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1. EINLEITUNG IN DIE PROBLEMSTELLUNG

Der Wunsch des Menschen, dem géngigen Schonheitsideal zu entsprechen und so vom sozialen
Umfeld als attraktiv wahrgenommen zu werden, ist seit jeher ein gewichtiger Grund, Entwick-
lungen der unterschiedlichsten Materialien und Methoden voranzutreiben, die sowohl soziale als
auch asthetische Korperveranderungen maoglich machen. Bei der Beurteilung der Schénheit des
Gesichts scheinen neben harmonischen Relationen der Proportionen und der Expressivitét die
Augen- und Mundpartien einen hohen Stellenwert zu haben. Bereits 2500 Jahre vor Christus
entwickelte sich zum Beispiel in Agypten ein regelrechter Schonheitskult, der das Gesicht
kosmetisch dem géngigen Schonheitsideal anpassen sollte. Besondere Bedeutung kam hierbei
der typischen Betonung des Auges mit schwarzen und griinen Schminkstoffen zu. Die &gyptische
Hieroglyphe des Auges steht neben dem Sonnengott Re auch fiir Schénheit. Im alten Rom
wurden Zahne mit portugiesischem Harnstoff (Urea) geputzt, um diese aufzuhellen. Auf diese
Art sollte versucht werden, Zahne in ihrer Farbe und Helligkeit dem gangigen Schénheitsideal
anzupassen, um ein gesundes, jugendliches und gepflegtes Aussehen zu erreichen
(SCHMIDSEDER, 1998).

Heutzutage ist der Wunsch vieler Patienten nach einem perfekten Gebiss mit hellen Z&hnen, die
Jugendlichkeit, Erfolg, Gesundheit, Selbstwertschatzung und Schonheit verkorpern sollen, un-
gebrochen. In einer Studie, die die Faktoren untersuchte, welche das menschliche Ldacheln
attraktiv erscheinen lassen, belegten DUNN et al. (1996), dass die Zahnfarbe bei der Beurteilung
der Attraktivitat der Z&hne die wichtigste Rolle spielt und fir die Empfindung eines attraktiven
Lachelns von groRer Bedeutung ist. Die Symbolkraft der Zahne sorgte in der jingsten Ver-
gangenheit fiir eine verstirkte Nachfrage vieler Patienten nach lang anhaltenden optischen
Verschonerungen des Gebisses. Neben der professionellen Zahnreinigung und der Anwendung
von Weillmacher-Zahnpasten, mit denen sich jedoch nur auferliche Verfarbungen der Zahne
adaquat beseitigen lassen, oder restaurativen Ldsungen wie Veneers oder Kronen, die einen
Verlust von Zahnhartsubstanz mit sich bringen, erscheint die Bleichtherapie als eine interessante
Losung zur schonenden Behandlung von Zahnverféarbungen. Das Interesse eines immer grofer
werdenden Patientenstammes an der Moglichkeit der Zahnaufhellung mit Bleichmitteln fuhrte in
den letzten Jahren zu einer beachtlichen Zunahme von Bleichprodukten und Anwendungs-
methoden der Bleichtherapie (JOINER, 2006). Hinsichtlich der Anwendung ist festzustellen, dass
die meisten Bleichmethoden leicht durchfiihrbar sind. Jedoch stellt sich die groRBe Menge der
verschiedenen Zahnaufhellungsmaterialien auf dem Markt und ebenso deren versprochene

Wirkung als schwer Uberschaubar dar. Seit einigen Jahren sind zudem verschiedene Zahn-
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aufhellungsprodukte zur Selbstapplikation in Apotheken und Drogerien frei erhéltlich. Obwohl
diese Produkte unbeaufsichtigt und ohne vorherige Konsultation eines Zahnarztes angewendet
werden konnen, ist der Einfluss der gebrduchlichen Wirkstoffe wie Wasserstoffperoxid,
Carbamidperoxid oder Natriumchlorit auf die Oberflachenhédrte von Zahnschmelz nur un-
vollstandig untersucht worden. LEONARD et al. (2005) wiesen auf die bis dato nur stark limitierte
Anzahl an Daten bezlglich der Effizienz und Sicherheit dieser frei erhéltlichen Produkte hin.
Auf die Interpretation der vorhandenen Untersuchungen zu dieser Thematik wirkt sich zudem
erschwerend aus, dass die Daten einiger Studien zum Teil stark voneinander abweichen.

Zum Beispiel kamen Studien, die die Sicherheit verschiedener Bleichmaterialien zur h&uslichen
Anwendung untersuchten zu gegensétzlichen Ergebnissen. Zum einen fiihrten Daten, die aus
Mikrohartemessungen zuvor gebleichter Schmelzoberflachen resultierten, einige Autoren zu der
Schlussfolgerung, dass die Schmelzoberflache durch die Verwendung verschiedener Bleich-
produkte zur h&uslichen Anwendung in vitro eine Minderung der Mikrohérte erfahre. Im
Gegensatz dazu zeigten zum anderen Daten vergleichbarer In-vitro-Studien, dass die Ver-
wendung von Bleichprodukten zu keiner signifikanten Abnahme der Mikroharte flihrte. Daruber
hinaus wurde von einigen Autoren in vitro sogar ein Anstieg der Mikrohérte der Schmelz-
oberflachen unmittelbar nach der Bleichbehandlung beschrieben. Daher sollte in dieser In-vitro-
Studie — neben dem Vergleich der Aufhellungseffektivitit von fiinf Bleichmitteln zur hauslichen
Anwendung — die Mikroharte der behandelten Schmelzoberflachen untersucht werden.

Fur die Anwendung hauslicher Bleichmittel gibt es sehr unterschiedliche Empfehlungen
bezuglich der optimalen Wirkstoffkonzentration. So konnte in der Vergangenheit in einer Viel-
zahl von Studien zu dieser Thematik kein Zusammenhang zwischen Konzentration und Wirkung
gefunden werden. Eine &hnliche Problematik trifft auch flr Ergebnisse von Untersuchungen der
optimalen Anwendungsdauer zu. Ein Grund dafuir kdnnte sein, dass klinische VVerdnderungen der
Zahnfarbe bis dato fast ausschlieBlich visuell mit einer Farbskala bestimmt wurden. Ebenfalls
wurden Untersuchungen zur Aufhellungseffektivitdt von Prdparaten zur Bleichtherapie in der
Vergangenheit mit der visuellen Farbringmessung durchgefthrt. Bei Anwendung dieser Methode
ist jedoch die Mdglichkeit von Fehlinterpretationen der Farbe aufgrund unterschiedlicher
Fehlerquellen gegeben. Als Fehlerquellen wurden sowohl die subjektive Beeinflussung des
Anwenders als auch Tauschungen des menschlichen Auges verantwortlich gemacht. Inzwischen
stehen in der Zahnmedizin eine Reihe von computergestiitzten Farbbestimmungsmethoden zur
Verfligung. Diese sollen subjektive Fehlerquellen der visuellen Farbbestimmungsmethode ver-
meiden. Wéhrend es eine Vielzahl von Studien gibt, welche die Verlasslichkeit dieser Geréate

untersucht haben, ist die Fragestellung, ob die visuelle oder die computergestilitzte Messmethode
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zur klinischen Beobachtung von Farbverdnderungen vorzuziehen sei, noch nicht ausreichend
untersucht. Daher sollte die Untersuchung der Farbverédnderungen in dieser In-vitro-Studie mit
konventioneller Farbskala und digitaler Farbmessung vorgenommen werden. Auf diese Weise
sollte ein Vergleich der beiden Untersuchungsmethoden zur Farbbestimmung mdglich gemacht

werden.
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2. LITERATURUBERSICHT

2.1 Ursachen fur Verfarbungen von Zahnen

Hinsichtlich der Ursachen lassen sich Diskolorationen der Zéhne in extrinsische (externe) und
intrinsische (interne) Verfarbungen einteilen. Extrinsische Verfarbungen entstehen zumeist durch
Auflagerungen von Farbstoffen auf die Zahnoberflache. Diese Farbstoffe kdnnen sowohl orga-
nischer als auch anorganischer Natur sein. Demgegeniiber handelt es sich bei intrinsischen
Verfarbungen meist um Blutabbauprodukte der nekrotischen Pulpa oder um wahrend der Zahn-
entwicklung entstandene Einlagerungen in die Zahnhartsubstanzen. Zahnschmelz ist im
begrenzten Umfang permeabel. Aus diesem Grund haben Farbstoffe die Mdoglichkeit, sowohl
von aufBen als auch von der Pulpa her via Schmelz-Dentin-Grenze einzudringen. Dentin wird
unter anderem als sehr pords und permeabel beschrieben (SCHRODER, 2000b,d). Aufgrund

dessen scheint eine Diffusion von Farbstoffen innerhalb des Dentins begunstigt zu sein.

2.1.1 Extrinsische Verfarbungen

Extrinsische Verfarbungen sind als Auflagerungen von unterschiedlichen Chromogenen (farb-
gebende Substanzen) auf der Zahnoberflache zu verstehen, die durch anfanglich unterschiedlich
starke Anziehungskrafte — wie elektrostatische Anziehung, Van-der-Waals-Kréfte oder
Wasserstoffbriicken — entstehen (KIELBASSA & WRBAS, 2000a). Die Tabelle 1 gibt einen Uber-
blick UGber die extrinsischen Verfarbungen und deren mogliche Ursachen. Zur Klassifizierung der
Chromogene wurde lange Zeit zun&chst eine Einteilung zwischen nichtmetallischen und
metallischen Chromogenen gewéhlt. Nichtmetallische Chromogene sind zum Beispiel in Tee,
Kaffee, Rotwein, verschiedenen Beerensorten, Curry oder Fruchtsaften zu finden. Dariber
hinaus kdnnen auch durch Tabakkonsum oder in Folge der Anwendung von chlorhexidinhaltigen
Mundspullésungen extrinsische, nichtmetallische Verfarbungen entstehen. Chromogene
Bakterien werden fur die insbesondere bei Kindern im Bereich des Gingivasaumes zu findenden
linienartigen, schwarzen Verfarbungen (,,black stains“) verantwortlich gemacht (VoGEL, 1975).
Auch diese Diskolorationen werden zu der Gruppe der nichtmetallischen Chromogene gezahlt.
Die verantwortlichen Bakterien (meist grampositive Stdbchen) bilden Schwefelwasserstoff als
Stoffwechselprodukt. Dieses vermag mit dem im Speichel befindlichen Eisen unlésliches
Eisensulfid zu bilden, welches eine Schwarzfarbung verursacht. Gelegentlich werden auch

Orange-Verfarbungen durch Bakterien beobachtet, deren Genese jedoch bislang nicht schlussig
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geklart ist. Bei Kindern mit unzureichender Mundhygiene erkennt man haufig auch eine Grin-
verfarbung der Labialflichen der oberen Schneidezahne. Neben Bakterien werden dafiir auch
Ablagerungen von Hamoglobin-Abbauprodukten nach Zahnfleischbluten und Chlorophyll-
Einlagerungen (aus pflanzlichen Nahrungsmitteln) verantwortlich gemacht (SCHROEDER, 1997).
Die bei kariosen Lé&sionen auftretende Verfarbung ist letztlich ebenso den extrinsischen
Verférbungen zuzurechnen. Hier kommt es zur Einlagerung von Farbstoffen in die aufgrund der
verstarkten Demineralisation porése Zahnhartsubstanz. Dem gegeniiber steht die Gruppe der
Auflagerungen von Chromogenen, die auf eine Beteiligung verschiedener Metalle beziehungs-
weise deren Salze zurtickzufuhren sind. Diese unterschiedlichen Metalle und deren Farbwirkung
in den Zahnhartsubstanzen sind — neben den organischen Chromogenen — ebenfalls in der
Tabelle 1 aufgefiihrt.

Tab. 1: Extrinsische Zahnverfarbungen und mégliche Ursachen (nach HOFFMANN-AXTHELM, 1995; KIELBASSA & WRBAS,
2000a; SCHMIDSEDER, 1998; WEBER, 1999a)

Verfarbung mogliche Ursache Beispiel
braun -Nahrungsmittel Kaffee, Tee, Rotwein (Tannine)
-‘Mundspullésungen Chlorhexidin
schwarz ‘Nahrungsmittel Johannisbeeren
-Metalle, industrielle Staube Eisen (Fe), Mangan (Mn)
-Desinfektionsldsung Silber (Ag)
braun-schwarz -Tabakkonsum Inhaltsstoffe (Teer)
-grampositive Stabchen »black stains”
gelb-braun -berufliche Metalleinwirkung Cadmium (Cd)
‘Mundspllésungen (Zinnfluorid) Zinn (Sn)
griin -berufliche Metalleinwirkung Kupfer (Cu), Nickel (Ni)
dunkelgriin-schwarz -chromogene Bakterien »green stains”
violett ‘Nahrungsmittel Waldbeeren
violett-schwarz -Desinfektionsldsung Kaliumpermanganat
orange -industrielle Einwirkung Chromsaure
-chromogene Bakterien »orange stains"
rétlich -Nahrungsmittel Safran, roter Pfeffer
gelblich ‘Nahrungsmittel Curry

Die klassische Einteilung der Chromogene in nichtmetallische oder metallische Beschaffenheit
hat den entscheidenden Nachteil, dass dabei der multifaktoriell bedingte Entstehungs-
mechanismus der Verfarbung nicht berlcksichtigt wurde (KIELBASSA & WRBAS, 2000a). Aus
diesem Grund schlug NATHOO 1997 eine Klassifikation (N1-N3) vor, die im Gegensatz zu der
klassischen Einteilung der Diskolorationen die chemischen Grundlagen der Zahnverfarbung
besser beriuicksichtigen sollte. Beim N1-Typ (,,direct dental stain“) reagiert das Chromogen mit

der Zahnoberflache, wobei die Farbe des Chromogens mit der zu beobachtenden Verfarbung
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identisch ist. Ein Beispiel fur eine Verfarbung des N1-Typs ist das 0,1 bis 1 um dicke sekundére
Schmelzoberhdutchen (acquired pellicle), dass sich nach kurzer Zeit auf gereinigten Zahn-
oberflachen bildet. Durch die negative Eigenladung der Zahnhartsubstanzen werden bestimmte
Proteine des Speichels elektrostatisch an die Zahnoberflache gebunden. Die Substanzen, die sich
an und in dieses semipermeable Schmelzoberhdutchen einlagern und dort aufgrund einer
Akkumulation oder durch chemische Modifikationen eine Farbverdnderung erfahren, werden
zum N2-Typ (,,adhesive direct dental stain“) gez&hlt. Charakteristisch hierfur sind die anfangs
gelblich und spéater brdunlich erscheinenden Verfarbungen des acquired pellicle durch
eingelagerte Pigmentstoffe, die im Laufe der Zeit durch chemische Reaktionen oder
Akkumulation entstehen. Binden primér farblose Substanzen als Prachromogene an die
Zahnoberflache und erfahren nachfolgend eine Transformation im Sinne einer chemischen
Veranderung, so spricht man von einer N3-Typ-Veranderung (KIELBASSA & WRBAS, 2000a).
Ein Beispiel fiir eine solche ,indirect dental stain“-Verdnderung ist die Reaktion von
Chlorhexidin auf der Zahnoberflache. Dieses Biguanid bindet aufgrund seiner kationischen
Gruppen elektrostatisch an die negativ geladenen Oberflachen der Zahne, der Mundschleimhaut
sowie an den Zahnbelag (Plaque). Nach langerer Anwendungsdauer, also kontinuierlicher
Adhésion von Chlorhexidinmolekilen an die jeweiligen Oberflachen, entsteht aufgrund einer
nicht enzymatischen Reaktion, an der sowohl Licht als auch Sauerstoff beteiligt sind, eine
Transformation der urspringlich farblosen Substanz in eine braunliche Verfarbung. Eine
ahnliche Reaktionskaskade bedingt gelbbraunliche Verfarbungen von Zahnen, die nach An-
wendung zinnfluoridhaltiger Mundspullésungen auftreten konnen. Es handelt sich bei diesen
Reaktionsabldufen um die mehrstufige Maillard-Reaktion. In Folge dieser kommt es im Lauf der
Zeit zu einer Transformation von Aminosdauren mit reduzierten Zuckern (Abbau der Amino-
saduren zu Aldehyden und weitere Folgereaktionen). Diese chemischen Strukturverdnderungen,
die auch als ,,nicht enzymatische Brdaunungsreaktion“ bezeichnet werden, treten bei Zahn-
verfarbungen durch N3-Typ-Verdnderungen h&ufig auf, wobei meist braune Chromogene
entstehen (NATHOO, 1997). Allen extrinsischen Verfarbungen ist gemeinsam, dass sie sich nach
Dicke, Alter und Lokalisation der Verfarbung unterscheidend mechanisch mit einer abrasiven

Zahnpasta oder durch eine professionelle Zahnreinigung entfernen lassen (ZANTNER, 2006a).
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2.1.2 Intrinsische Verfarbungen

Intrinsische Verfarbungen werden durch das Vorhandensein von chromogenem Material
innerhalb der Zahnhartsubstanzen, also Schmelz und Dentin, verursacht (KIELBASSA & WRBAS,
2000). Die Einlagerung in die Zahnhartsubstanzen erfolgt entweder préaeruptiv oder posteruptiv.
Zu den praeruptiven Verfarbungen zéhlen die fluorotischen Verdnderungen der Zahnhart-
substanz. Infolge von erhéhten Fluoridkonzentrationen wahrend der Amelogenese kommt es zur
Hemmung der Ameloblastenfunktion, woraus Hypomineralisationen resultieren (SCHRODER,
2000d). Zu den praeruptiven Verfarbungen zéhlen auch die Folgen der Tetrazyklinverabreichung
wahrend der Zahnhartsubstanzbildung. Diese gelbbraunen beziehungsweise braunlich-grauen
Tetrazyklinverfarbungen beruhen auf der Affinitat der Tetrazyklinmolekile zu den Kalzium-
ionen des Hydroxylapatits von Schmelz und Dentin. Nach der lichtinduzierten Oxidation bildet
sich ein rotes Chinon (4-a,12-a Anhydro-4-oxo-4-dimethyl-amino-tetracyclin). Die Starke der
Verfarbung ist abhéngig von Menge und Dauer der Tetrazyklinapplikation. Die Art der
Verféarbung wird bedingt durch das jeweilige Tetrazyklinderivat. So sind gelbe Verfarbungen auf
Ledermycin, Terramycin oder Achromycin, braune Diskolorationen auf Aureomycin
zurtickzufuhren (BAILEY et al., 1968; SCHMIDSEDER, 1998).

Verfarbungen préeruptiver Genese entstehen auch nach einer apikalen Parodontitis eines
Milchzahnes durch lokalisierte Defekte des folgenden permanenten Zahnes. In der Literatur wird
ein derartig geschadigter Zahn als Turner-Zahn bezeichnet. Genetisch bedingte Defekte der
Zahnhartsubstanzen fiihren ebenso zu préeruptiven Verfarbungen. So kommt es aufgrund
ausgepragter Obliterationen bei der Dentinogenesis imperfecta zu einem perlmuttartig
schimmernden, blaulich-graulich-rétlichen Erscheinungsbild der Zahne (SCHRODER, 2000¢e). Bei
der Amelogenesis imperfecta kann es zu gelblich-braunen Diskolorationen kommen (WEBER,
1999a). Des Weiteren konnen Erkrankungen des blutbildenden Systems (Erythroblastosis
foetalis, Thalassemie, Sichelzellandmie) aufgrund veranderter Blutgerinnung zu préeruptiven
Verféarbungen (grinlich-blau bis braun) fiihren, da sich eisenhaltige Pigmente aus dem Blut im
Dentin anreichern (KIELBASSA & WRBAS, 2000).

