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Die Zahnärzte haben es sich mit ihrem Verhältnis zum
Laser wahrlich nicht leicht gemacht: Verglichen mit den
humanmedizinischen Kolleginnen und Kollegen, die
bereits seit Mitte der 60er Jahre des 20. Jahrhunderts –
erst wenige Jahre nach Verwirklichung des ersten Lasers
–  monochromatisches Licht überaus erfolgreich ein-
setzten und dies auch heute noch tun, waren die ersten
Versuche, Laserlicht in die Zahnheilkunde einzufüh-
ren, eher zaghafter Natur, zudem waren diese nicht ge-
rade von Erfolg gekrönt. Der Versuch, im asiatischen
Raum mit den damals verfügbaren, aber nicht geeigne-
ten Wellenlängen Zahnhartsubstanzpräparationen vor-
zunehmen, schlug kläglich fehl und damit verschwand
der Laser nahezu zwei Jahrzehnte sang- und klanglos
von der „Dentalbühne“.

Seine Renaissance Anfang der neunziger Jahre des zu-
rückliegenden Jahrhunderts war dafür umso beeindruk-
kender, mit einem bis dato nicht gekannten Marketing-
und Werbeaufwand gelang es einem nordamerikani-
schen Anbieter wahrlich „in aller Munde“ zu sein. Die
damals gegebenen Versprechen, was mit diesem Gerät,
bzw. dieser Wellenlänge an Therapieformen alles mög-
lich sei und die in einer Publikationsüberschrift (in einer
durchaus veritablen Zeitschrift) „WUNDERWAFFE LA-
SER“ gipfelten, konnten nicht eingehalten werden – ent-
täuschte Patientenerwartungen und frustrierte Kollegen
waren die Folge. Doch der Stein war angestoßen und
eine bis dahin in der Zahnheilkunde (was Dynamik und
Schnelligkeit betraf) nicht gekannte Entwicklung nahm
ihren Lauf: 
Innerhalb weniger Jahre gesellten sich neue Wellenlän-
gen zu den bereits etablierten und ein Forschungsvolu-
men ungeheuren Ausmaßes wurde gemeistert. So hat
sich auf dem Gebiet der Laserzahnheilkunde sehr viel
Gutes getan, und  wir können heute nicht nur auf eine
große Anzahl etablierter Wellenlängen, deren Einsatz
in der Mundhöhle ungemein viel Sinn macht, zurück-
greifen, nein, wir können auch mit Fug und Recht Laser-

indikationen benennen, die konventionelle Alternati-
ven qualitativ nicht nur übertreffen, sondern sogar ab-
gelöst haben. So ist der Einsatz des monochromatischen
Lichtes aus der Endodontie, der Parodontologie und der
Bekämpfung periimplantärer Läsionen ebensowenig
wegzudenken, wie die Präparation von Zahnhartsubs-
tanz mit den heute verfügbaren, hocheffizienten Laser-
systemen. Ein Großteil dieser Erfolgsgeschichte wurde
erfreulicherweise auch von deutschen Laserwissen-
schaftlerInnen geschrieben, flankiert wurde diese über-
aus begrüßenswerte Entwicklung vom Engagement
zahlreicher deutscher Laserhersteller und Anbieter, die
auch in wirtschaftlich nicht einfachen Zeiten Mut hat-
ten und haben, wichtige wissenschaftliche Untersu-
chungen materiell und finanziell zu unterstützen. Na-
türlich soll diese positive Bilanz nicht dazu dienen, dass
wir uns nun zufrieden zurücklehnen, nein, dies be-
stimmt nicht; jedoch darf in der Tat die Behauptung auf-
gestellt werden, dass es um die deutsche Laserzahn-
heilkunde gut bestellt ist.
Unterstreichen darf ich dies mit der lobenden Erwäh-
nung der beiden zahnärztlichen Laserfachgesellschaf-
ten, sowohl der älteren der beiden Gesellschaften, der
DGL (Deutsche Gesellschaft für Laserzahnheilkunde)
als auch der jungen, frischen AGLZ (Arbeitsgemein-
schaft für Laserzahnheilkunde) ist es gelungen, die An-
wendung des monochromatischen Lichtes auch mit
den Ansprüchen einer evidenzbasierten Zahnheil-
kunde in Einklang zu bringen. Früchte dieser erfolgrei-
chen Arbeit ist die Präsenz und Begehrtheit deutscher
Referenten auf nahezu allen internationalen Laserkon-
gressen der vergangenen Jahre.
Die große Anzahl von Lasergerätschaften, die wir Ihnen
auf den folgenden Seiten der Marktübersicht „Dental-
Laser in Deutschland“ präsentieren dürfen, ist naturge-
mäß nur ein Ausfluss dieser Entwicklung. Ohne die er-
wähnten Erfolge wären die meisten dieser Geräte nie
entwickelt oder in solchermaßen verfeinert worden.
Und so wird ein jeder seinen Laser bzw. seine Wellen-
länge finden; egal ob Sie kohärentes Licht im Rahmen
der Therapie einer Zahnbetterkrankung oder zur Erzie-
lung einer möglichst rauen Oberfläche für die Adhäsiv-
technik einsetzen wollen – IHR LASER ist dabei!

Von der „Wunderwaffe“ zum täglich und
erfolgreich eingesetzten Instrument

Hinweis der Redaktion
Die folgende Übersicht beruht auf den Angaben der Her-
steller bzw. Vertreiber. Wir bitten unsere Leser um Ver-
ständnis dafür, dass die Redaktion für deren Richtigkeit
und Vollständigkeit weder Gewähr noch Haftung über-
nehmen kann.
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