Neben den préeruptiven Verfarbungen kodnnen intrinsische Verfarbungen auch posteruptiven
Ursprungs sein (HOFFMANN-AXTHELM, 1995). Dabei kommt es posttraumatisch oder nach der
unzureichenden Entfernung des koronalen Pulpagewebes im Rahmen einer endodontischen
Behandlung zu einer Diffusion von Blutbestandteilchen in die Dentintubuli (ARl et al., 2002).
Daraus folgt initial eine rosafarbene Verfarbung, die sich aber nach dem Freisetzen von Eisen

beim Zerfall des Hamoglobins grau-schwarz bis braunlich darstellt. Die hierfiir verantwortliche
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Verfarbung resultiert aus der chemischen Reaktion des freigesetzten Eisens mit Schwefel-
gruppen von Proteinen des Dentins oder mit in den Dentintubuli befindlichen Bakterien
(KIELBASSA und WRBAS, 2000a). Zahnverfarbungen durch zunehmende Obliteration des
peritubuldren Dentins und Anbau von zirkumpulpalem Sekunddrdentin im Rahmen des
»physiologischen Alterungsprozesses” (SCHRODER, 2000c), deren Farbwirkung durch Abrasion
und Attrition des Schmelzes noch weiter unterstiitzt wird (WEBER, 1999a), sind ebenso
posteruptiver interner Genese. Letztendlich kdnnen posteruptive Verfarbungen auch iatrogen
durch Diffusion von Farbstoffen von Medikamenten (Jod, schwefelhaltige Medikamente,
Silbernitrat zur Zahnhalsatzung) oder Fullungsmaterialien (Aufbaumaterialien, Amalgam) ver-
ursacht sein. Gleiches tritt auch bei postendodontischen Verfarbungen auf, bei denen Farbstoffe
aus Wurzelkanalfillungsmaterialien neben den schon genannten Farbstoffen beziehungsweise
farbigen Umbauprodukten der nicht vollstandig entfernten Pulpa in die Dentintubuli
diffundieren. Daruber hinaus entstehen Verfarbungen im Inneren des Zahnes auch durch
Einlagerung von Chromogenen aus Tee, Kaffee oder Wein (ZANTNER, 2006a). Tabelle 2 gibt

eine Ubersicht tiber die intrinsischen Verfarbungen und deren mogliche Ursachen.

Tab. 2: Intrinsische Zahnverfarbungen und mégliche Ursachen (nach HOFFMANN-AXTHELM, 1995; KIELBASSA &
WRBAS, 2000a; SCHMIDSEDER, 1998; WEBER, 1999a)

Verfirbung magliche Ursache Beispiel
braun -stérkereFluorose Fluorid
grau-braun ‘Tetrazyklin (Typ 3) Aureomycin
gelb-braun -Turner-Zahn
-Medikamente Jod, fliichtige Ole
-Amelogenesis imperfecta
‘Tetrazyklin (Typ2) Ledermycin
gelb -mittlere Fluorose
-Alterungsvorgéange Pulpaobliteration,
Sekundar- oder Tertidrdentinbildung
‘Tetrazyklin (Typ 1) Ledermycin
rétlich -Pulpahdmorrhagie Trauma, iatrogen
rotlich-braun -kongenitale Porphyrie Hé&matoporphyrin
griinlich-gelb -kongenitale Gallengangs- Biliverdin,
defekte Gallenfarbstoffe
grinlich, graublau -Erythroblastosis fetalis Biliverdin, Bilirubin
-Thalassemie
grauschwarz -Fullungsmaterialien Amalgam
-postendodontisch unvollstandige Trepanation
schwarzbraun -iatrogene Ursachen Silbernitrat
bernsteinfarben-blaulich -Dentinogenesis imperfecta
weillich-opak -lokale Veranderung der Fluorose, Schmelzreifungsstérungen
Schmelzdichte (zum Beispiel durch Trauma)
schwarz ‘Wurzelkanalfllungsmaterialien Silberstift

-schwefelhaltige Medikamente
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2.1.3 Struktur von organischen Verfarbungen

Fur die Farbe organischer Verbindungen sind deren Absorptionseigenschaften innerhalb des
sichtbaren Lichtwellenbereichs von 380 bis 750 Nanometer (nm) verantwortlich. Alle Verbin-
dungen, die elektromagnetische Strahlung absorbieren kénnen, werden als Chromophore (griech.
Farbtréger) bezeichnet (BREUER, 2006). Die Absorption (lat.: absorptio = Aufsaugung) von Licht
(elektromagnetischer Strahlung) beruht darauf, dass bestimmte Strukturen des bestrahlten
Objektes durch stoffspezifische Wellenldngen energetisch angeregt werden (BEYER et al., 1998).
Dabei kommt es zu einer Anhebung des Energieniveaus von Elektronen der Molekiile des
bestrahlten Objekts (Promovierung). Daraus resultiert kurzzeitig die Erhéhung des Abstandes
zwischen den angeregten Elektronen und dem Atomkern. Die fur diesen Vorgang benétigte
Energie wird von der einfallenden elektromagnetischen Strahlung in Form der jeweils benotigten
Wellenlénge bereitgestellt. Diese spezifische Wellenladnge fehlt dem Spektrum der austretenden
Reststrahlung (Remission). Nach der Absorption im Wellenldngenbereich des sichtbaren
Spektrums wird ein Objekt vom menschlichen Auge farbig perzipiert. Die wahrgenommene
Farbe entspricht dabei der korrespondierenden Komplementérfarbe des absorbierten Spektral-
bereichs (BREUER, 2006). Zum Beispiel wird eine Verbindung, bei der Absorption der
Spektralfarbe Violett (ca. 400 nm), vom Betrachter als gelb wahrgenommen. Dem menschlichen
Auge erscheinen organische Verbindungen normalerweise farblos, da sie einfallendes Licht im
Bereich der Ultraviolettstrahlung (<380 nm) absorbieren. Die Absorption des Lichts im
unsichtbaren Bereich kann jedoch durch strukturelle Verédnderung der Molekiile der jeweiligen
Verbindung in den sichtbaren Teil des Spektrums verschoben werden (NieTzki, 1897). Um die
Wirkungsweise der Chromophoren besser zu verstehen, werden in der Farbstoffchemie
Chromophore in so genannte Chromogene und Auxochrome unterteilt (FLEURY et al., 1969). Zu
den Chromophoren gehoren vorrangig Grundstrukturen wie die para-Chinoide, ortho-Chinoide,
Benzolringstrukturen, Diaryleinheiten, Carbonylgruppen und konjugierte Doppelbindungen
(Abb. 5a & 5b). Zu den Chromogenen, den farberzeugenden Strukturen, gehoéren folglich
ungesattigte Strukturen und funktionelle Gruppen, die im sichtbaren Lichtwellenlangenbereich
die charakteristischen Absorptionsspitzen erzeugen. Verantwortlich daftir ist zum Beispiel die
Einfiihrung von Doppelbindungen zwischen die Atome dieser Molekiile. Kohlenwasserstoffe mit

mehr als einer Doppelbindung (C=C) werden als Polyene bezeichnet (Abb. 1).

! Erweiterte Farbstofftheorie nach Witt
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R tbliche Bindungslangen bei Alkanen
% ) ch, (¥) Bindungslénge: 0,137 nm || C=C-Bindungslange: 0,133 nm
n (x) Bindungslange: 0,148 nm || C-C-Bindungslénge: 0,154 nm

Abb. 1: Allgemeine Strukturformel fir Polyene (n= Anzahl der Doppelbindungen, R= variabler Rest)

Doppelbindungen entstehen, wenn sich benachbarte Atome der Polyene so genannte freie
Elektronen (n-Elektronen) teilen. Delokalisierte m-Bindungssysteme sind daliber hinaus auch bei
C=N-, N=0-, N=N- und C=0-Gruppierungen moglich (Abb.5a). Durch die Delokalisierung der
freien Elektronen (ber mehrere Atome wird ein enegiedrmerer Zustand des Gesamtsystems
erreicht (Zeek et al., 1997c). Dabei &ndern sich die Bindungsldngen zwischen den jeweiligen
Atomen. Die Energie, die benotigt wird die = —Elektronen zu promovieren ist geringer als bei
stabilen Einfachbindungen (LATSCHA et al., 2002). Fur sich alleine absorbieren jedoch auch
diese Doppelbindungen nur im UV-Bereich. Ab einer gewissen Anzahl von Doppelbindungen
mit spezieller Anordnung zueinander absorbieren Molekile dieser Struktur dagegen energie-
armere Wellenldngen im sichtbaren Bereich des Lichts. Deutliche Verschiebungen in das Ab-
sorptionsspektrum des sichtbaren Lichts treten daher erst auf, wenn mehrere Doppelbindungen
miteinander konjugiert sind, die Doppelbindungen also nur durch eine Einfachbindung getrennt
werden (alternierende Doppelbindungen). Die n-Elektronen bestimmen dabei den spezifischen
Absorptionsbereich, denn je starker die Delokalisierung jener Elektronen ist, desto langwelliger
ist das Licht, das die Verbindung absorbiert (BEYER et al., 1998). Dem menschlichen Auge
erscheinen zum Beispiel Polyene mit weniger als acht alternierenden n—Elektronen farblos, da
sie sehr energiereiches UV-Licht absorbieren (LATSCHA et al., 2002). Bei mehr als acht
konjugierten Doppelbindungen hingegen erscheint die Verbindung leicht gelblich. Ab 14
konjugierten Doppelbindungen wird das Licht im blauen Spektralbereich absorbiert, woraus eine

Farbwahrnehmung der Verbindung resultiert, die der Farbe Orange entspricht (Abb. 2).

Ry

= 7N
Ry n
el (s

Abb. 2: Absorption innerhalb des sichtbaren Lichtwellenbereichs (380-750 nm) und der UV-Strahlung (<380 nm) in
Abhangigkeit der Anzahl (n) der Doppelbindungen von Polyenen sowie die resultierende [Farbwirkung

|
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Fur die Farbwirkung von Cyaninen (farbige Verbindungen, die nur wenige C-Atome enthalten;
Abb. 3a) und aromatischen Ringverbindungen werden nicht so viele konjugierte Doppel-
bindungen benétigt, da bei diesen Molekilen die n-Elektronen starker delokalisiert sind. Die
Bindungsléangen zwischen C-C-Einfachbindungen und C=C-Doppelbindungen der Cyanine sind
nur wenig unterschiedlich und besitzen somit den gleichen Charakter. Ahnliches gilt fir die
delokalisierten Doppelbindungssysteme der aromatischen Ringverbindungen. Beim Benzol zum
Beispiel sind die n-Elektronen so stak disloziert, dass formell keine Unterschiede mehr zwischen
den C-C-Einfachbindungen und C=C-Doppelbindungen bestehen (ZEek et al., 1997c). Der
Sechsring ist symmetrisch und alle beteiligten Bindungen gleich lang (0,139 nm) und somit
klrzer als die Bindungslangen von C-C-Einfachbindungen (0,154nm) und deutlich langer als die
der isolierten C=C-Doppelbindungen (0,133 nm) (Abb. 3b). Obwohl Benzol Licht per se noch
nicht im sichtbaren Bereich absorbiert, ist es auf Grund des Systems der stark delokalisierten 7t-

Elektronen ein Grundelement von aromatischen Chromophoren.

R, 0,132 : 0131 R
o~ \_ 2 - oder
NH i N/ vereinfacht
n

(a) (b)

Abb. 3: (a) allgemeine Strukturformel eines Cyanins (n= Anzahl der Doppelbindungen,+ & - = +M- & -M-Effekt,
R1, R2= variabler Rest), (b) mesomere Grenzformeln von Benzol [alle Bindungslangen in nm]

Um ihre Absorption ins Sichtbare zu verschieben, mussen folglich meist mehrere Chromophore
miteinander in Konjugation treten. Eine weitere Moglichkeit zur Verschiebung der Absorption in
den sichtbaren Bereich besteht darin, in den Chromophoren polare Gruppen, die so genannten
Auxochrome und Antiauxochrome einzufiihren (BREUER, 2006). Diese bewirken durch eine
Polarisation des Molekils eine ladungsbedingte Verschiebung bestimmter Elektronen (z-
Elektronen) innerhalb der Anordnung von ungesattigten Verbindungen (+M-Effekt und -M-
Effekt). Zu diesen ,farbunterstiitzenden Strukturen® z&hlen vor allem die Hydroxylgruppen,
Etherfunktionen, Aminogruppen und Carboxylgruppen. In den Abbildungen 4, 5a und 5b sind

chromogene und auxochrome Grundstrukturen aufgefhrt.

R——OH /H /o ﬁ_
R, ], R—N\ R—X R_T_O
o H OH OH

Abb. 4: Strukturformeln verschiedener Auxochrome (R= variabler Rest)
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R NH R -0 R o
NS SN ~y Ry
R, Nao Re =0
Rl/\/ Ry ST 13‘ R,

Abb. 5 a: Strukturformeln verschiedener Chromophore (R= variabler Rest)

R R
O ! R, Rs OH
0 R,
o o] OH Ro R4

Abb. 5 b: Strukturformeln verschiedener aromatischer Chromophore (R= variabler Rest)

2.2 Wirkstoffe zur Zahnaufhellung

2.2.1 Reduktions-Oxidations-Reaktion

Der Wirkmechanismus der Zahnaufhellung auf molekularer Ebene beruht auf einer Kaskade von
Stoffumsetzungen. Der Hauptwirkmechanismus scheint dabei auf dem Prinzip von Reduktions-
Oxidations-Reaktionen (Redox-Reaktionen) zu beruhen. Die nachfolgende Zusammenfassung
der Redox-Reaktionen wird fur die weitere Erorterung des Wirkmechanismus von
Zahnaufhellungsprodukten vorausgesetzt.

Historisch wurden die Begriffe der Oxidation und Reduktion von Antoine Laurent de Lavoisier?
geprégt. Er bezeichnete die Vereinigung von Elementen und chemischen Verbindungen mit dem
Element Sauerstoff (lat. Oxygenium), also die Bildung von Oxiden, als Oxidation. Als
Reduktion bezeichnete de Lavoisier den Zerfall von Oxiden in das ursprungliche Element und
Sauerstoff. Spater erfolgte eine Erweiterung des Begriffes Oxidation, indem man die Reaktionen
einbezog, bei denen einer Verbindung Wasserstoffatome entzogen wurden (Dehydrierung).
Dementsprechend wurde die Aufnahme von Wasserstoff als Reduktion definiert. Diese
Definition des Oxidations- und des Reduktionsbegriffes ist vor allem fur das Verstandnis vieler
biologischer beziehungsweise biochemischer VVorgange wichtig, in deren Laufe es zu komplexen
Strukturéanderungen von Makromolekiilen kommt (ZEek et al., 1997b). So werden zum Beispiel
in der Atmungskette organischen Verbindungen Wasserstoffatome durch bestimmte Coenzyme

(NAD, FMN, Ubichinon, Cytochrome) ,.entrissen“. Der Wirkmechanismus von Zahnaufhel-

2 Antoine Laurent de Lavoisier: franzosischer Chemiker, 1743 - 1794
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lungsmitteln beruht ebenfalls auf — durch Oxidationsvorgange induzierte — molekulare Struktur-
anderungen organischer Verfarbungen. Der Begriff Oxidation ist in der organischen Chemie
gleichbedeutend mit Dehydrierung. Auf Grundlage der lonentheorie und des Bohrschen
Atommodells wurden Oxidation und Reduktion letztendlich als Elektronenibertragungs-
Reaktionen chemischer Stoffe definiert. Diese kommen durch das Bestreben der Atome ihre
»auBere Elektronenschale* (Valenzelektronen) zu komplettieren und somit einen energetisch
stabilen Zustand zu erreichen (Oktettregel) zustande (HOLLEMANN et al., 1997). Bei der Redox-
Reaktion handelt es sich also genau genommen um zwei eng aneinander gekoppelte chemische
Elektroneniibertragungs-Reaktionen. Die Oxidation fuhrt zur Abgabe von Elektronen des einen
Stoffes, die gleichzeitig von dessen Reaktionspartner aufgenommen werden (Reduktion).
Zusammen bedingen diese Reaktionen eine Stoffumwandlung, bei der der Elektronenakzeptor
(Oxidationsmittel) den Reaktionspartner oxidiert und dabei selbst reduziert wird. Der
Elektronendonator (Reduktionsmittel) stellt dabei das zu ubertragende Elektron zur Verfugung,
reduziert folglich den Elektronenakzeptor und wird auf diese Weise selber oxidiert. Ob die
Reaktion dabei freiwillig ablauft (exergon), geht aus der elektrochemischen Spannungsreihe
hervor (siehe Lehrbiicher der Chemie). Diese enthdlt alle Redoxpaare, deren Normalpotentiale
(E% unter Standardbedingungen in Bezug zur Normalwasserstoffelektrode (Bezugselektrode)
gestellt wurden. Die Stérke einer ablaufenden Redox-Reaktion zweier Stoffe wird durch die
elektromotorische Kraft (AE) definiert (GI. 1).
AE® = E%ox) - ERen) Gleichung 1

Diese ist Gibbs™ freier Energie (AG = Maf} der Triebkraft einer Reaktion) proportional (ZEEK et
al., 1997a). Wie viel Arbeit das System bei molarem Umsatz leisten kann, ergibt sich aus der
Beziehung der Gleichung 2, wobei ,,z* der Zahl der Ubertragenen Elektronen und ,,F* der
Faraday-Konstante entspricht. Bei negativen AG-Werten lauft die Reaktion exergon (freiwillig).

Dahingegen muss bei endergonen Reaktionen Arbeit aufgebracht werden (AG>0).
AG=-z" F~ AE Gleichung 2
Geht man davon aus, dass die Standardbedingungen nicht erftllt sind, erhdlt man ein Potential E,

dass von E° verschieden ist, dieses berechnet sich nach der Gleichung 3, wobei R der Gas-

konstante und T der Temperatur in Kelvin entspricht.

R'T, (0%
z"F  (Red)

E=E°+ Gleichung 3
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Es kann also zusammengefasst werden, dass der Begriff Oxidation auf alle Reaktionen erweitert
werden kann, die nach dem gleichen chemischen Prinzip ablaufen, auch wenn kein Sauerstoff
daran beteiligt ist. Es gibt dementsprechend neben dem Sauerstoff weitere potente
Oxidationsmittel. Als solche fungieren die Halogene (Chlor, Fluor, Brom, lod) sowie
sauerstoffreiche Verbindungen mit Atomen in hochstmdéglicher Oxidationszahl (wie Schwefel-
und Salpetersdure, Kaliumpermanganat, Kaliumperchlorat oder Kaliumnitrat). Atome und
molekulare Verbindungen, die ein hohes Bestreben haben, Elektronen abzugeben, sind
potenzielle Reduktionsmittel. Aus den Gleichungen 1, 2 und 3 wird deutlich, dass Redox-
Reaktionen konzentrations- und temperaturabhangig sind und analog der Spannungsreihe
beziehungsweise der elektromotorischen Kraft nur in eine Richtung spontan (freiwillig) ver-
laufen (ZEek et al., 1997a). Uberdies wurde festgestellt, dass Redox-Reaktionen pH-Wert-
abhéangig sind. Die Oxidationskraft des ,,klassischen* Oxidationsmittels Sauerstoff ist im sauren
Milieu starker als im basischen. Katalysatoren beziehungsweise Enzyme vermdgen es, die

Kinetik der Redox-Reaktionen zu beeinflussen.

2.2.2 Wirkmechanismus der oxidativen Zahnaufhellung

Produkte zur Zahnaufhellung wirken oxidierend auf die Chromophore von organischen Ver-
farbungen. Auf Grund der molekularen Strukturdnderungen in Folge einer Oxidation verandert
sich das Absorptionsspektrum der in der Zahnhartsubstanz lokalisierten Chromogene. Die
resultierende Remission im UV-Bereich ist fur das menschliche Auge nicht sichtbar, die
Verfarbung wird unsichtbar und letztendlich erscheint der Zahn aufgehellt. Préparate flr die
Bleichtherapie enthalten als aktive Bestandteile starke Oxidationsmittel (Elektronenakzeptoren).
Als Oxidationsmittel kann zum Beispiel Chlordioxid angewendet werden, welches schon seit
Jahren erfolgreich zum Bleichen in der Cellulose-, Papier- und Textilindustrie sowie zur
Desinfektion von Wasser genutzt wird. Die gebrduchlichsten Oxidationsmittel in Bleich-
produkten zur Zahnaufhellung sind jedoch vor allem Verbindungen mit Peroxygruppen (-O-O-),
so genannte Peroxide. Das in Zahnaufhellungsprodukten am gebréuchlichste Peroxid ist das sehr
reaktive Wasserstoffperoxid (H,O,). Das Wasserstoffperoxid ist entweder direkt in den
Bleichprodukten enthalten oder entsteht unmittelbar vor dem Bleichvorgang aus der Zersetzung
von speziellen Wirkstofftragerstoffen. Neben dem als Trager am haufigsten genutzten
Carbamidperoxid konnen auch Natriumkarbonatperoxid oder Natriumperborat als Tragerstoffe
zur Anwendung kommen. MokHLIs et al. (2000) stellten fest, dass ,,Homebleaching-Systeme*
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sowohl auf Wasserstoffperoxid- als auch auf Carbamidperoxid-Basis in ihrem Bleichpotential als
effektiv anzusehen sind.

Peroxide zerfallen nach Aufbringen auf die Zahnoberflache (Abb. 6). Dieser chemische Zerfall
wird durch die Temperaturanderung (etwa 37 °C bei geschlossenem Mund), Anderung des pH-
Wertes und das Vorhandensein von Katalysatoren wie Metallionen oder Speichelenzymen
(Peroxidase und Katalase) bedingt. Abhangig vom Katalysator zerféallt Wasserstoffperoxid in
Wasser, Hyperoxide (alte Bezeichnung: Superoxide) und Hydroxylradikale [HO-] oder sogar in
Hydroperoxoradikale (Perhydroxyl-Radikale) [HO,'] (Abb.6).

@ H,0; — 2 HO:
(b) HO-+H0, —  H,0+HOy
Abb. 6: Zerfall von H,0, in: (a) Hydroxylradikale [OH-] oder (b) Hydroperoxoradikale [HO']

Diese hochreaktiven Radikale sind fiir die Bleichwirkung der Peroxide verantwortlich.
Organische Verfarbungen weisen konjugierte Doppelbindungen auf, die einfallendes Licht im
sichtbaren Spektralbereich absorbieren und so die komplementére Farbwirkung der Chromogene
verursachen. Die freigesetzten Hydroxyl- oder Hydroperoxoradikale oxidieren jene ungesattigten
Doppelbindungen der organischen Verfarbungen und werden dabei selber reduziert. Hierbei
wirken die Radikale (Elektronenakzeptoren) gegeniiber ungesattigten Doppelbindungen
(Elektronendonatoren) als Oxidationsmittel. Die C=C-Elektronendonor-Bindungen weisen im
Bezug zu den Radikalen ein hohes Reduktionspotential auf. Das bedeutet: Molekiile, welche
diese Bindungsart enthalten, sind gegeniber den einwirkenden Radikalen sehr oxidationsanféllig
und werden durch eine Kaskade von Reaktionen in Hydroxylverbindungen umgewandelt
(Abb. 7). Die resultierenden Hydroxyl-Verbindungen absorbieren einfallendes Licht im nicht
sichtbaren Lichtspektrum. Auf diese Weise werden die oxidierten Verbindungen fur das
menschliche Auge unsichtbar und die Zahnfarbe erscheint dem Betrachter heller als vor der

Bleichbehandlung.

R, OH

_ R,
(0] +H.0 R
— —_— 1

Ry OH

Abb. 7: Die gegeniber den Peroxiden duRerst instabilen ungeséttigten Doppelbindungen der Chromogene andern in
Folge der Oxidation ihre Zustandsform in lineare Kohlenwasserstoffverbindungen.?

® modifiziert nach: Wissenschaftliche Dokumentation VivaStyle® Paint On, Marz 2005 Ivoclar Vivadent AG,
Liechtenstein
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Farbig wirkende Chinoid-Ring-Systeme reagieren mit Wasserstoffperoxid durch die Addition
von Hydroperoxoradikalen an chinoide C=0- oder zu diesen konjugierte C=C-Bindungen. Fir
die Spaltung der entstehenden Halbketale wird ein intramolekularer Angriff (nucleophil) durch
das Peroxidanion auf die Carbonylkohlenstoffatome mit Dioxetanstruktur oder eine alkali-
induzierte heterolytische Spaltung der C-C-Bindung der beiden CO-Gruppen tragenden C-Atome
angenommen (GIERER, 1990). In beiden Fallen entstehen als Endprodukte lineare
Muconséurederivate (Abb. 8). Durch das ,,AufreiBen® des Ringsystemes wird folglich das

Absorptionsspektrum des jeweiligen Chromophors geandert.

R R .
X
R OH  +HOO: OH — » ‘ OH
ey
a7 0—0 < % \ \
o o0 o o Ny °
R R
OH p—a
OH +HOO \
O- ‘ \ O-
O—OH
o)

O HO \o

Abb. 8: Nucleophiler Angriff auf Chinoidstrukturen mit anschliefender Ringspaltung Uber Dioxetane (a) sowie
alkaliinduzierte, heterolytische Ringspaltung (b) (modifiziert nach GIERER, 1990) (R= variabler Rest).

Innerhalb der Zahnhartsubstanz soll Wasserstoffperoxid auch als Reduktionsmittel wirken
konnen. Es besteht die Mdglichkeit, dass es dabei an Redox-Reaktionen beteiligt ist, in dessen
Folge einzelne chromogene Metalloxide reduziert werden. Jedoch sind der Reduktionsfahigkeit
von Wasserstoffperoxid gegenuber Metalloxiden auf Grund der Reaktionsenthalpie von Redox-
Reaktionen Grenzen gesetzt. Daher lassen sich nicht alle Arten von Zahnverfarbungen mit der
Anwendung von einer Aufhellungstherapie entfernen. So erweisen sich zum Beispiel Zahn-
verfarbungen auf Grund von Silberoxiden (Amalgamtatowierungen) in der Regel als
therapieresistent (WIEGAND et al., 2006). Fur den Wirkmechanismus von Bleichmitteln kann
abschlieBend restimiert werden, dass in Folge deren Applikation beziehungsweise Diffusion in
den Zahn Farbmolekiile unterschiedlicher Struktur in situ durch chemische Reaktionen in farblos
erscheinende Strukturen umgesetzt werden, wodurch die natlrliche Zahnfarbe wiederhergestellt

werden kann (KIELBASSA & ZANTNER, 2001).
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Nach der Bleichanwendung soll es im Laufe der Zeit in umgekehrter Weise auf Grund von der
Reduktionsvorgédngen zum Rezidiv kommen konnen, so dass der Zahn wieder dunkler als
unmittelbar nach der Bleichbehandlung erscheint (WEBER, 2000c). Dies ware jedoch nur bei
einem extrem ungleichen Verhltnis von oxidierten zu reduzierten Chromogenen, Anderung des
pH-Wertes und Vorhandensein von Katalysatoren zu erwarten, da bei diesen Reaktionen
endergone Bedingungen vorliegen. Das Zustandekommen solcher, nach langerer Zeit
entstandenen Rezidive der Bleichbehandlung ist durch die nachtrégliche Einlagerung neuer
Chromogene in die Zahnhartsubstanz zu erklaren. Auch wurden Rezidive kurz nach erfolg-
reicher Aufhellung (im Zeitraum einer Woche) beschrieben. Diese leichte Nachdunklung soll
durch die Rehydratation, also Wassereinlagerung in den zuvor gebleichten Zahn, entstehen
(WEILER, 2002). Das Phanomen, dass Zahne nach absoluter Trockenlegung (z.B. Kofferdam-
Applikation, extrahierter Zahn) durch Dehydration (Wasserverlust) heller erscheinen, ist schon
langer bekannt und beruht auf verdnderten Brechungseigenschaften des Lichts an den
Grenzstrukturen. Inhaltsstoffe einiger Bleichmittel vermdgen es wahrscheinlich, dem Zahn
temporar Wasser zu entziehen (FISCHER et al., 1995; WEILER, 2002). Wassereinlagerung kann
auch durch die zusétzliche Anlagerung von Wassermolekilen in Form einer Hydrat-Sphére

(Hydrathdlle) an polare Strukturen, die in Folge der Oxidation entstanden sind, erklart werden.

2.2.3 Wasserstoffperoxid

Wasserstoffperoxid (H,0,)* — eine farblose, fliissige Verbindung aus Wasserstoffatomen und
Sauerstoffatomen (Abb. 9) — ist leicht in Wasser, Alkohol und Ethylenglycol 16slich und stellt
ein starkes Oxidationsmittel dar. Wasserstoffperoxid vermag aufgrund des geringen Molekular-
gewichtes in die Zahnhartsubstanzen (Schmelz und Dentin) zu diffundieren (HEGEDUS et al.,
1999). Hier zerféllt es unter Wasserabspaltung in einatomige Sauerstoffradikale (naszierender
Sauerstoff, Singulettsauerstoff), in Hydroxylradikale [OH-] oder in Hydroperoxoradikale. Die
frei werdenden Radikale spalten die konjugierten Doppelbindungen der Verfarbungen und
machen diese so unsichtbar.

AL-QUNAIAN et al. untersuchten 2006 die Kinetik des Zerfalls von dreiprozentigem Wasser-

stoffperoxid in vivo. Hierbei stellten sie fest, dass die Konzentration des Wasserstoffperoxids

* Synonyme: Hydrogenperoxid
Wasserstoffdioxid
Wasserstoffsuperoxid
Wasserstoffhyperoxid
Perhydrol
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innerhalb des Bleichmitteltrégers in den ersten zehn Minuten rapide abfiel. Nach diesen zehn
Minuten wurde ein moderaterer exponentieller Abfall der Konzentration festgestellt. Flr den
durchschnittlichen Wasserstoffperoxidgehalt nach fiinf, zehn, 20, 30, 45 und 60 Minuten wurden
Werte von 61%, 56 %, 49 %, 44 %, 38 % und 32 % gefunden.

\\\\\ H

o)
H/ \o”‘

Abb. 9: Strukturformel von Wasserstoffperoxid [H,0,]
2.2.4 Carbamidperoxid
Carbamidperoxid® (Abb. 10) wurde urspriinglich in der Zahnmedizin als orales Antiseptikum

verwendet (STINDT et al., 1989). Seit den 80er Jahren wurde die zufallig entdeckte bleichende

Wirkung dieser Substanz zum Aufhellen von verféarbten Z&hnen genutzt.

< S

Abb. 10: Carbamidperoxid [CHgN,Os] (x=variable Zusammensetzung des Adduktes [+] aus {Urea} undH,0,)

In Normalzustand liegt Carbamidperoxid in Form von weiRlichen Kristallen oder wei3lichem
Pulver vor. Carbamidperoxid ist leicht in Wasser l6slich. Da bei diesem Prozess Wasserstoff-
peroxid abgespalten wird, stellt es ein starkes Oxidationsmittel dar. Carbamidperoxid ist eine
Verbindung, die es ermdglicht, die eigentliche Wirksubstanz, Wasserstoffperoxid, in einer
stabilen Form zu lagern (,,Wirkstoffcarrier”). Erst bei Kontakt mit lonen, Speichelproteinen oder

Wasser wird die Dissoziation eingeleitet (CHERRY et al., 1993). Beim Kontakt mit der

®Synonyme:  Perhydrit
Hydrogenperoxid-Carbamid

Percarbamid
Harnstoffperoxohydrat
Harnstoff-Wasserstoffperoxid



LITERATURUBERSICHT 19

Zahnsubstanz zerfallt Carbamidperoxid daher in seine Bestandteile Harnstoff® [CO(NH,),] und
Wasserstoffperoxid (KIELBASSA & WRBAS, 2000c). Das Wasserstoffperoxid vermag in die
Zahnhartsubstanz einzudringen und — nach der Abspaltung von Wasser — in Form von
hochreaktiven Sauerstoffradikalen zu einer Zahnaufhellung zu fuhren. Der Harnstoff dagegen
zerfallt in einem weiteren Schritt auf der Zahnoberfliche in Ammonium [NH3] und
Kohlendioxid [CO,]. Die Herstellung von Carbamidperoxid gelingt nur, weil Harnstoff
unempfindlich gegen Oxidationsmittel wie Wasserstoffperoxid ist. Zur genauen prozentualen
Zusammensetzung von Carbamidperoxid finden sich in der Literatur und in Produkt-
beschreibungen verschiedener Bleichprodukte leicht differierende Angaben. Fir den Zerfall von
10%igem Carbamidperoxid wurde eine Freisetzung von 3 % Wasserstoffperoxid und 7 %
Harnstoff angegeben (RODRIGUES et al., 2001; KIELBASSA & ZANTNER, 2001). Diese Angabe
findet sich in der Literatur haufig. Jedoch handelt es sich beim Carbamidperoxid weniger um
eine echte chemische Verbindung als um ein Addukt von Harnstoff und Wasserstoffperoxid
(Wirkstoffcarrier), so dass produktspezifisch messbare Abweichungen der Zusammensetzung
moglich sind. In der wissenschaftlichen Dokumentation eines Bleichlackes zur hduslichen
Anwendung auf Carbamidperoxidbasis’ wird zum Beispiel fiir ein Gramm Carbamidperoxid eine
Freisetzung von 0,36 Gramm Wasserstoffperoxid angegeben. Das Scientific Committee on
Consumers Products (Sccp, 2005) gab diesen Wert ebenso an (2005). Fir zwei andere
Bleichmittel® zur hauslichen Anwendung auf Basis von 10 %igem Carbamidperoxid wurde eine
Konzentration von 3,4% Wasserstoffperoxid und eine 6,6%ige Harnstoffkonzentration
angegeben. CooreRr et al. (1993) gaben fir den Zerfall von 10%igem Carbamidperoxid eine
wirksame Konzentration von etwa 3,3 % an freigesetztem Wasserstoffperoxid an. FASANARO
(1992) beziffert den Zerfall von 10 %iger Carbamidperoxidlésung auf 3,35% Wasserstoffperoxid
und 6,65 % Urea.

MATIs et al. (1999) fanden bei der In-vivo-Untersuchung des Zerfalls von zehnprozentigem
Carbamidperoxid einen biexponentialen Abfall der Wirkstoffkonzentration. Es wurden in vivo
nach 15 Sekunden, einer Stunde, zwei Stunden, vier Stunden, sechs Stunden und zehn Stunden
ein Abfall von durchschnittlich 87 %, 66 %, 53 %, 31 %, 18 % und 6 % gefunden. Das
Carbamidperoxid ist also noch nach zehn Stunden im Bleichgel vorhanden, jedoch in einer

minimalen Konzentration. Die Halbwertzeit liegt demnach etwa bei zwei Stunden.

6 Synonyme: Carbamid, Urea, Kohlensaurediamid

" Wissenschaftliche Dokumentation VivaStyle® Paint On, Marz 2005 Ivoclar Vivadent AG, Liechtenstein
8 Colgate Platinum®, Colgate Oral Pharmaceuticals, Inc., USA; Opalescence® 10%, Ultradent Products, Inc., USA
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2.2.5 Bleichmittel auf Chlorit-/ Chlordioxidbasis

Chlordioxid (Abb. 11) wird seit 1947 vermehrt in der Trinkwasserdesinfektion genutzt, seit
bekannt wurde, dass Chlor potenziell gesundheitsschadigende Desinfektionsnebenprodukte (z. B.
THM) zu bilden vermag. Auch in der Lebensmittelindustrie wird diese Substanz angewendet,
um Obst und Gemise zu reinigen. Chlordioxid [CIO;] wirkt in Form eines relativ stabilen freien
Radikals als potentes Oxidationsmittel (Elektronenakzeptor). Der ClO,-Grenzwert nach
Trinkwasseraufbereitung betrégt 0,2 mg/l in Europa und 0,8 mg/l in den USA. Im Gegensatz zu

Chlor hat es keinen negativen Einfluss auf den Geschmack und den Geruch von Wasser.

Cl
PN
o~ o

Abb. 11: Chlordioxid [CIO,]

Das Hauptanwendungsgebiet des Bleichmittels Natriumchlorit [NaClO,]® ist seit langem die
Cellulose-, Papier- und Textilindustrie. NaClO, ist das Natriumsalz der chlorigen S&ure, das in
Losung gefahrlos handhabbar ist und in Anwesenheit von Sduren geringe Mengen des starken
Oxidationsmittels Chlordioxid freisetzt (HOLLEMANN et al., 1997; Lips, 2004). Die Konzentration
des leicht flichtigen Chlordioxidgases nimmt bei Absinken des pH-Wertes unter 5 zu.
Dementsprechend wéchst die Moglichkeit einer unerwiinschten Chlordioxidbelastung im sauren
Milieu (ERLER et al., 2005). Im menschlichen Stoffwechsel erféhrt Chlorit eine Umwandlung zu
Chlorid (Gl. 4).

NaClO, —»NaCl + O, Gleichung 4

Zahnnleichsysteme auf Natriumchloritbasis bestehen meist aus zwei Komponenten. Der
Reaktionsbeschleuniger (Accelerator) mit Natriumchlorit-Losung mit einem basischen pH-Wert
wird direkt auf die Z&hne aufgebracht. Die 2. Komponente besteht aus einem S&uerungsmittel
(zum Beispiel Citronensdure) mit niedrigem pH-Wert. Nachdem das Sauerungsmittel — in der
Regel mit Hilfe einer Schiene — auf die mit dem Accelerator vorbehandelten Z&hne aufgebracht
wird, kommt es zur Bildung von Chlordioxid, das aus der chlorigen Sdure freigesetzt wird und

als das bleichende Wirkprinzip anzusehen ist.

° Synonym: Sodiumchlorit
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In einer Studie von ERLER et al. (2005) wurde die ClO,-Freisetzung wéhrend der Anwendung
eines Bleichmittelsystems zur héuslichen Anwendung auf Natriumchloritbasis (2,51%ig)
untersucht. Die vom Hersteller empfohlene Anwendung des ZahnweiRystems fiihrte in vivo bei
einem Probandenkollektiv von 40 Personen bei Anwendung Uber drei Wochen zu einer
durchschnittlichen CIO,-Konzentration von 1 mg/l Speichel. Die im Speichel gemessene CIO,-
Konzentration war demnach im Vergleich zu zulassigen Werten bei der Trinkwasseraufbereitung
im Mittel nur um das Funffache erhoht. Analog zu den Ergebnissen der Speichelanalysen war
ClO; auch in der Intraoral-Luft in einer Gréfienordnung von 5 pg/min nachweisbar. Trotz dieser
Ergebnisse folgerten die Autoren dieser Untersuchung, dass die ermittelte Belastung an
Chlordioxid sowohl lokal wie auch systemisch als unbedenklich einzuschdtzen sei. Die
Effektivitdt von 2,51%igem Natriumchlorit bezlglich der zahnaufhellenden Wirkung wurde

ebenfalls nachgewiesen (ERLER et al., 2005).

2.2.6 Weitere Wirkstoffe zur Zahnaufhellung

Wasserstoffperoxid kann auch durch den chemischen Zerfall von Natriumkarbonatperoxid®
[2Na2CO33H,0] in Bleichmitteln genutzt werden (Abb. 12a). Bei diesem chemischen Zerfall
wird neben Wasserstoffperoxid das alkalische Natriumkarbonat freigesetzt, das die Effektivitat

des Bleichprozesses verstarken soll (WIEGAND, 2006).

.

2Na " xH ,0
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o HO OH
2 Na + )\ x 3 O_O'F\H \B/ \B/
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Abb. 12: Natriumkarbonatperoxid (a) und Natriumperborat (b)

Als weitere Verbindung mit einer Peroxogruppe, die aggressiven, atomaren Sauerstoff freisetzt,
wird Natriumperborat™ beim internen Bleichen genutzt (ARI et al., 2002). Das Natriumperborat
[NaBO3-4H20] liegt im festen Zustand jedoch nicht als Natriumboroxid, sondern als Peroxo-
borat vor (Abb. 12b). Beim Zerfall von Natriumperborat werden Natriumhydrogenborat und

Wasserstoffperoxid freigesetzt (Gleichung 5).

Nay[B,(0,)2(0OH)4] + 2H,0— 2NaBOs + 2H,0, Gleichung 5

10
11

Synonym: Natriumpercarbonat
Synonym: Natriumborat-Tetrahydrat



LITERATURUBERSICHT 22

2.3 Die Bleichtherapie

Wie zuvor beschrieben, kdnnen verschiedenste Ursachen flr Zahnverfarbungen verantwortlich
sein. Dieser Vielfalt an Verfarbungen stehen unterschiedliche Bleichmethoden gegeniiber, die je

nach Indikation anzuwenden sind.

2.3.1 In-Office-Bleaching-Technik

Die In-Office-Bleaching-Technik, die auch als ,,power bleaching* bekannt ist (FREINMANN et al.,
1987), wird aufgrund hoher Wirkstoffkonzentrationen (bis 35% H,O, oder 35% Carbamid-
peroxid, nach Sccp, 2005) und der daraus folgenden Risiken von Gewebeverletzungen bei
unsachgemaRer Anwendung ausschlieflich in der zahndrztlichen Praxis durchgefihrt.
Indikationen hierfur stellen vor allem stérkere Zahnverfarbungen vitaler Z&hne dar. Das
Bleichgel wird hierbei sorgfaltig auf die aufzuhellenden Zahnflachen appliziert und nach
Beendigung vollstandig vom Zahnarzt entfernt. Die unter den Zahnfldchen liegenden Zahn-
fleischbereiche missen wahrend der Behandlung sorgféltig geschitzt werden, sodass im Vorfeld
protektive Malinahmen, wie zum Beispiel die Verwendung von Kofferdam oder fllssiger
»Gingivaprotektoren®, zur Anwendung kommen (FREITAG et al., 2006). Zur Aktivierung von
speziellen wirkungsspezifischen Katalysatoren und Steigerung der Reaktionskraft kommen beli
vielen In-Office-Bleaching-Methoden Warmeenergie oder aktivierendes Licht zur Anwendung.
Fur das photokatalytische Bleichen werden Halogen- und Plasmalampen sowie Laser
verschiedener Wellenldngen verwendet. Die benétigte Behandlungsdauer fir adéquate
Zahnaufhellungen betrdgt — je nach Materialwahl — etwa eine halbe Stunde. Die Anwendung
kann jedoch bis zum Erreichen der gewunschten Zahnaufhellung wiederholt werden (AUSCHILL
et al., 2005).

2.3.2 Internes Bleaching

Das interne Bleaching ist eine Sonderform der Zahnaufhellung, die als postendodontische
Malnahme zur Anwendung kommt. Verfarbungen nach Wurzelkanalbehandlungen, die durch
persistierende Blutriickstdnde oder Materialverfarbungen verursacht werden, sollen mit dieser
Methode beseitigt werden. Das interne Bleichmittel (Suspension von Natriumperborat und
destilliertem Wasser beziehungsweise 3%-igem oder 30%-igem Wasserstoffperoxid) wird in

Pastenform intrakoronal je nach angewandter Technik bis zu mehreren Tagen in das Kavum des
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endodontisch behandelten, verfarbten und devitalen Zahnes platziert. Der Wirkstoff entwickelt
die Bleichwirkung bei dieser Bleichtechnik also von innen heraus, wobei das wurzelkanal-
gefiillte Pulpakavum durch eine dicht verschlossene provisorische Fullung vom Bleichwirkstoff
getrennt bleibt. Dieser Vorgang wird gegebenenfalls mehrmals wiederholt. Nach drei bis vier
Zyklen sollte sich der gewinschte Bleicherfolg eingestellt haben. Man unterscheidet beim
internen Bleaching die thermokatalytische Technik von der Walking-bleach-Technik.

Bei der thermokatalytischen Technik wird das Bleichmittel im koronalen Pulpakavum erwéarmt,
um eine beschleunigte chemische Reaktion auszuldsen. Auf diese Weise wird versucht, schon
innerhalb einer Behandlungssitzung einen &sthetisch befriedigenden Effekt zu erzielen. Von der
Methode wird jedoch besonders aufgrund der Gefahr der Auslésung externer Resorptionen
abgeraten. Bei der Walking-bleach-Technik wird der Bleicheffekt schonender — jedoch auch
langsamer — erzielt, indem das Bleichmittel bis zum gewiinschten Ergebnis im koronalen
Pulpenkavum belassen wird. Nach Erzielen des gewtiinschten Farbeffektes (Tage bis Wochen)
wird die Paste aus der Kavitat entfernt und ein definitiver Verschluss mit einem lichthértenden
Komposit hergestellt. Die Mischung aus Natriumperborat und Wasser bzw. 3%igem Wasser-
stoffperoxid konnte sich beim internen Bleichen gegen die Verwendung von 30%igem
Wasserstoffperoxid durchsetzen. Ein ausschlaggebender Grund dafir ist, dass das Auftreten von
zervikalen Resorptionen der Zahnhartsubstanz hdufig mit der Anwendung von hoch-
konzentrierten wasserstoffperoxidhaltigen Einlagen (30%ig) assoziiert war (ROTSTEIN et al.,
1991). Des Weiteren konnte nachgewiesen werden, dass es hinsichtlich der Effektivitat und der
Farbstabilitat bei der Verwendung von Kombinationen aus Wasser und Natriumperborat oder der
Applikation einer mit 3- bis 30%igem Wasserstoffperoxid versetzten Natriumperborateinlage
keine Unterschiede gibt.

In jiingsten Zeit wurde auch die Kombination der externen mit der internen Bleichtechnik unter
Verwendung von Carbamidperoxid beschrieben. Dieses wird in einer Schiene appliziert und mit

Hilfe dieser in das offene Pulpenkavum gepresst.

2.3.3 Homebleaching-Technik

Die Homebleaching-Technik wurde 1989 von HAywooD und HEYMAN unter dem Synonym
»hightguard vital bleaching® beschrieben. Mit dieser Methode wird dem Patienten die
Madglichkeit gegeben, sich die Z&hne zu Hause selbst aufzuhellen. Die Konzentration des
Wirkstoffes (bis zu 10 % H,O, oder 16 % Carbamidperoxid, nach Sccp, 2005) ist bei dieser Art
der Zahnaufhellung geringer als bei der zuvor beschriebenen In-Office-Bleaching-Technik.
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Dennoch sind Préparate dieser Art fiir den Patienten nicht frei im Handel erhéltlich und missen
vom Zahnarzt verschrieben werden. Um eine kontrollierte und vor allem sichere Anwendung zu
gewahrleisten, werden vor der Durchfihrung der Behandlung fur den Patienten individuell
angepasste Bleichschienen, so genannte Trays, angefertigt. Diese und die Bleichmittel werden
dem Patienten nach Erlduterung der korrekten Durchfiihrung zur Selbstapplikation mit nach
Hause gegeben. Sowohl die tdgliche Anwendungsdauer als auch die gesamte Behandlungsdauer
bis zur gewinschten Zahnaufhellung sind bei dieser Methode langer als bei der In-Office-
Bleaching-Technik. AuscHILL et al. (2005) bendtigten bei der Verwendung eines ,,Home-
bleachings“ (zehn Prozent Carbamidperoxid) bei einer Anwendungsdauer von acht Stunden eine
durchschnittliche Behandlungshéufigkeit von 7,1 = 1,9 Anwendungen, um eine Aufhellung um
sechs Farbstufen auf der Vita-Farbskala zu erzielen. Im Vergleich dazu bendtigte ein In-Office-
Produkt (35 % H,0,, Anwendungsdauer 15 Minuten) nur 3,1 + 0,5 Anwendungen, um zum

gleichen Ergebnis zu kommen.

2.3.4 Over-the-Counter-Produkte

In den spéten neunziger Jahren wurde eine neue Kategorie von Bleichmitteln, so genannte Over-
the-Counter-Produkte, zuerst in den USA und ein Jahr spéater ebenfalls in Europa eingefiihrt
(ZANTNER et al. 2007). Diese Bleichmittel zur Selbstapplikation enthalten Wirkstoffkonzen-
trationen an Wasserstoffperoxid beziehungsweise Carbamidperoxid, die mit denen von
Produkten der Homebleaching-Technik vergleichbar sein kénnen (GREENWALL, 2001). Diese
niedrigkonzentrierten Bleichmittel sind jedoch fur den Anwender ohne vorherige zahnarztliche
Konsultation oder Aufsicht frei im Handel zu erstehen und unter Eigenregie anzuwenden. Als
weiterer Wirkstoff kann in dieser Produktgruppe Natriumchlorit zur Anwendung kommen.
Ebenso sind Over-the-Counter-Produkte, die als Wirkstofftrdger Natriumkarbonatperoxid
enthalten, frei verk&uflich.

Die Applikationsart der Over-the-Counter-Bleichmittel kann je nach verwendetem Produkt
unterschiedlich sein. Neben halbkonfektionierten Schienen oder diinnen Polyethylenstreifen als
Wirkstofftrager sind ,,Paint-on“-Lacke erhaltlich. Diese Lacke stellen eine Vereinfachung der
Applikation dar, da sie lediglich mit einem feinen Pinsel oder einem Birstchen auf die
Zahnoberflache aufgetragen werden missen. Jedoch ist das Bleichmittel bei dieser
Applikationsart vor Speichel, Wangen, Lippen und Zunge nicht geschitzt. Daher sind den
»Paint-on“-Lacken bestimmte Zusatzstoffe beigefligt worden, um deren Haftkraft am

Applikationsort zu verbessern oder sicherzustellen. Als solche Supplemente wirken zum Beispiel
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Zellulose oder bestimmte Silikonverbindungen. DATE et al. (2003) stellten in einer Untersuchung
zu dieser Thematik fest, dass die Substantivitét eines silikonhaltigen ,,Paint-on“-Produktes mit
5,3%iger Wasserstoffperoxidkonzentration nach mehrstiindiger Applikation immer noch sehr
hoch ist. Die Substantivitat des Produktes auf der untersuchten Oberflache betrug unmittelbar
nach Auftragen 84,7 % und nach mehrstundiger Anwendung immer noch 77,4 %. Die gute
Substantivitat, die durch haftungssteigernde Zusatze erreicht werden kann, wurde von MAHONY
et al. (2003) ebenfalls bestatigt.

2.4 Nebenwirkungen von Bleichwirkstoffen

Die Anwendung von Bleichmitteln zur Zahnaufhellung kann unerwiinschte Nebenwirkungen mit
sich bringen. Bei sachgerechter Anwendung der Bleichwirkstoffe wird die Gefahr akuter und
nachhaltiger Schadigungen des menschlichen Organismus jedoch als sehr gering eingeschétzt.
Das Verschlucken gréRerer Mengen Peroxid stellt das grofite Gefahrenpotential der Bleichmittel
dar (CHERRY et al., 1993). Wasserstoffperoxid ist ein im menschlichen Korper natirlicherweise
vorkommender Stoff. Dieser ist im menschlichen Blut, im Auge und anderen Geweben nach-
weisbar (DE SESsO et al., 2000). Die potenzielle Toxizitat von Wasserstoffperoxid héngt mit
dessen Fahigkeit zusammen, hochreaktive Radikale zu bilden und Sauerstoff freizusetzen. Um
zu verhindern, dass Radikale korpereigene Strukturen (DNA, Membran-Lipide) angreifen, bildet
der Korper wirksame Mechanismen zu Inaktivierung dieser hochreaktiven Substanzen. Die
Lactoperoxidase des Speichels sowie Katalase im Inneren der Gewebe kdnnen Wasserstoff-
peroxid zu unschadlichen Substanzen abbauen (BOwLES et al., 1992). Der oxidative Stress durch
die Anwesenheit von Radikalen kann im Gewebe zudem durch Glutathionperoxidase, $-Carotin,
Vitamin C (Ascorbinsédure) und Vitamin E (Tocopherol) sowie durch Superoxid-Dismutase
abgemildert werden (CooPER et al., 1992; FLOYD et al., 1997; ATTIN, 1998). Diese Molekile
neutralisieren die freien Radikale durch Ubertragung eines Elektrons. Der direkte Kontakt mit
hochkonzentriertem Wasserstoffperoxid kann Gewebe verdtzende und genotoxische Effekte,
zumindest in Bakterienzellen und Zellkulturen, induzieren, wobei dieser Effekt durch die Zugabe
der zuvor genannten metabolisierenden Enzyme aufgehoben beziehungsweise zumindest
reduziert werden kann. In Anbetracht der Anwendungsart, der Konzentration und der schnellen
Metabolisierung von Peroxiden aus Zahnaufhellungsprodukten in der Mundhohle (MARSHALL et
al., 2001) stellt eine klinisch zu beobachtende Zytotoxizitét in vivo kein signifikantes Risiko dar
(Tse et al., 1991; TipTON et al., 1995). Zahnaufheller, die Wasserstoffperoxid (8 %) oder



LITERATURUBERSICHT 26

Carbamidperoxid (24 %) enthielten, riefen an Kaninchenhaut keine Irritationen hervor, wirkten
jedoch stark reizend auf die Augen (Sccp, 2005).

Fur die orale Applikation von Carbamidperoxid (10 %-22 %) in Tierversuchen mit Ratten und
Mausen wurde vom ,Scientific Committee on Consumers Products* (Sccp 2005) ein LDso-
Wert'? von >5000 mg/kg fir Ratten und 87,2-143,8 mg/kg fir Mause angegeben. Pro
Applikation wird bei ,,Paint-on“-Lacken maximal 70 mg Peroxid aufgetragen, was etwa 1-2
mg/kg entspricht. Fiir eine LDsp-Dosis bei einem 70 kg schweren Menschen musste dieser
zwischen 6104 und 10066 mg Carbamidperoxid verschlucken. Dies entspricht bei einem
Homebleaching mit einer Konzentration von 10 % etwa von 61,04 bis 100,66 g Bleichgel. Diese
Menge entsprache also bei einem gebrdauchlichen Wirkstoffwert dem 38- bis 63-fachen der
normal verwendeten Menge (angenommener Durchschnittswert: 1,5g/Anwendung). Nach Li
(1997) liegt zwischen der toxikologisch bedenklichen und der maoglicherweise verschluckten
Menge sogar ein Sicherheitsfaktor von 100 bis 239 fur den Menschen vor. Die LDsy-Dosis von
Wasserstoffperoxid betrdgt nach Sccp 600 bis 1617 mg/kg (2005). Trotzdem ist es durch
versehentliches Verschlucken von Wasserstoffperoxid zu in der Literatur beschriebenen Fallen
akuter Toxizitat gekommen (BASSAN et al., 1982; CINA et al., 1994; DE SEsSsO et al., 2000). Es
wird hier von Personen berichtet, die versehentlich hochkonzentrierte peroxidhaltige Produkte
(35% H,0, oder mehr) zu sich genommen haben. In Tierversuchen wurden Magenschleimh&ute
von Ratten untersucht, denen zuvor grof}e Mengen von Carbamidperoxid (>150 mg 10 %
Carbamidperoxid/kg) verabreicht worden waren. Es konnten hierbei h&ufig Ulzerationen der
Magenmukosa beobachtet werden, die jedoch nach 24 Stunden wieder abzuheilen schienen
(DAHL et al., 1995). Darlber hinaus fiihrte eine langere Belastung der Darmmukosa durch
Wasserstoffperoxid bei Ratten und Madausen zu lokalisierten Ulzerationen und in deren Folge
einhergehender Abnahme der Nahrungsmittelaufnahme mit daraus resultierender Gewichts-
abnahme und Veranderungen in der Blutchemie (DAHL et al., 2003).

Unter In-vitro-Bedingungen wirken Peroxide genotoxisch (L1 et al., 1996; Sscp, 2005; MUNRO et
al., 2006). Hinsichtlich der Genotoxizitdt von Peroxiden in vivo finden sich in der Literatur
widerspriichliche Aussagen. Einige Studien schlossen Wasserstoffperoxid nicht génzlich als
Tumorpromotor aus (DA CoSTA FILHO et al., 2002; DAHL et al., 2003; VOGLER, 2003; TREDWIN
et al., 2006). Dagegen bezeichneten MUNRO et al. (2006) auf Wasserstoffperoxid oder Carbamid-
peroxid basierende Zahn-Bleichprodukte in vivo als genotoxisch unbedenklich, da bei sach-
gemaRer Anwendung ein verstarkendes Einwirken auf potenziell kanzerogene Promotorzellen in

der Mundhohle oder sogar eine Induktion von ,kanzerogenen Effekten* (insbesondere auch in

12| Dgy-Wert: [dosis letalis 50%)], Dosis (/Konzentration), bei der 50% der Versuchstiere sterben
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Verbindung mit Teerprodukten oder Alkohol) nicht anzunehmen sei. Die Autoren rdumten
jedoch ein, dass Wasserstoffperoxid in vitro durchaus genotoxische Effekte aufweise. Nach
Ergebnissen von In-vivo-Langzeitstudien mit chinesischen Streifenhamstern wirkte Wasserstoff
nicht genotoxisch (L1 et al., 1993).

Gesteigerte Hypersensibilitaten bei externen Bleichanwendungen sind die in der Literatur wohl
am hdaufigsten genannten Nebeneffekte. Diese sind jedoch reversibel und vergehen einige
Stunden bis Tage nach Absetzen des Bleichmittels (WEBER, 1999c). Hohere Wirkstoff-
konzentrationen kdnnen haufiger Sensibilitaten verursachen als niedriger konzentrierte Bleich-
mittel gleichen Wirkstoffes (LEONARD et al., 1998). Als Hauptursache fur die Entwicklung von
Hypersensibilitaten wird das Eindringen von Wasserstoffperoxid in das Pulpakavum wahrend
des Bleichvorganges diskutiert (HAYwooD et al., 1990; BowLES et al., 1992). Dies kann zu
Veranderungen der Enzyme im Pulpengewebe fiihren, wodurch es zu einer reversiblen Pulpitis
kommen kann (HAYwoOD et al., 1990; SCHULTE et al., 1994; DE OLIVEIRA et al., 2003; JOINER et
al., 2004a). Auch Dehydratationseffekte durch Inhaltsstoffe von einigen Bleichmitteln wurden
fur die Auspragung von Hypersensibilitaten verantwortlich gemacht (FISCHER, 2003). DAHL et
al. schlugen daher vor, zum Aufhellen vitaler Zahne lediglich niedrige Wirkstoffkonzentrationen
von bis zu 10 % Carbamidperoxid zu verwenden (2003). Geringere Konzentrationen von
Carbamidperoxid benétigen zwar langer, um Z&hne zu bleichen, erreichen aber schlielRlich
annédhernd das gleiche Ergebnis wie hohere Konzentrationen und minimieren dabei das Risiko
der erh6hten Zahnsensibilitat (LEONARD et al., 1998).

Beziglich der Thematik negativer Einfliisse von Peroxiden auf die Struktur von gesunden
Z&hnen herrscht eine uneinheitliche Datenlage. Verschiedene Autoren kamen zu dem Schluss,
dass sowohl die Schmelzoberflache als auch freiliegendes Dentin durch die Anwendung
unterschiedlicher wasserstoffperoxid- oder carbamidperoxidhaltiger Bleichprodukte in vitro zu
einer Minderung der Mikrohérte fllhre (PECORA et al., 1994; BASTING et al., 2001; DE FREITAS et
al., 2002; BASTING et al., 2003). Durch die Verminderung der Mikrohérte der Zahnoberflache
schlossen die Autoren dieser Studien auf eine destruktive Wirkung der angewendeten Bleich-
mittel. SCHMIDSEDER beschrieb 1998, dass es infolge einer extremen Daueranwendung von
Peroxiden zur Schédigung des Schmelzes auf Grund des ,oxidativen Abbaus der
Schmelzmatrix* kommen kann. Mehrere Studien deckten mittels Rasterelektronenmikroskopie
Verdnderungen der Morphologie von gebleichtem Schmelz mit unterschiedlichen Graden von
Porositdt nach der Anwendung von verschiedenen peroxidhaltigen Bleichmitteln auf
(McGuUCKIN et al., 1992; BITTER & SANDERS, 1993; SHANNON et al., 1993; BEN-AMAR et al.,
1995; JosEY et al., 1996; FLAITZ & HICKs, 1996; ZALKIND et al., 1996; BITTER, 1998; KwWON et
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al.,, 2002; TURKUN et al., 2002; HosoYA et al., 2003; YEH et al., 2005). Auf Grund der
gebréuchlichen Konzentrationen von Peroxiden in Bleichmitteln und des zu Grunde liegenden
Chemismus (Redox-Reaktionen) geht man heute jedoch davon aus, dass die freigesetzten
Peroxide per se nicht in der Lage sind, den mineralischen Anteil von Zahnschmelz (93-98
Gew.%) anzugreifen. Dies wird durch die Ergebnisse zahlreicher Studien belegt, die mittels
Rasterelektronenmikroskopie keine signifikanten Oberflachenveranderungen von gebleichten
Zahnen fanden (HAYwooD et al., 1990; HAYwooD et al., 1991; ERNST et al., 1996; GuLTz et al.,
1999; POTOCNIK et al., 2000; RITTER et al., 2002; WHITE et al., 2002; Nuccl et al., 2004; WHITE
et al., 2004; DUSCHNER et al., 2006; PRETTY et al., 2005). AL QUNAIAN (2005) schlussfolgerten
aus den Ergebnissen ihrer Untersuchungen, dass gebleichter Zahnschmelz weder einer erhéhten
Demineralisation noch erhohter Kariesanfalligkeit auf Grund verminderter Oberflachenintegritat
unterliege. WHITE et al. fanden 2002 nach Mikrohdrtemessungen von zuvor gebleichtem
Zahnschmelz keine signifikanten Veranderungen der Probenoberflachen. Uberdies sind bis dato
weder klinische Studien noch Fallbeschreibungen bekannt, die Hinweise auf offensichtliche
Schadigungen gebleichter Zahnhartsubstanz gaben (WIEGAND et al., 2006). Als alternative
Ursachen fir Oberflachenverdanderungen nach Anwendung von Bleichprodukten auf
Peroxidbasis wurden das intensive Z&hneputzen mit abrasiven Putzkorpern im Zeitraum der
Bleichbehandlung, zusétzliche Inhaltsstoffe der Bleichmittel oder deren niedrige pH-Werte
diskutiert (SHANNON et al., 1993; BASTING et al., 2001; RODRIGUES et al., 2001; Nucci et al.,
2004). Das in Bleichmitteln haufig verwendete Lésungsmittel Glycerin kann zum Beispiel in
Verbindung mit Carbopol eine saureartige Wirkung haben (DE OLIVEIRA et al., 2003).

Nach Anwendung von thermokatalysatorisch unterstutzten Préparaten im Rahmen des internen
Bleichens devitaler Z&hne wurden vermehrt zervikale Wurzelresorptionen und eine erhohte
Frakturgefahr beobachtet (WEBER, 1999c; DAHL et al., 2003). Daher wird von dieser Bleich-
methode abgeraten und der Anwendung der Walking-bleach-Technik im Rahmen des internen
Bleichens der VVorrang gegeben.

Die Anwendung von Natriumchlorit in Zahnweil3systemen kann in vivo zu einer erhohten ClO,-
Konzentration in Speichel, Atemluft und Harn flhren. Die starke Desinfektionswirkung dieser
Substanz beruht darauf, dass das Chlordioxid als freies Radikal durch Elektronenibertragung
leicht zu einem DNA-Strangbruch fiihren kann. Hohere Organismen sind jedoch relativ un-
empfindlich gegentiber Chlordioxid. Die Toleranzschwelle fiir Chlordioxid liegt bei Vertebraten

bei mehr als dem Zwanzigfachen dessen (4 mg/l), was Ublicherweise zur Trinkwasser-
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desinfektion™ eingesetzt wird. Eine Studie von ERLER et al. (2005) untersuchte unter anderem
die Konzentration von Chlordioxid im Speichel von Probanden wahrend und nach der
Bleichbehandlung mit einem 2,51%iges Natriumchlorit enthaltenden Zahnaufhellungsprodukt.
Im Laufe dieser Untersuchung wurde im Speichel der Probanden durchschnittlich eine im
Vergleich zu den zuldssigen Werten der Trinkwasseraufbereitung im Mittel um das Finffache
erhdhte ClO,-Konzentration (1 mg/l Speichel) nachgewiesen. In der Intraoral-Luft war CIO; in
einer GrolRenordnung von 5 pg/min nachweisbar. Unter Annahme einer 100 %igen pulmonalen
Resorption und ausschlieflicher Mundatmung hatten somit theoretisch kurzzeitig CIO,-
Belastungen der Atemwege in der GréRenordnung des MAK-Wertes** resultieren kénnen. Die
erhdhten Messwerte waren wéhrend der Bleichanwendung Uber drei Wochen reproduzierbar.
Eine ClO,-Harnausscheidung konnte nur bei vier Probanden gelegentlich gemessen werden. Als
Ursache daflr wurde eine Umwandlung von Chlorit zu Chlorid im Stoffwechsel und dessen
physiologische Ausscheidung angenommen. Trotz der erhthten ClO,.Werte folgerten die
Autoren dieser Untersuchung, dass die kurzzeitige Belastung an Chlordioxid sowohl lokal wie

auch systemisch als unbedenklich einzuschatzen sei.

2.5 Untersuchungen des Aufhellungsvermdgens von Bleichmitteln

In der Vergangenheit wurden verschiedene Studien zur Verwendung von Bleichmitteln
durchgefuhrt. Neben Untersuchungen moglicher Nebenwirkungen oder Effekte auf der
Zahnoberflache bei der Anwendung von Bleichmitteln stand bei den meisten Studien die
Begutachtung des zahnaufhellenden Potentials im Hauptaugenmerk (GERLACH et al., 2000;
MokHLIS et al., 2000; GERLACH et al., 2001; DE FREITAS et al., 2002; AuUsCHILL et al., 2002;
AYAD et al., 2002; GERLACH et al., 2003; WHITE et al., 2003; SULIEMAN et al., 2006).

Unter anderem sollte in verschiedenen In-vitro- und In-vivo-Untersuchungen auch die Frage
betrachtet werden, welchen Einfluss Wasserstoffperoxid beziehungsweise Carbamidperoxid in
verschiedenen Konzentrationen auf die Bleichwirkung haben (LEONARD et al., 1998; NATHOO et
al., 2002a; NATHOO et al., 2002b; NATHOO et al., 2003; BRUNTON et al., 2004; COLLINS et al.,
2004; JOINER et al, 2004b; BRAUN et al., 2007). Zur Messung der Veranderungen der Zahnfarbe
wurde hierbei meist die Vita-Farbskala verwendet. Die Ergebnisse dieser Untersuchungen kamen

jedoch zu unterschiedlichen Ergebnissen.

13 C10,-Grenzwert nach Trinkwasseraufbereitung: 0,2 mg/l (Europa)
 maximale Arbeitsplatzkonzentration (MAK) von CIO,. 0,1ml/m? bzw. 0,28 mg/m®
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Einige Studien zeigten, dass niedrigere Konzentrationen von Wasserstoffperoxid eine geringere
Aufhellung der Proben im Vergleich zur Anwendung von héheren Konzentrationen bei gleicher
Anwendungsdauer hatten (GREENWALL, 2001; SULIEMAN et al., 2006). Im Rahmen einer
klinischen Studie untersuchten BRAUN et al. (2007) die Aufhellungseffektivitat von 10 % und
17 % Carbamidperoxid und kamen zu dem Schluss, dass héher konzentrierte Bleichmittel Zéhne
zwar schneller aufhellen koénnten, jedoch niedriger konzentrierte Bleichmittel nach einem
gewissen Zeitraum eine ahnliche Aufhellung zur Folge haben. BRUNTON et al. (2004) konnten
dagegen in einer In-vivo-Untersuchung zweier Wasserstoffperoxid enthaltender Bleichmittel mit
unterschiedlicher Konzentration keinen signifikanten Unterschied der Zahnaufhellung auf-
decken. LEONARD et al. (1998) kamen in einer In-vitro-Studie ebenfalls zu dem Schluss, dass es
bei der Anwendung von Bleichmitteln mit 5, 10 und 16 Prozent Carbamidperoxid wéhrend der
Anwendungsdauer von zwei Wochen zu keinen signifikanten Unterschieden hinsichtlich der
Aufhellung der Versuchszdhne kam. Widersprichlich erschien hier, dass fiir das Produkt mit 5
Prozent Carbamidperoxid ein héherer Messwert (4.3 tabs) als bei dem Produkt mit 10 Prozent
Carbamidperoxid (4.1 tabs) beobachtet wurde, wéhrend fiir 16 Prozent Carbamidperoxid der
hochste Messwert resultierte (4.9 tabs).

In einer klinischen Studie verglichen NATHOO et al. (2001) zwei niedrigkonzentrierte Bleich-
mittel zur hauslichen Anwendung. Fur das Produkt mit fiinf Prozent Carbamidperoxid wurde ein
AE-Wert™ von 4,43 (+ 1,89) gemessen. Das zehn Prozent Carbamidperoxid enthaltende
Bleichmittel erzielte einen AE-Wert von 4,05 (+ 1,84). Die statistische Auswertung zeigte jedoch
keine signifikanten Unterschiede bei diesen Messwerten. Auch beim klinischen Vergleich zweier
Zahnaufhellungsgele — zum einen mit 25 Prozent Carbamidperoxid (entspricht etwa 7,3 H,0,),
zum anderen mit 8,7 Prozent Wasserstoffperoxid — konnten NATHOO et al. (2003) mit der
visuellen Farbbestimmung mit Vita-Farbskala keine signifikanten Unterschiede detektieren.
ALONSO et al. verglichen 2006 die klinische Effizienz eines Bleichmittels auf Basis von
10%igem Carbamidperoxid (~2,9 % H;0;) mit einem Zahnaufhellungsmittel, welches neben
3,3%igem Wasserstoffperoxid einen Wirkstoff enthielt, der einer durch Bleichmittel induzierten
Zahnempfindlichkeit entgegenwirken sollte. Beide Produkte waren nach Herstellerangaben zur
hauslichen Anwendung deklariert und wurden in einem Zeitraum von vier Wochen jeweils fur
drei Stunden in vivo angewendet. Nach Beendigung der Messreihen fanden die Autoren weder
signifikante Unterschiede des Ausmalies der Aufhellung der untersuchten Produkte (Aufhellung

um jeweils 4.8 Vita shade tabs) noch signifikante Unterschiede der Zahnemfindlichkeit.

BAE-Wert = Gesamtunterschied zweier Farben
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JOINER und THAKKER (2004a) fanden nach Anwendung zweier Over-the-counter-Lacke mit etwa
sechs Prozent Wasserstoffperoxid in vitro ebenso eine signifikante Aufhellung der Proben. Die
Aufhellungseffektivitaten unterschieden sich jedoch nicht signifikant voneinander. DUSCHNER et
al. untersuchten 2006 zwei Bleichstreifen zur Selbstanwendung (6 und 6,5 % H,0,) in vivo und
stellten fest, dass diese die Zahne der Probanden signifikant aufhellten.

In einer klinischen Studie verglichen AuscHILL et al. (2005) die Effizienz der drei gangigen
Bleichanwendungsmethoden fir vitale Z&hne. (Gruppe A: Over-the-counter-Wirkstoffstreifen
mit 5,3 % H,0,, Gruppe B: Homebleaching-Produkt mit 10 % Carbamidperoxid, Gruppe C: In-
office-Technik mit 35%igem H,O, ohne Hitzeapplikation). Die Wirkstoffe wurden nach den
jeweiligen Herstellerangaben angewendet. Um die Effizienz der Bleichmittel vergleichen zu
konnen, wurde dabei die Zeit bestimmt, die nétig war, eine Aufhellung um sechs
Farbabstufungen auf der Vita-Farbskala zu erreichen. Es konnte gezeigt werden, dass alle
untersuchten Bleichmittel in der Lage waren, eine Aufhellung um die geforderten sechs Farb-
abstufungen zu erreichen. Die Anzahl der Anwendungen, die flr dieses Ergebnis ndtig waren,
unterschieden sich jedoch signifikant (A: 31,85 + 6,63 — je 30 Minuten, B: 7,15 + 1,86 — je acht
Stunden, C: 3,15 + 0,55 — je 15 Minuten).

SHAHIDI et al. (2005) verglichen in einer klinischen Studie zwei Bleaching-Streifen mit unter-
schiedlichen Wasserstoffperoxidkonzentrationen (6 % und 10 % H,0,) desselben Herstellers
hinsichtlich ihrer Aufhellungseffektivitdt. Beide Produkte sind als Over-the-counter-Produkte
erhaltlich und unterscheiden sich neben der Wirkstoffkonzentration auch in der vom Hersteller
angegebenen Anwendungsdauer. Das hoher konzentrierte Produkt soll eine Woche lang fur
jeweils 30 Minuten angewendet werden. Das niedriger konzentrierte Produkt soll in einem
doppelt so langen Zeitraum, also jeweils 30 Minuten fiir zwei Wochen, angewendet werden.
Nach einwdchiger Anwendung beider Produkte resultierten signifikante Aufhellungen der
gebleichten Z&hne, die sich jedoch signifikant voneinander unterschieden. Nach der zwei-
wochigen Behandlungsdauer des niedriger konzentrierten Produkts unterschieden sich die
gemessenen Daten der Zahnaufhellung nicht mehr. Diese Untersuchung geht mit einer Studie
von SAGEL et al. (2004) konform, die unter anderem zum Ergebnis kam, hoher konzentrierte
»Bleaching“-Streifen wirden Zahne schneller aufhellen. Ein weiteres Ergebnis jener Studie von
SAGEL et al., die Aussage, dass das hoher konzentrierte Produkt besser beziehungsweise
effektiver bleiche, wurde jedoch von SHAHIDI et al. widerlegt.

JOINER (2006) gab als Schlisselfaktor fur die Zahnaufhellung mit Peroxiden neben der
Wirkstoffkonzentration auch die Anwendungsdauer an. Ebenso kamen SULIEMAN et al. (2006) in

einer  In-vitro-Untersuchung von  unterschiedlich  konzentrierten  Bleichmitteln  auf
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Carbamidperoxid- und Wasserstoffperoxidbasis zu dem Schluss, dass die Aufhellungseffektivitét
sowohl mit der Konzentration als auch mit der Einwirkzeit zusammenhange. Der finale
Farbwechsel durch den Aufhellungsprozess sei jedoch konzentrationsunabhangig und
mafRgeblich durch die Anwendungsdauer determiniert. Diese Untersuchung wurde sowohl
visuell als auch computergestiitzt durchgefuhrt.

ZANTNER et al. (2006b) untersuchten das Aufhellungsvermdgen eines ,,Paint-on“-Lackes zur
Selbstapplikation, bei dessen Anwendung keine individuell angepasste Bleichschiene benutzt
werden muss. Der Lack enthielt 8 % Carbamidperoxid und wurde in zwei Gruppen flr entweder
eine oder zwei Wochen jeweils zwanzig Minuten lang angewendet. Nach einem Behandlungs-
zeitraum von zwei Wochen resultierten keine statistisch signifikanten Unterschiede fir die Werte
der Zahnaufhellung beider Gruppen. Neben der Bestatigung der Aufhellungseffektivitat dieses
Over-the-counter-Produkts stellten die Autoren daher fest, dass zur Verbesserung der Resultate

eine doppelte Applikation nicht notwendig sei.

2.6 Farbbestimmung in der Zahnheilkunde

ALBERT MUNSELL (1966) teilte Farbe im Color-System in drei Dimensionen ein:

-Hue -Farbton
- Chroma -Farbséttigung
- Value -Farbhelligkeit

Hue stellt die zugrunde liegende Farbfamilie, also die Wellenlange, wie zum Beispiel Gelb dar,
Chroma die Intensitat beziehungsweise Konzentration des Farbtons und Value die relative
Helligkeit beziehungsweise Graustufe einer Farbe (WEBER, 1999b). Diese drei Grolien kenn-
zeichnen den Begriff der Farbvalenz, die als physiologisch-psychologische Farbwirkung einer
elektromagnetischen Strahlung definiert wird (Hick, 2000). So ist das Farbsehen bei einer
normal farbtlichtigen Person durch die Fahigkeit zur Wahrnehmung von etwa sieben Millionen
Farbvalenzen ausgezeichnet (SCHMIDT & TEWS, 1995).

1976 wurde von der CIE (COMMISSION INTERNATIONALE DE L~ ECLAIRAGE) eine neue Metrik mit
der Bezeichnung CIE-L*a*b* entwickelt, die in Folge zur Farbbestimmung von nicht
selbstleuchtenden Objekten vor allem im industriellen Sektor zur Anwendung kam. L* steht
hierbei fur die Helligkeit (Leuchtkraft, luminance, value). Der Parameter a* determiniert den
Rot- bis Griin-Wert, wohingegen der b*-Wert den Gelb- bis Blau-Wert festlegt. Negative Werte
sind moglich. Wéhrend positive a*-Werte rétlich und positive b*-Werte gelblich erscheinen,
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geben negative a*-Werte grunliche und negative b*-Werte blauliche Farben an. Um das gesamte
Farbspektrum abbilden zu kénnen, ist eine dreidimensionale Darstellung in Form einer Kugel
oder eines Wiirfels erforderlich (Abb. 13). Hierbei liegen alle Farben mit der gleichen Helligkeit
auf einer Ebene. Die Helligkeit nimmt vom oberen Pol (WeilR) zum unteren Pol (Schwarz) ab.

Weil

Schwarz

Abb. 13: CIE- L*a*b* Farbraum™

Eine andere Darstellung des CIE L*a*b*-Systems l&sst sich mit Hilfe des so genannten L*C*h*-
Farbraumes vornehmen. Dabei bleibt die Verteilung der Farben des L*a*b*-Farbenraums un-
verandert, lediglich die Berechnung des Farbortes im Farbenraum erfolgt auf unterschiedliche
Weise. Bei dem L*a*b*-System ist ein Farbort mit den Distanzen auf den Koordinaten L, a und
b definiert. Bei der L*C*h*-Metrik ist ein Farbort mit der Distanz auf der Koordinate L (Farb-
helligkeit, value = HOhe des Farborts beztglich die L-Koordinate), mit dem MaR C (Farbsatti-
gung, Chroma = Abstand von der L-Koordinate zum Farbpunkt) und dem Winkel h* (Farbton,
hue, Bunttonwinkel = Winkel von der Achse +a zum Farbort) definiert. Der Farbenraum L*C*h*
ist mit dem Farbenraum L*a*b* beztiglich Farbenverteilung identisch. Der Unterschied besteht
allein darin, dass anstelle der kartesischen Koordinaten a* und b* die Angabe des Farbortes in
Polarkoordinaten (Abb. 14 a,b) vorgenommen wird. Eine Umrechnung zwischen L*a*b*-Werten
und L*C*h*- Werten ist daher mit Hilfe der Gleichungen 6, 7 und 8 moglich (BALTZER et al.,
2004b). Bei der Bestimmung der Zahnfarben steht die Beurteilung des Zusammenspiels der
GrolRen Zahnhelligkeit (L*), Farbintensitat (C*) und Farbverschiebung (h") im Vordergrund
(Abb. 14b). Fur den Praktiker stellt die Farbformulierung mit L*C*h*-Parametern eine Verein-

16 Abbildung entnommen aus: www.wobogt.de/adobe/ CIE-lab-Farbmodell.php
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fachung im Vergleich zu den L*a*b*-Werten dar, da die L*C*h*-Werte direkt auf die
interessierenden Farbcharakteristika Helligkeit (L), Chroma (C) und Farbton (h) Bezug nehmen,
welche schon MUNSELL 1966 zur Farbbestimmung beschrieb.

L(value) = L Gleichung 6

C *, (chroma )= +/a*?+b*? Gleichung 7
he,, (hue) = arctanaezg =b Gleichung 8
ab ga*ﬂ [a*Z +b*2

Der Chroma-Wert C wird direkt mit der GroRe C ausgedriickt und muss nicht Uber die oben
erwahnte Formel errechnet werden. Auch der Hue-Wert, welcher der Verschiebung von Rot (+a)
in Richtung Gelb (+b) entspricht, wird mit der WinkelgroRe h® einfacher ausgedriickt. In der
Abbildung 14 ist eine grafische Gegeniberstellung der unterschiedlichen Berechnungen der
Farbenrdume L*a*b* und L*C*h* dargestellt. Die Farbverteilung innerhalb der Farbraume ist
identisch. Lediglich die Lokalisation der Farbpunkte wird unterschiedlich berechnet.

Helligkeit
L= 100|We|ss

Grine—

2> Rot

"

(a) L = 0¥Schwarz

Blau

Helligkeit
L = 100a\Weiss

X
.90°

g
180° </ / > 0° Rot

Blau 270°

(b) L = 0Y Schwarz

Abb. 14: Gegeniiberstellung der unterschiedlichen Berechnungen fur den Farbwert X mit den Farbenrdumen L*a*b
(a) und * L*C*h* (b). Die Farbenverteilung ist identisch (modifiziert nach BALTZER et al., 2004)
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Als Delta-E (DE) wird der Gesamtunterschied zweier Farben beziehungsweise die Farbdistanz
zweier Punkte im L*a*b*-Farbenraum bezeichnet. Eine Farbtoleranz, die Kkleiner als DE 2 ist,
wird vom menschlichen Auge nicht als Unterschied erkannt. AE-Werte zwischen 2 und 4 werden
ebenso als gleich erkannt, wenn hierbei der AL-Wert unter 2 liegt (SpectroShade™ User manual,
2002). AE gibt jedoch nicht an, ob eine Farbe heller oder dunkler als eine Vergleichsfarbe ist. AE
gibt lediglich an, wie groR der empfundene Farbunterschied absolut ist. Die Erkenntnis, in
welche Richtung die Farbe abweicht, kann nur durch die Beurteilung der drei Parameter L*, a*
und b*, aus welchen sich AE errechnet, gewonnen werden. Der Wert fir AE wird in Anlehnung

an den Satz des Pythagoras im dreidimensionalen Raum berechnet (Gl. 9).

DE,, = VAL*? +Aa*? +Ab*’ Gleichung 9

(Wobei AL* = L*; — L*,, Aa* = a*; — a*, und Ab* = b*; — b*; ist.)
AELc ist das Mal3 des Unterschiedes zweier Farben betreffend die Helligkeit (L) und die
Farbintensitét (C). In der Zahntechnik bewahrt sich die Beurteilung dieses MaRes, da beim Farb-
abgleich zweier Zdhne die Gelb-Rot-Verschiebung weit weniger ins Gewicht fallt als primar die
Helligkeit und sekundér die Farbintensitat. AELc ist wie AE ein absoluter Wert und zeigt dem
Praktiker nicht, in welche Richtung der Farbunterschied abweicht. Soll beurteilt werden, in
welche Richtung der Farbunterschied abweicht, muss dies durch die Helligkeitsabweichung AL

und die Chromaabweichung AC einzeln berechnet werden (BALTZER et al., 2004b).
2.6.1 Farbbestimmung mit Farbring

Die Bestimmung der Farbe aufgrund des Vergleiches des Patientenzahnes mit einer
standardisierten Farbskala (,,Farbring®) stellt die am hdufigsten angewendete Methode zur
Farbbestimmung wéhrend der Herstellung von indirekten Restaurationen in der Zahnheilkunde
dar (VAN DER BURGT et al., 1990). Die Farbmuster der gebrauchlichsten drei Systeme sind nach
Farbtongruppen (Hue) geordnet, die beim Biodent-Farbring'’ durch fiinf Symbole, beim
Chromascop-Farbring™ in fiinf Blécken und beim Vita-Farbring™ nach den Buchstaben A bis D
gekennzeichnet sind. Die industriell gefertigten Zahnfarbringe liefern auf diese Weise einen
Grundfarbwert, der zur Erlangung optimaler Ergebnisse, zum Beispiel bei Herstellung von
Restaurationen im Frontzahnbereich, noch zusétzlich individualisiert werden muss. Diese

traditionellen optischen Farbmessungsverfahren mit normierten Skalen kdnnen jedoch einen

7 Biodent-Farbring, De Trey-Dentsply, Dreieich, D
'8 Chromascop-Farbring, Ivoclar Vivadent AG, Schaan, FL
¥ vita Classic-Farbring, Vita-Zahnfabrik, Bad S&ckingen, D
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gewissen Grad von Farbbestimmungsfehlern aufgrund von Hintergrundreflexionen, Alter,
Ermidungen und Subjektivitidt des Behandlers, Lichtqualitat, Lichtquantitat und Erfahrung des
menschlichen Auges mit sich bringen (WYszecki & STILES, 1982; HUNTER & HAROLD, 1987;
BERNS, 2000).

Des Weiteren verhindern physiologische Variablen wie zum Beispiel Farberkennungs-
schwéchen, das exakte Bestimmen der Zahnfarbe mit Farbringen. Diese sind als potenzielle
Fehlerquellen nicht zu unterschétzen, da etwa 8 Prozent der Manner und 0,4 Prozent der Frauen
Mitteleuropas unter solchen Stérungen des Farbsinnes leiden. Die meisten Farberken-
nungsschwéchen betreffen das Rot-Spektrum (Protanomalie, Protanopie) und das Grin-
Spektrum (Deuteranomalie, Deuteranopie) (PAUL et al., 2003). Der tberwiegende Ménneranteil
erklart sich hierbei durch den X-chromosomal-rezessiven Erbgang (Hick, 2000). Eine weitere
Fehlerquelle beim Messen mit Farbringen kénnen die Farbringe selbst darstellen. So kénnen
praxistibliche Farbschliissel variieren beziehungsweise von Charge zu Charge gewisse Farb-
abweichungen aufgrund schwer kontrollierbarer Bedingungen wahrend der Herstellung enthalten
(PAUL et al., 2003). BROWNING (2003) bezeichnete die visuelle Farbmessung als subjektiv, da
Menschen Farben unterschiedlich wahrnehmen. Weiter kam BROWNING zu dem Schluss, dass
aus diesem Grund die visuelle Farbmessung mit Farbring als das kritische Element jeder
Untersuchung zum Thema Aufhellungseffektivitat von Bleichmitteln anzusehen sei. Ohne das
Hintergrundwissen dieser Limitation sei diese Art von Untersuchungen wenig aussagekraftig
und sogar irreflihrend (BROWNING, 2003).

Trotz all dieser Schwierigkeiten in Anwendung und Reproduzierbarkeit der mit den Farbringen
zu erhaltenden Ergebnissen stellte diese Art der Farbbestimmung lange Zeit den einzigen
Standard in der Zahnmedizin dar. Hierbei stellte die Anwendung des Vita Classic-Farbringes,
welcher urspriinglich zur Herstellung prothetischen Zahnersatzes entwickelt wurde, bis dato auch
die Standardmethode zur Farbbestimmung an Zahnoberflachen dar (ZANTNER et al., 2006b).
Jedoch sind fur dieses System, in Bezug auf die Farbbestimmung gebleichter Zahne, einige
Unzulénglichkeiten festzustellen. So wird die Spannweite der enthaltenen Farben von einigen
Autoren als nicht ausreichend zur Farbbestimmung sowohl von natirlichen Zahnfarben als auch
von gebleichten Zahnen beschrieben (GOoDKIND et al., 1987; SCHWABACHER et al., 1990).

Die Tabelle 3 zeigt die gebréuchliche Sortierung des Vita Classic-Farbrings nach Helligkeit. Die
Sortierung dieser Farbskala erfolgte urspriinglich visuell (GREENWALL, 2001). Nach Baltzer et
al. (2004a) zeichnet sich der Vita Classic-Farbring durch eine sehr ungleichmaRige Verteilung
der Muster im Farbenraum aus. Daruberhinaus stellt der Vita Classic-Farbring keine metrische

Skala mit gleichgroRen Abstdnden dar. Werden die einzelnen Farben nach Helligkeit (L)
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geordnet, so sind die Abstdnde der Farben (AL) keineswegs &quidistant. Gleiches gilt fur die
Farbdifferenzen (AE). In einer von StoLL et al. (2008) durchgefuhrten Untersuchung wurden
Farbdifferenzen und Helligkeitsunterschiede der Vita Classic-Farbmuster der gebréuchlichen
Rangfolge nach photometrisch gemessen. Die Ergebnisse zeigen, dass sowohl die AE-Werte als
auch die AL-Werte zwischen zwei benachbarten Farben erheblich variieren. Die Autoren fiihrten
als mogliche Ursache fur dieses Problem die visuelle Sortierung des Farbringes durch den
Hersteller an. Bei der Beurteilung der visuellen Helligkeit spielt jedoch der individuelle Farb-
eindruck des Betrachters eine zusatzliche Rolle, die messtechnisch nicht zu erfassen ist (STOLL et
al., 2008).

Tab. 3: Vita Classic-Farbskala®®: aufgereiht von der hellsten zur dunkelsten Farbstufe (modifiziert nach
GREENWALL, 2001; AL-Werte nach SToLL et al., 2008)

Farbe BL|Al | B2 | D2 | A2 | Cl|C2|D4|A3|D3|B3|A35(B4|C3|A4|C4
Rang 1 2 3 4 5 6 7 8 9 |10 |11 | 12 (13| 14 | 15| 16
AL -06|12871|-90(53(28(08[39|45|-26|21]|-14|47]16]|41]| -

hell » dunkel

Im Gegensatz zum Vita Classic-Farbring mit 16 Farbabstufungen verfligt die Chromascop
Complete-Farbskala tiber eine Spannweite von 24 Farben (Tab. 3, 4). Diese Skala umfasst ein
groReres Spektrum fur hellere Farben, welches bei der Beobachtung von klinischen Zahnfarb-
veradnderungen zur differenzierteren Wertmessung von Vorteil ist. So entsprechen die hellsten
vier Farbwerte der Chromascop Complete-Farbskala (010, 020, 030, 040), die als ,,Bleach* in
einem gesonderten Block zusammengefasst sind (Abbildung 26, S. 59), nur einem Farbwert der
Vita Classic-Skala (B1).

In einer dieser Studie vorausgegangenen Untersuchung wurde daher von ZANTNER et al. (2006b)
erstmalig zur klinischen Untersuchung von Zahnfarbveranderungen die Chromascop Complete-
Farbskala verwendet. Um die durchgefuhrten Farbmessungen mit dieser Farbskala auswerten zu
konnen, wurden im Rahmen der statistischen Analyse die 24 Chromascop Complete-Farbwerte
mit einem Spektralphotometer (SpectroShade?!) gemessen und photometrisch nach Helligkeit
geordnet. Hierbei wurde fir alle 24 Farben der Abstand von der dunkelsten Farbe gemessen (AL)
und ordinal von hell nach dunkel geordnet (Tab. 4). Die auf diese Art gefundene Einteilung der
Chromascop Complete-Farbskala wurde dann mit der tblicherweise gebréuchlichen Einteilung
der Vita-Farbskala (GREENWALL, 2001) verglichen, indem der kleinste AE Wert jeder
Chromascop Complete-Farbe mit der Vita Classic-Farbskala berechnet wurde. Die Unterschiede

20 Vita Classic-Farbskala, Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, D
2! SpectroShade™, Medical High Technologies MHTO Int., Niederhasli, CH
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der Helligkeitswerte (AL) stellen sich bei dieser Einteilung der Chromascop Complete-Farben im
Vergleich zu den von STOLL et al. (2008) gemessenen AL-Werten als geringer und homogener
dar. Die Abstadnde der Helligkeitswerte zwischen den einzelnen Farbmustern erreichen hierbeli
lediglich AL-Werte von maximal 2,3. Im Vergleich dazu wurden fiir den Vita Classic-Farbring
von STOLL et al. (2008) AL- Werte bis zu 9,0 gefunden.

Tab. 4: Chromoscop Complete?’-Farbabstufungen (CC) aufgereiht nach photometrisch gemessenen AL-Werten
(Abstand der jeweiligen Farbe zur dunkelsten Farbe 4D). Die korrespondierenden Vita Classic-Farbwerte in Bezug
auf den geringsten AE-Wert zur CCS werden in der Spalte VC wiedergegeben. Vita Classic-Farbwerte, die nicht
ubereinstimmen (VNU), sind in der untersten Spalte wiedergegeben. (nach ZANTNER et al., 2006b)

cc | 010 |020/030{040] 01 | 1A | 2B |1c| 1D | 2 | 1€ |2c|3Al6B|4A| 2E |4B|5B|6C|6D|3E|3C [4C| 4D
AL |17,6(17,2 16 |14,114,1]12,2]11,2{11|10,8]10,3| 9 |7,8]7,67,16,9| 6,3 | 6 |5.2/4,4[4,2]2,6/2,5[2,3] ©
Rang| 1 | 2 3| 4|5 |67 /[8]910]11|12]13]14]15| 16 |17]18|19]20]21] 22 | 23] 24
AE |85(58[34| 1 [13]16]27[1833]21 25443909 1|36 [12]3[21]1223/09]08] 3.2
VC B1 Al | A2 cl] | A3 [p3flass|| c3 |m| 4
VNU B2 |D2| lc2|p4| B3| |B4]

hell > dunkel

2.6.2 Digitale Farbmessung

Mit der Einfihrung von digitalen Farbmessverfahren in die Zahnmedizin sollten die zuvor
beschriebenen Schwierigkeiten der visuellen Farbbestimmung minimiert werden. Diese Ver-
fahren, welche schon lange in der optischen Physik Verwendung finden, sollen zudem
standardisierte und reproduzierbare Daten hervorbringen und zu einer grofieren Genauigkeit bei
der Farbmessung flihren. Die Geréte zur digitalen Farbmessung lassen sich hinsichtlich des
Messprinzips in Kolorimeter und Spektralphotometer unterscheiden. Neben dem unterschied-
lichen Messprinzip unterscheiden sich die Gerate auch nach der Art der Aufnahmeflache. So
werden bei der Flachenmessung Aufnahmen des gesamten Zahnes und im Rahmen der

Punktmessung lediglich bestimmte Bereiche der Zahnoberflache gemessen.

Basierend auf dem CIE L*a*b*-Koordinatensystem von 1976 erlauben Daten, die aus
computerunterstiitzter Kolorimetrie oder Spektrophotometrie resultieren, einen mathematischen
Vergleich (SEGHI et al., 1989). Bei den CIE L*a*b*-Parametern beziehungsweise Koordinaten-
achsen handelt es sich um den Helligkeitswert (L, lightness; entspricht value der Einteilung nach
MUNSELL) und um die Farbwerte (chroma) auf der Rot-Grin-Achse (a) und auf der Gelb-Blau-

Achse (b). Die Messung von exakten Koordinaten ermdglicht einen objektiven mathematischen

22 Chromascope Complete-Farbskala, Ivoclar Vivadent GmbH, Ellwangen, D
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Vergleich zwischen Zahnfarben unter Angabe des Farbabstandes in DE (PAuL et al., 2003).
Kolorimeter und vor allem Spektralphotometer erlauben des Weiteren eine bessere Kontrolle der
aulleren Lichtbedingungen im Vergleich zur Farbringmessung. Die Qualitdt kommerziell
erhaltlicher Kolorimeter beziehungsweise Spektralphotometer lasst sich fur den Laien einfach
dadurch abschatzen, dass ein solches Gerat die Mdglichkeit einer Eichmessung bieten sollte.
Ferner sollte der gerdtebedingte Gesamt-Messfehler (ausgedriickt in DE-Einheiten) angegeben

sein, was ein quantitatives Messverfahren voraussetzt.

2.6.3 Kolorimetrie

Auf Basis der Kolorimetrie arbeitende Gerate sind Dreibereichs-Farbmessgerate, die mit
Farbfiltern arbeiten. Kolorimeter nutzen bei der Farberfassung prinzipiell ein Farbfiltersystem
des Typs Rot-Griin-Blau (R-G-B), um die CIE- L*a*b*-Koordinaten direkt zu erfassen. Grund-
satzlich ahnelt dieser Vorgang der physiologischen Farberfassung durch die zapfenférmigen
Zellen des menschlichen Auges im Bereich der Retina. Eine identische Farberfassung der
Elektronik kommt jedoch nur zustande, wenn die Absorptions-Maxima der eingesetzten
Farbfilter exakt denjenigen der retinellen Zapfenzellen entsprechen. Dies bedingt einen hohen
technischen Aufwand bei der Herstellung entsprechender Farbfilter (BALTZER et al., 2004a). Der
Farbabgleich stellt die im Vergleich zum Referenzzahn néchst liegende additive Mischung der
Farben Rot, Griin und Blau dar und ist in den drei Werten R, G und B, bekannt als Tristimulus
(tristimulus values), festgehalten. Fir jede Farbwahrnehmung ist ein zugehoriger RGB-Wert
definiert. Dieser wird von kolorimetrisch arbeitenden Farbenmessgeraten ermittelt, sodass fir
jede Farbwahrnehmung ein spezifischer RGB-Wert existiert. Dieser Wert wird mit dem Code
des Musters im ausgewahlten Farbenschlussel ausgedriickt. Die korrekte Feineinstellung der drei
Filter stellt einen technisch diffizilen Vorgang dar. Geringste Fehleinstellungen fuhren zu
Abweichungen der Messresultate. BALTZER et al. (2004a) bezeichneten die Resultate von
Dreibereich-Farbmessgeraten gegenuber Spektralphotometern als ,,tendenziell weniger verléss-
lich“. Die Zuverlassigkeit des Systems ist zudem sowohl von der Konstanz als auch von der Art
der Lichtquelle abh&ngig und nimmt so Einfluss auf die Messdaten (KUNZELMANN, 2004).
Zudem besteht das Phanomen der Metamerie, das ebenso von der Lichtquelle beeinflusst wird.
Metamere besitzen identische Tristimulus-Werte, jedoch resultieren sie aus einer unterschied-

lichen spektralen Strahlungsverteilung (BALTZER et al., 2004a).
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2.6.4 Spektralphotometrie

Spektralphotometer messen die Intensitat der Reflexionsanteile der fir das menschliche Auge
sichtbaren Wellenlénge einer Farbe (400 bis 700 nm) in Abschnitten von 20 Nanometern. Dabel
wird Licht auf den Zahn gestrahlt und das zuriickgeworfene Licht (Remission) durch ein
Beugungsgitter in seine spektralen Komponenten zerlegt und mit dem ausgesendeten Licht
verglichen. Eine Remission von 100 Prozent des gesamten Spektrums wird vom menschlichen
Auge als Wei empfunden. Die Remission ist Summe von Absorption und Reflexion
beziehungsweise Transmission. Die Transmission ist in der Physik eine GroRe fir die
Durchlassigkeit eines Mediums fur Wellen (Lichtwellen). Bei der Absorption wird auf eine
Oberflache einfallendes Licht in eine andere Energieform (z. B. in Warme) umgewandelt und
somit in der Remission verandert. Jeder Farbwahrnehmung ist eine charakteristische Remission
zugeordnet (BALTZER et al., 2004a). Bei jeder Messung der Spektralphotometrie formiert sich
aus samtlichen Remissionswerten eine Remissionskurve tber den gesamten Wellenbereich des
sichtbaren Lichts. Diese Daten werden nun in numerische Werte umgerechnet. Das Licht wird
also in seine spektralen Komponenten zerlegt und anschliefend analysiert. Die Geréte errechnen
die Farbenwerte (Position im Farbenraum) und geben auf deren Grundlage den Code des
farbahnlichsten Musterzahnes im angewéhlten Farbenschlissel an. Je nach Geratetyp kénnen
zusatzlich die Farbenwerte als CIE-Koordinaten errechnet und als L*a*b*-Werte oder als
L*C*h*-Werte abgerufen werden.

Im Gegensatz zu Kolorimetern kommen Spektralphotometer ohne aufwendige Farbfilter mit den
retinellen Zapfen entsprechenden Absorptionsmaxima aus. So kann mit relativ einfachem
technischen Aufwand sehr exakt gemessen werden. Aus diesem Grund werden in der optischen
Physik primdr Spektralphotometer als Referenzgerate fur die Farbmessung eingesetzt (PAUL,
2003). Ferner arbeiten Spektralphotometer unabhéngig von der Lichtquelle (KUNZELMANN,
2004). Mit dem Spektralphotometer SpectroShade der Firma MHT?3, das in dieser Studie zur
Anwendung kam, war eine digitale Farbbestimmung auf diese Art moglich. Die Tabelle 5 gibt
eine Ubersicht einiger kommerziell erhaltlichner Farbmessgerate und deren Messtechnik,

unterteilt in Flachenmessgerate und Punktmessgerate.

ZgpectroShade™, Medical High Technologies MHTO Int., Mandrachstrasse 50,8155 Niederhasli, CH
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Tab. 5: Ubersicht einiger kommerziell erhaltlicher Farbomessgerate

Hersteller Tl\élcer?s;k Eichmessung Website
Flachen-Messgerate
SpectroShade MHTN(i)ep(;[ghF:Issaéﬁ AG, S ja http://mht.ch
ShadeScan Cynovad, Montréal, Canada K ja http://cynovad.com
ShadeVision X-Rite Int:j,sirandville, K ja http://shadevision.com
Punkt-Messgeréte
ShadeEye-NNC ShOfll\J/laDriZ?LIJns(X San K ja http://shofu.com
Vita EasyShade Vita Vident, Brea, USA S ja http://vident.com
DigitSIS%hjcri)(leu(S;uide A. Rieth, Schorndorf, D S ja http://shadevision.com
Pikko MHTN?fgéﬁhzszaéﬂ AG, S ja http://mht.ch
PR-650 SpectraScan Prg:gtsRv?/zer?r:?S SI:? S ja http://photoresearch.com

S= spektrophotometrisch, K= kolorimetrisch

2.7 Knoop-Mikroharte

Die Knoop-Harteprifung stellt ein Eindringhérteprufverfahren dar (GeEorg, 1952). Als
Eindringkdrper dient eine unsymmetrische Diamantpyramide, deren Diagonale ein Verhaltnis
von sieben zu eins aufweist. Der Flachenoffnungswinkel betrégt dabei 130° in die eine und 172°
in die andere Richtung. Als Hartewert gilt das Verhéltnis der Prifkraft zur Oberflache des
Eindrucks (HOFFMANN-AXTHELM, 1995). Mit grofRerem Eindruck auf der Oberflache, also
geringerer Kraft, die dem Eindringkdrper entgegenwirkt, wird also ein geringerer Hartewert
gefunden. Der resultierende Hartewert wird aus Umrechnungstabellen® entnommen und wird in
Knoop-hardness numbers“ (KHN) angegeben®. Die Harte von Schmelz variiert im Durch-
schnitt von 250 KHN an der Schmelz-Dentin-Grenze und 390 KHN an der Schmelzoberflache.
CRAIG und PEYTON (1958) beschrieben die Mikrohéarteuntersuchung von gesundem Schmelz und

Dentin. In dieser Untersuchung wurde fiir die Knoop-Mikrohdarte von menschlichem Schmelz ein

24 7. B.: Tabellen zur Bestimmung der Knoop-Hérte mit dem Klein-Hartepriifer Durimed.
E. Leitz Gmbh, Wetzler(E.L.W.), D

% Anleitung & Regeln fiir das Arbeiten mit dem Klein-Hartepriifer Durimed.

E.Leitz GmbH, Wetzler(E.L.W.), D
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Mittelwert von 343 KHN mit einer Standardabweichung von + 23 fir alle Schmelzbereiche
gefunden. Weiter wird hier erdrtert, dass, obwohl die Eindriicke extrem Kklein sind, diese auf der
Oberflache der Mikrostruktur von Zahnschmelz Makroeindriicke reprasentieren. Messungen der
Mikroharte von Zahnoberflachen sind generell hervorragend geeignet, um Anderungen der
mineralischen Zusammensetzung sowohl auf den Oberflachen als auch in tieferen Bereichen von
Schmelz und Dentin zu bestimmen (WHITE und FEATHERSTONE, 1992). Mineralverluste kénnen

bereits weit bevor sie klinische Relevanz erlangen nachgewiesen werden.

2.7.1 Untersuchungen der Mikrohéarte nach Bleichbehandlung

In  vergangenen Untersuchungen zu verschiedenen Bleichmaterialien wurden zur
Mikrohartemessung Knoop-Mikroharteprifungen durchgefuhrt (BASTING et al.,, 2001;
RODRIGUES et al., 2001; ArRAUJO et al., 2003; DE OLIVEIRA et al., 2003; ATTIN et al., 2005;
LEONARD et al., 2005). Je nach verwendetem Bleichprodukt beziehungsweise Bleichwirkstoff
oder Konzentration des Wirkstoffes kamen Studien zu dieser Thematik zu unterschiedlichen
Ergebnissen. So kamen verschiedene Arbeiten zu dem Schluss, dass die Schmelzoberflache
durch die Anwendung verschiedener Bleichprodukte auf Wasserstoffperoxidbasis mit 6 Prozent
oder Bleichmitteln mit Carbamidperoxidgehalt von 10 Prozent bis 15 Prozent in vitro eine
Minderung der Mikroharte erfahre (BASTING et al., 2001; DE FREITAS et al., 2002; BASTING et al.,
2003). Andere In-vitro-Studien zeigten, dass es nach Anwendung von verschiedenen Bleich-
produkten auf Wasserstoffperoxidbasis mit 5,9 Prozent oder mit Carbamidperoxidgehalt von 10
Prozent zu keiner signifikanten Abnahme der Mikrohérte kam (POTOCNIK et al., 2000; ARAUJO
et al., 2003; WHITE et al., 2003; JOINER et al., 2004b; ATTIN et al., 2005).

RODRUIGES et al. (2001) beobachteten Anderungen der Knoop-Mikroharte von Schmelz-
oberflachen in Folge der Anwendung zweier jeweils 10 Prozent Carbamidperoxid enthaltender
Bleichmittel. Eines der beiden Produkte verursachte eine signifikante Harteminderung,
wohingegen das zweite Bleichmittel kurzzeitig sogar zum Anstieg der Harte flhrte. RODRUIGES
et al. vermuteten, das die Veranderungen der Knoop-Mikroharte durch die Zusammensetzung
und den pH-Wert des angewendeten Bleichprodukts bedingt seien. Diese Vermutung geht mit
den Ergebnissen einer Studie von JOINER et al. (2004) konform. In dieser In-vitro-Untersuchung
wurde gezeigt, dass ein Phosphorsdure enthaltendes Erfrischungsgetrank (niedriger pH-Wert) im

Gegensatz zu einem Bleichmittel (6 % H,O, mit annéhrend neutralem pH-Wert) Verringerungen
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der Knoop-Mikrohdrte von Zahnschmelz und Dentin verursachte. Schon 1993 bemerkten
SHANNON et al. bei der Auswertung von Rasterelektronenmikroskopaufnahmen von zuvor
gebleichten Schmelzproben, dass mit ansteigender Aziditat des Bleichprodukts Verénderungen
auf der behandelten Schmelzstruktur ofter zu beobachten seien. BASTING et al. zeigten 2003,
dass die Knoop-Mikrohédrte von Versuchszahnen, welche in vitro mit 10 und 16 Prozent
Carbamidperoxid enthaltenen Produkten behandelt wurden, signifikant verringert war. Die
Mikrohérte stieg jedoch nach einer zweiwdchigen Lagerung in kinstlichen Speichel wieder an,

wobei die Baseline-Werte jedoch nicht erreicht wurden.

Nucci et al. (2004) kamen in einer In-vitro-Untersuchung zu dem Ergebnis, dass sich die Knoop-
Mikrohérte von Probezdhnen nach Anwendung von Bleichstreifen auf Basis von Wasserstoff-
peroxid (6 % H,0O,) oder eines auf Carbamidperoxid basierenden Bleichmittels (10%ig) nicht
signifikant veranderten. Darlber hinaus entdeckten Nucci et al. den Effekt, dass die Mikroharte
von Probezéhnen, die mit einer kariogenen Losung in Kontakt gebracht wurden, durch die
Anwendung der Bleichprodukte weniger stark abzufallen schien. DE OLIVEIRA et al. (2003)
fanden bei einem 10 Prozent Carbamidperoxid enthaltenden Produkt, das zusétzlich mit einem
desensibilisierenden Wirkstoff angewendet wurde, sogar einen signifikanten Anstieg der Knoop-
Mikroharte. LEONHARD et al. (2005) untersuchten die Knoop-Mikrohérte von Zahnschmelz, der
in einem Zeitraum von zwei Wochen mit zwei niedrig konzentrierten frei erhaltlichen ,,Paint-
on“-Lacken (jeweils etwa 6 % H,0,) behandelt worden war. Die Ergebnisse dieser Harte-
messungen verglichen sie mit Mikrohartewerten, die aus der Anwendung eines Homebleaching-
Produkts resultierten, welches ebenfalls tber den Behandlungszeitraum von zwei Wochen
angewendet worden war. Das Homebleaching-Produkt, dass mit individuellen Schiene
angewendet wurde, flhrte zu keinem signifikanten Unterschied der Mikrohérte in Bezug zur
Kontrollgruppe (Leitungswasser). Jedoch stellten LEONHARD et al. fest, dass sich die Knoop-
Mikrohartewerte der Schmelzproben, die mit den ,,Paint-on“-Lacken behandelt wurden, bereits
nach einer Anwendungsdauer von sieben Tagen signifikant verringert hatten. Im Gegensatz dazu
fanden DuscHNER et al. (2006) bei Verwendung von Bleichstreifen mit ahnlicher
Wasserstoffperoxidkonzentration (6 und 6,5 % H,0,) nach einer Bleichdauer von insgesamt 28
Stunden in vitro keine signifikanten Veranderungen der Oberflachenmikroharte der untersuchten

Proben.
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2.8 Kunstliche Speichellésungen

In der Literatur beschrieben verschiedene Autoren in In-vitro-Studien zur Thematik des
Zahnbleichens die Verwendung von nattrlichem menschlichen Speichel (ARl et al., 2002;
SPALDING et al., 2003; WHITE et al., 2003; DUSCHNER et al., 2006). Demgegenuber lassen sich
ebenso In-vitro-Studien dahnlicher Thematik finden, in denen kiinstlicher Speichel im Versuchs-
aufbau verwendet wurde (JOSEY et al., 1996; RODRIGUES et al., 2001; BASTING et al., 2003; DE
OLIVEIRA, 2003; ATTIN et al., 2004). Sowohl bei natiirlicher Genese als auch bei kinstlicher
Herstellung sollte bei der Verwendung solcher Losungen der Sachverhalt beriicksichtigt werden,
dass Speichel die Funktion eines vielseitigen Schutzsystems hat, da Speichel eine wichtige Rolle
bei der Remineralisation von Zahnschmelz spielt (ATTIN et al., 2000). Aus diesem Grund wurde
in verschiedenen In-vitro-Studien Speichel als Remineralisationslosung genutzt, um Schmelz-
lasionen unterschiedlicher Genese wieder zu harten (MEYER-LUECKEL et al., 2004). In vivo ist
die Zusammensetzung von menschlichem Speichel je nach Alter, Geschlecht und Zustand des
Individuums starken Schwankungen unterworfen. Unter anderem héngt diese Zusammensetzung
sowohl von der Sekretionsrate als auch von der Dauer, dem Grad und der Art der Stimulation ab.
Kinstliche Speichellésungen konnen dagegen genormt mit exakt der gleichen Menge an
Inhaltsstoffen hergestellt werden (BUSKES et al., 1985).
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3. UNTERSUCHUNGSZIEL

Ziel dieser Untersuchung war es,

1. den Einfluss der Wirkstoffart und der jeweiligen Wirkstoffkonzentration von fiunf
Zahnaufhellungsprodukten zur hduslichen Selbstanwendung hinsichtlich der Aufhellungs-

effektivitat in vitro zu vergleichen,

2. den Einfluss der Einwirkzeit eines niedrig konzentrierten Bleichmittels auf die Zahnfarbe in

vitro zu untersuchen,

3. mogliche Anderungen der Mikroharte der behandelten Schmelzoberflachen nach der

Bleichtherapie in vitro festzustellen und

4. die visuelle Zahnfarbbestimmung mit einer computergestiitzten Farbbestimmungsmethode zu

vergleichen.
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4. MATERIAL UND METHODE

4.1 Versuchszahne

Gegenstand dieser Untersuchung waren 288 extrahierte, menschliche permanente Frontzahne,
hiervon 144 aus dem Oberkiefer und 144 aus dem Unterkiefer (Abb. 15). Samtliche Z&hne waren
karies- und flllungsfrei. Alle verwendeten Zahne wurden mit einer fluorid- und Olfreien
Polierpaste? labial und approximal mit einem Prophlaxe-Kelch?" gesaubert und in Kochsalz-
Losung (0,9%ig)*® gelagert. SchlieBlich wurden die Zahne zwei Wochen vor Versuchsbeginn bis
zum Abschluss des Versuchs und zwischen allen einzelnen Versuchsabschnitten in kiinstlichem
Speichel gelagert. Die Zadhne wurden im Zeitraum vom April bis Mai 2003 von niedergelassenen
Berliner Zahnérzten, Oralchirurgen und der Firma Enretec Dental GmbH gesammelt.

Abb. 15: verfarbte Versuchszahne

4.2 Verfarbung der Versuchszahne

Die Forderung nach eindeutigen Entfarbungsergebnissen machte eine kiinstliche Verfarbung der
Versuchszahne notwendig. Als Zielsetzung galt, dass die Farbe jedes Versuchszahnes auf der
Vita Classic-Skala mindestens A3 oder dunkler betragen musste (Abb. 15). Die Einfarbung der
Proben erfolgte bei 37 °C mit schwarzem Tee? und Rotwein®® wie folgt. Die Zahne wurden in

einer Mischung aus 500 ml Schwarzen Tee (24 Teebeutel auf einen Liter Wasser, 30 Minuten

% Hawe Cleanic® Prophylaxepaste, Art. No. 3130, Hawe-Neos Dental, CH

" Hawe Pro-Cup®, Art. N0.990/120, Hawe-Neos Dental, CH

%8 Kochsalz-Spiilldsung 0,9 %, Delta Select, Pfullingen, D

2% Westminster Schwarzer Tee, Ceylon Assam Mischung, Markus Kaffee GmbH & Co. KG, D
% \endémiaire, Pinot-Noir,R Gillard SA Sion, FR
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gezogen) und 500 ml eingekochtem Rotwein (flinf Minuten eingekocht) 7 Tage und 12 Stunden
gelagert.

Alle Zahne wurden, wie schon zuvor, nach dem Verfarben mit fluoridfreier Polierpaste® und
Prophylaxe-Kelch®® gereinigt, um extrinsische Verfarbungen der Zahnoberflache zu entfernen.
Da die Behandlung der Zahnoberflachen mit Rotwein aufgrund seines niedrigen pH-Wertes zu
einer gewissen Abnahme der Mikrohérte durch Demineralisierung fiihren kann (LUPI-PEGURIER
et al., 2003), wurden die Proben zwei Wochen vor Versuchsbeginn zur Remineralisierung in

kinstlichem Speichel gelagert.

4.3 Herstellung der Versuchsmodelle

Die 288 Zahne wurden je Kieferzugehorigkeit in 144 Oberkiefer- und 144 Unterkieferzdhne
aufgeteilt. Dann wurden jeweils sechs Z&hne desselben Kiefers zahnbogenformig in einer runden
Plastikschale (mit Trennwand in der Mitte, die die spatere plane Rickseite des Modells dar-
stellte) aufgestellt, indem der untere Teil jeder Zahnwurzel mit Knetmasse umschlossen wurde
(Abb. 16a,b). Nach dieser Fixierung wurden sowohl die Wande als auch die restlichen Anteile
der Zahnwurzeln mit Vaseline isoliert. Darauf wurde zur Modellherstellung ein kalth&rtender

Kunststoff*

in die Plastikschale appliziert, der die Versuchszdhne im oberen Wurzeldrittel
umschloss, ohne mit den Zahnkronen, die zudem mit Alufolie abgedeckt waren, in Kontakt zu
kommen. Auf diese Weise resultierten Versuchsmodelle mit jeweils sechs Frontzahnen des
Oberkiefers oder des Unterkiefers. Die Z&hne wurden fur jedes Oberkiefer- beziehungsweise
Unterkiefermodell in Anlehnung an das F.D.l.-Schema® als 13 bis 23 oder 33 bis 43 bezeichnet
(Abb. 16d). Nach dem Abhdrten des Kunststoffes konnte nach Entfernung der Knetmasse im
Waurzelbereich jeder Zahn des Modells sowohl unkompliziert entnommen als auch wieder exakt
repositioniert werden (Abb. 16¢). Um ein realistisches, dem Patientenmund &hnliches Aussehen
zu simulieren und somit Fehlerquellen in der visuellen Farbbestimmung auszuschliel3en
beziehungsweise die exakte Funktionsweise des computergestitzten Farbmessgerdtes zu
gewahrleisten, wurde zur Modellherstellung ein Kunststoff mit rétlicher Farbe verwendet, der
ublicherweise zur Reparatur von Prothesen verwendet wird. Auf diese Weise wurde das

Aussehen der Gingiva simuliert.

31 Hawe Cleanic® Prophylaxepaste, Art. No. 3130, Hawe-Neos Dental, CH

%2 Hawe Pro-Cup®, Art. N0.990/120, Hawe-Neos Dental, CH

% paladur® (Monomer & Polymer), Heraeus Kulzer GmbH, 63450 Hanau, D

3 F.D.1.-Schema (Fédération Dentaire International): Gebissformel zur Einteilung menschlicher Zahne nach
Quadrant und Zahnart
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Abb. 16: Herstellung der Versuchsmodelle

4.4 Versuchsgruppen
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4.4.1 Gruppeneinteilung fur visuelle und computergestiitzte Farbbestimmungen

Fur die Durchfuhrung der im Rahmen dieser Studie durchzufuhrenden visuellen und

computergestitzten Farbbestimmungsmessungen wurden die 288 Zahne entsprechend den zu

untersuchenden Materialien auf acht Gruppen mit jeweils 36 Zahnen aufgeteilt (n=36). Folglich

bestand eine Gruppe aus 6 VVersuchsmodellen, wobei fur jede Gruppe eine Aufteilung in jeweils
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drei Oberkieferzahnmodelle (13-23) und drei Unterkieferzannmodelle (33-43) pro Gruppe
gewahlt wurde (Tab. 6a).

Tab. 6a: Gruppeneinteilung der Proben fiir die Farbbestimmungsmessungen

) Anzahl der Anzahl der
Gruppe Bleichprodukt Abkurzung VM Proben pro VM n
(OK/UK) (OK /UK)
1 VivaStylePaint On VSPO1 6 (3/3) (6 / 6) 36
2 VivaStylePaint On VSPO2 6 (3/3) 6/ 6) 36
3 Colgate Simply White SwW 6 3/ 3) 6 / 6) 36
4 VivaStylePaint On VSPO3 6 (3/3) 6/ 6) 36
5 VivaStyle Vs 6 (3/3) 6/ 6) 36
6 Blend-a-med Whitestrips ws 6 3/ 3) 6 / 6) 36
7 Odol-med3 Samtweiss BK 6 (3/3) (6 / 6) 36
8 Kontrollgruppe KTRL 6 (3/23) 6/ 6) 36

VM=Versuchsmodell, n=Anzahl der Proben pro Gruppe
4.3.2 Gruppeneinteilung fur die Mikrohartemessungen

Fir die Durchfihrung von Mikrohdrtemessungen im Rahmen dieser Studie wurden 192 Zahne
(je Modell 12-22 oder 32-42) der insgesamt 288 zu bleichenden Z&hne entsprechend den zu
untersuchenden Materialien auf acht Gruppen mit jeweils 24 Z&hnen aufgeteilt (n=24). Die
Gruppeneinteilung sowie deren Bezeichnung erfolgten analog der Gruppeneinteilung fir die
visuellen und computergestitzten Farbbestimmungen (Abb. 16d). Eine Gruppe bestand aus 6
Versuchsmodellen, wobei eine Aufteilung in jeweils drei Oberkieferzahnmodelle (12-22) und

drei Unterkieferzahnmodelle (32-42) pro Gruppe gewahlt wurde (Tab. 6b).

Tab. 6b: Gruppeneinteilung der Proben firr die Knoop-Mikrohartemessungen

Anzahl der Anzahl der
Gruppe Bleichprodukt Abkturzung VM Proben pro VM n
(OK/UK (OK / UK)
1 VivaStylePaint On VSPO1 6 (3/3) 414 24
2 VivaStylePaint On VSPO2 6 (3/3) 4174 24
3 Colgate Simply White SW 6 (3/3) (414 24
4 VivaStylePaint On VSPO3 6 (3/3) (414 24
5 VivaStyle VS 6 (3/3) (414 24
6 Blend-a-med Whitestrips WS 6 (3/3) (414 24
7 Odol-med3 Samtweiss BK 6 (3/3) (414 24
8 Kontrollgruppe KTRL 6 (3/3) @14 24

VM=Versuchsmodell, n=Anzahl der Proben pro Gruppe
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4.5 Verwendete Bleichmaterialien

In dieser In-vitro-Studie wurden ausschliel3lich niedrigkonzentrierte Bleichprodukte zur h&us-
lichen Anwendung untersucht. Die als Wirkstoffe deklarierten Inhaltstoffe sowie deren
Konzentration sind aus der Tabelle 7 ersichtlich. Die Produkte VivaStyle Paint On und
VivaStyle enthielten als Wirkstoff Carbamidperoxid, das wéhrend der Behandlungsdauer
Wasserstoffperoxid freisetzte. Aus dem Zerfall von 10%igem Carbamidperoxid des Produktes
VivaStyle werden etwa 3,3 % Wasserstoffperoxid freigesetzt. Bei der chemischen Zersetzung
des 6%igen Carbamidperoxid des VivaStyle Paint On Lackes wurden etwa 2 % Wasserstoff-
peroxid freigesetzt. Die Produkte Colgate Simply White und Blend-a-med Whitestrips enthielten
als aktiven Bestandteil Wasserstoffperoxid, das ohne vorherigen chemischen Zerfall wirkt. Das
Homebleaching-System Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur enthielt als Wirkstoff Natrium-

chlorit. In der Kontrollgruppe wurden die Probez&hne in Leitungswasser gelagert.

Tab. 7: enthaltene Wirkstoffe

Produkt Abkirzung Wirkstoff/Konzentration
(Gruppe) CP H,0, Natriumchlorit
VivaStyle Paint On (1) VSPO1 -6 % [~2 %] -
VivaStyle Paint On (2) VSPO2 -6 % [~2 %] -
Colgate Simply White (3) SW - -5,9 % -
VivaStyle Paint On (4) VSPO3 -6 % [~2, %] -
VivaStyle (5) VS -10 % [~3,3 %] -
Blend-a-med Whitestrips (6) WS - -5,9 % -
Odol-med3 Samtweiss BK i i
Beauty-Kur (7)
Kontrollgruppe (8) KTRL - - -

-=enthaltender Wirkstoff, [...%]= Konzentration von H,O, nach Zerfall des CP (gerundete Werte)

Die Tabelle 8 fasst die Anwendungsart, die tégliche Dauer der Bleichbehandlung und den
Anwendungszeitraum der Bleichmittel zusammen. Mit Ausnahme des Produktes der Gruppe 7
(BK) wurden alle ausgewéhlten Materialien Uber zwei Wochen angewendet. Das Produkt Odol-
med3 Samtweiss Beauty-Kur wurde nach Herstellerangaben flr einen Zeitraum von drei
Wochen angewendet. Nach jedem Bleichvorgang wurden die Zdhne drei Minuten unter

flieRendem Leitungswasser mit einer extraweichen Zahnbiirste*® gereinigt.

% Zahnbiirste (extraweich), Meridol, GABA, Miinchenstein, CH
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Tab. 8: Anwendungsart und Anwendungsdauer

(erfﬁrlg) Anwendungsart Anwendungsdauer Zeitraum
VivaStyle Paint On (1) aufpinseln 1 x taglich: 20 min 2 Wochen
VivaStyle Paint On (2) aufpinseln 2 x taglich: 20 min 2 Wochen

Colgate Simply White (3) aufpinseln 2 x taglich: 30 min 2 Wochen
VivaStyle Paint On (4) aufpinseln 2 x taglich: 05 min 2 Wochen
VivaStyle (5) individuelle Schiene 1 x taglich: 60 min 2 Wochen
Blend-a-med Whitestrips (6) Polyethylenstreifen 2 x t&glich: 30 min 2 Wochen
B e el s
Kontrollgruppe (8) feuchtes Tuch 1 x taglich: 60 min 2 Wochen

4.5.1 VivaStyle Paint On

VivaStyle Paint On (Abb. 17), ein Lack zur Zahnaufhellung der Firma Ivoclar Vivadent*® wurde
mit Hilfe eines Pinsels auf die Zahnoberflache aufgetragen, auf der es einen adhdrenten
weillichen Belag bildete. VivaStyle Paint On wurde in drei verschiedenen Gruppen untersucht,
da hier drei unterschiedliche Zeitvorgaben in der Anwendung verglichen werden sollten. In
Gruppe 1 wurde das Produkt einmal t&glich fir 20 Minuten, in Gruppe 2 zweimal taglich fur 20
Minuten und in Gruppe 4 zweimal taglich fir 5 Minuten angewendet. Der Behandlungszeitraum

betrug jeweils zwei Wochen. Als aktiver Bestandteil zur Bleichtherapie st

o
A il
I n-o-c""i l:_:...qr-q
T amii e
(o i e 1

Carbamidperoxid in einer Konzentration von

6 % enthalten, welches zu etwa 2 %

Wasserstoffperoxid zerféllt. Weitere Be-
standteile sind Ethanol, D-Panthenol,
""" Pfefferminzdl und ein Zellulosederivat. Der
Zellulosezusatz soll die Haftung des Lackes

auf der Zahnoberflache verbessern.

Abb. 17: VivaStyle Paint On

% |voclar Vivadent, Liechtenstein
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4.5.2 Colgate Simply White

Das Produkt Colgate Simply White ist ein transparentes Zahnaufhellungsgel der Firma
Colgate-Palmolive GmbH*" (Abb. 18). Das Produkt wurde
mit Hilfe eines Pinsels zweimal taglich fir 30 Minuten Uber
zwei Wochen auf die Zahnoberflache aufgetragen. Der Pinsel
ist als Bestandteil des Lieferumfangs in die Verschlusskappe
des Produkts integriert. Als Wirkstoff enthalt dieses Produkt
Wasserstoffperoxid in einer Konzentration von 59 %.
Zusétzlich enthaltene Bestandteile sind Alkohol, Wasser, PEG
12, Glyzerin, Carbomer, Sodium Phosphate, BTH und
Phosphorséure.

Abb. 18: Colgate Simply White

4.5.3 VivaStyle

Das Home-Bleaching VivaStyle der Firma Ivoclar Vivadent® wurde in Gelform mittels einer

individuell hergestellten Schiene auf die Zahne aufgebracht und
taglich fur eine Stunde (ber individuell hergestellten Schiene
auf die Zahne aufgebracht und taglich fur eine Stunde tber zwei
Wochen angewendet (Abb.19). Die Konzentration an
Carbamidperoxid von 10 % entspricht einer Konzentration von
etwa 3,3 % Wasserstoffperoxid. Als weitere Bestandteile sind
Glyzerin, gepufferte Polycarbonylsdure sowie Pfefferminzél in

diesem Produkt enthalten.

Abb. 19: VivaStyle

%" Colgate-Palmolive GmbH, Hamburg, D
% |voclar Vivadent, Liechtenstein
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4.5.4 Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur

Die Firma GlaxoSmithKline® bietet mit dem Produkt Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur ein
Drei-Komponenten-System bestehend aus Zahncreme, Gelee und Aktivator an (Abb. 20). Nach
dem Zahneputzen mit der Zahncreme fur zwei Minuten wurde die Aktivatorflissigkeit mittels
integriertem Schwammchen auf die zu bleichende labiale Zahnoberflache aufgebracht (Stufe 1).
Unmittelbar darauf folgte die Applikation des Gelees (Stufe 2), das zuvor auf ein individuell der
Zahnreihe angepasstes Mundstuck aufgebracht wurde. Dieses VVorgehen sollte zum Erreichen des
optimalen Bleichresultates zweimal pro Tag fir drei Wochen durch gefiihrt werden. Dieses
ZahnweiRsystem nutzt als Wirkstoff Chlorit
(Natriumchlorit), welches in der Anwen-
dungsstufe 1 Uber den Aktivator auf die
Z&hne aufgetragen wird. In der zweiten
Anwendungsstufe wird durch das Gelee die
Aufhellungsreaktion  gestartet, bei der

aktiver Sauerstoff entsteht, der dann die

Zahnaufhellung bewirken soll.

Abb. 20: Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur

Als weitere Bestandteile sind in diesem Drei-Komponenten-System enthalten:

-Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur Aktivator: Aqua und Sodium Chlorite (Natriumchlorit)
-Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur Gelee: Aqua, Glycerin, Polysorbate 20, Aroma, Citric acid,
Sodium Hydroxide und Methylparaben

-Odol-med3 Samtweiss Zahncreme: Aqua, Hydrated Silica, Sorbitol, Glycerin, Pentasodium
Triphosphate, PEG-6, Sodium Lauryl Sulfate, Aroma, Titanium Dioxide, Xanthan gum, Sodium
Hydroxide, Cl 42090, ClI 47005 und CI 73360. Des Weiteren ist in der Zahncreme
Natriumfluorid (1100 ppm Fluorid) enthalten.

¥ GlaxoSmithKline, Briihl, D
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4.5.5 Blend-a-med Whitestrips

Bei den Blend-a-med Whitestrips (Abb. 21) handelt es sich um Over the counter-Bleaching-
Streifen der Firma Procter&Gamble®®, welche nach Herstellervorgaben zweimal taglich fir zwei
Wochen fir jeweils eine halbe Stunde angewendet wurden. Der Abstand zwischen den beiden
Applikationen betrug acht Stunden. Das
Produkt besteht aus einem flexiblen Poly-
ethylenstreifen, der als aktiven Wirkstoff
]/Vf?fff‘ﬁfﬁ ns Wasserstoffperoxid mit einer Konzentration

AL 1110 T von 6% tragt. Die weiteren Bestandteile sind
gereinigtes Wasser, Glycerin, Saccharin,

Carbopol 956, Natriumhydroxid, saures

Natriumpyrophosphat und Natriumstannat.

Abb. 21: Blend-a-med Whitestrips

4.5.6 Kontrollgruppe

Die Versuchszéhne der Kontrollgruppe wurden téglich fiir 60 Minuten in frischem Leitungs-

wasser gelagert.
4.5.7 pH-Werte der verwendeten Bleichmaterialien

Die pH-Werte der in dieser Studie untersuchten Bleichmaterialien wurden mit einem digitalen
pH-Meter** und einer speziellen pH-Elektrode** gemessen. Die Bleichprodukte und das
Leitungswasser der Gruppe 8 hatten bei einer Zimmertemperatur von 21 £ 2 °C zehn Minuten
Kontakt mit der Elektrode, um einen stabilen Endmesswert zu erhalten. Um Mittelwerte zu
erhalten, wurden flr jedes Material der acht Gruppen drei Messungen durchgefiihrt. Das pH-
Messgerat wurde initial mit Pufferlésungen®® mit dem pH von 4 und 7 standardisiert. Die Elek-
trode wurde zwischen den drei Messungen des gleichen Produkts griindlich mit Leitungswasser
gesdubert, um alle Spuren der zuvor getesteten Losung zu entfernen. Vor der Testung einer
anderen Losung wurde das pH- Messgeréat nach S&duberung mit destilliertem Wasser erneut mit

* Wick Pharma/ Procter&Gamble, Schwalbach, D

* pH-/Redox-/Temperatur-Messgerat GMH3510 V2.3, Fa.Greisinger Regenstauf, Deutschland
*2 semi-micro pH electrode, Orion Research, Boston, USA

# J.T. Baker buffered solution (pH 4/ pH7), Mallinckrodt Baker, Phillipsburg, USA
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den Pufferlésungen (pH-Wert von 4 und 7) rekalibriert. Nach Beendigung der pH- Messungen
wurde die Elektrode mit destilliertem Wasser und Cellulosetiichern* gesaubert. Um einen
anschaulichen Vergleich zu den pH-Werten der Bleichmittel herzustellen, wurde neben dem pH-
Wert vom Leitungswasser der Kontrollgruppe auch der pH-Wert von Coca-Cola*® gemessen.

4.6 Herstellung von Bleichschienen

Zur regelrechten Anwendung des Zahnaufhellungsgels VivaStyle wurden Bleichschienen
hergestellt, die den Angaben des Herstellers entsprachen. Auf Superhartgipsmodelle®®, die nach
einer Alginatabformung®’ (GREENWALL, 2001) der Versuchsmodelle der Gruppe 5 hergestellt
worden waren, wurde zuerst eine Platzhalterschiene®® mit 0,8 Millimeter Starke, dann eine
Tiefziehschiene*® mit 1,5 Millimeter Starke in einem Vakuumformer™ tiefgezogen.

Der Platzhalter erstreckte sich mit einem Abstand von einem Millimeter zur Schmelz-Dentin-
Grenze Uber die gesamte labiale Flache. Weiter iberzog dieser das inzisale Viertel der lingualen
beziehungsweise palatinalen Zahnfldche, sodass die Approximalkontakte ebenfalls erfasst
wurden (Abb. 22). Fir die Anwendung des Produktes Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur
wurden die beiliegenden Kunststoffmundstlicke individuell nach Herstellerangaben mit heiRem
Wasser an die Zahnreihen der Modelle der Gruppe 7 angepasst. Der Zwischenschritt der
Herstellung von Superhartgipsmodellen wurde bei beiden Gruppen bewusst gewahlt, um
maogliche Verédnderungen auf den Schmelzoberflachen durch die Herstellung und die Préparation

der Bleichschienen ausschlief’en zu kénnen.

Abb. 22: Gipsmodell mit Platzhalterfolie (links). Bleichschiene auf Oberkieferfrontzahnmodell in vitro (rechts).

* Kimwipes EX-L, Kimberly-Clark, Roswell, USA

** Coca-Cola, Coca-Cola Deutschland Verkauf GmbH & Co. KG, Berlin, D
*® Tewerock®, Kettenbach GmbH & Co. KG, Eschenburg, D

* palgat Plus™, 3M ESPE AG, Seefeld, D

*8 Durufolen-W [0,8 mm], Dreve- Dentamid GmbH, Unna, D

* Erkoflex [1,5 mm], Erkodent® Erich Kopp GmbH, Pfalzgrafenweiler, D
% Erkopress ES 2002, Erkodent® Erich Kopp GmbH, Pfalzgrafenweiler, D
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4.7 SpectroShade

Die digitale Farbbestimmung der Versuchszdhne wurde mit dem Spektralphotometer Spectro-
Shade der Firma MHT®* vorgenommen. Die computergestiitzten Farbmessungen wurden vor der
Bleichbehandlung zum Zeitpunkt m0 und 24 Stunden nach Abschluss der letzten Bleich-
behandlung (m1) durchgefuhrt. Das SpectroShade-System war in ein PC-Geh&use integriert
(Abb. 23). Das Spektralphotometersystem bestand aus einer Reihe von magnetischen Blenden,
zwei Lichtleitern und einem Beugungsgitter, welches das zu messende Licht in die jeweiligen
Spektralanteile zu fraktionieren vermag. Durch duale, digitale Intraoralkameras, welche durch
optische Fiberkabel mit dem Spektralphotometer verbunden waren, wurde eine Farbbestimmung
optischer Daten ohne die Beeinflussung von Lichtverhéltnissen oder anderer Konditionen, die
eine rein visuelle Determinierung hétten beeintréchtigen kénnen, maoglich gemacht. Das Gerét
bestimmte die Farbe der Versuchszahne, indem es den entsprechenden Farbabstand zu einer im

Vorfeld gewahlten konventionellen Farbskala festlegte.

Monitor
Maus
; Kamera“ Tastatur
mit Mundstiick
Kalibrierungsvorrichtung
PC mit
SpectroShade
Kamerakabel Hardware
mit
optischen Fasern

Abb. 23: SpectroShade-System™

*' MHTO Int., Niederhasli, CH
%2 Abbildung entnommen aus: www.mht.ch
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Die Messungen wurden in einem abgedunkelten Raum mit Hilfe einer Blackbox>, um jegliche
Art von Fremdlicht auszuschlie3en, durchgefiihrt. Zur elektronischen Farbbestimmung wurde die
Optik des Handstlickes in einem Winkel von 90° zur Zahnoberflache vor dem zu messenden
Zahn positioniert. Das Handstuick mit PC-Verbindung und Mundstuck fiir den Patienten enthielt
eine Lichtquelle mit rotierendem Bewegungsgitter zur Spektralmessung und zwei Aufnahme-
kameras jeweils fur Farbmessung und Livebild (Abb. 24). Des Weiteren eliminierten
Polarisationsfilter Glanzlichter.

Fir die bevorstehende Farbmessung wurde mit der Livekamera die zu messende Zahnoberflache
exakt fokussiert. Durch Betédtigung des Aktivierungsschalters am Handstick begann die
spektralphotometrische Farbmessung. Zundchst schaltete die Beleuchtung automatisch vom
Weillicht der Livekamera (Halogenlampe 12 Volt, 100 Watt) auf Spektrallicht mit einer
Farbtemperatur von 6000 Kelvin um. Vor dem Austritt aus dem Handstiick teilte sich der
Lichtleiter, so das Objekt von zwei Seiten im 45° Winkel angestrahlt wurde. Das reflektierte
Licht wurde von einem CCD-Photosensor (Charge Coupled Device) im Winkel von 0° am
Handstlick aufgefangen (Abb. 24). Die Lichtquelle projizierte nun nacheinander alle
Wellenldngen im sichtbaren Spektrum des Lichtes auf das Objekt. Von diesem wurde das Licht
reflektiert und innerhalb der folgenden 0,7 Sekunden von der Messkamera erfasst. Die
photosensorischen Dioden des Gerates fraktionierten nun das so empfangene Licht. Nach vier
Sekunden waren die Messungen beendet und von jedem Bildpunkt lagen nun die Spektraldaten
der Wellenlangen von 400 bis 720 nm, in Abstdnden von 20 nm gespeichert, vor. Das gemessene
Areal umfasste dabei 18 x 14 mm (640 x 480 Pixel).

Monitor

optisches
Handstlick

Aktivierungsschalter

Kalibrierungskachel Bildschirmdarstellung

Abb. 24: SpectroShade-Handstiick

3 MHTO Int., Niederhasli, CH
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Die auf diese Weise erhaltenen Messwerte wurden danach vom System analysiert und in
Farbkoordinaten gemaR des CIE-Koordinatensystems umgewandelt. Diese Koordinaten wurden
nun mit den in den Datenbanken des Systems gespeicherten Daten gangiger industrieller
Farbschlissel (in dieser Untersuchung Vita Classic und Chromoscop Complete) verglichen. Das
Ergebnis stellte eine Farbenkarte des gemessenen Objektes mit exakten Farbdefinitionen und
Abweichungen zum Industriefarbschliissel dar. Zusétzlich konnte die Transluzenz des Objektes
auf der Farbskala angezeigt werden. Das resultierende Bild belegte einen Speicherplatz von etwa
30 Kilobytes auf der Festplatte des Rechners. Das System arbeitete mit einer Farbtoleranz, die
Kleiner als DE 2 ist. Dieser Toleranzwert wird vom menschlichen Auge nicht als Unterschied
erkannt. Es wurden die drei Versuchszahne jeder Untereinheit gemessen. VVon jedem Versuchs-
zahn wurden jeweils drei Aufnahmen vor (1. Messung = m0) und nach (2. Messung = m1) dem
Bleichen durchgefiihrt. Diese wurden aus dem temporaren Speicher durch die ,,drag and drop*-
Option in der Datenbank des Systems gespeichert (Abb. 25). Die Farbbestimmung durch das
SpectroShade wurde durch den Vergleich mit einer zuvor gewahlten Datenbank, bestehend aus
mit den standardisierten Farbskalen korrelierenden Bildern, vorgenommen. In dieser Studie
wurden sowohl die Datenbanken der Ivoclar Chromascop Complete-Skala als auch die Vita
Classic-Farbskala zur Farbbestimmung gewéhlt. VVor der automatischen Farbbestimmung durch
das System mussten die Bilder zundchst manuell so rotiert werden, dass die Zahnhalse nach oben
zeigten. Diese Voreinstellung des Bildmaterials war zum Ausschluss von Fehlinterpretationen
des Systems notwendig, da die voreingestellten Referenzbilder von Farbskalen in den
Datenbanken in der gleichen Ausrichtung vorlagen. Uberdies waren zum Teil auch

Angleichungen der vom Rechner gefundenen Zahnform notig.

Datum der Messung
Behandlj'r gewahlte Farbskala
mW Formien &l
Pr((l)abenbezeichnur)lg L o, s ﬁ"_.! el Toolbar
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furr jede Probe

Kameraaktivierung

gemessenes Areal
mit Farbangabe

Datenbank

Hrrreeeee— Zwischnespeicher

Abb. 25: Darstellung der SpectroShade-Software
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4.8 Farbmessung mit visueller Farbskala

Die Farbmessung wurde, verblindet mit der Ivoclar Chromascop Complete-Farbskala>
(Abb. 26), unmittelbar vor und 24 Stunden nach Abschluss der letzten Bleichbehandlung zum
Zeitpunkt m1 durchgefiihrt. Dabei wurde das mittlere Drittel der vestibuldaren Flache jedes
Zahnes betrachtet und dokumentiert. Die Messungen wurden immer in demselben

Behandlungszimmer, an identischer Position, zu identischer Tageszeit und mit identischer

Beleuchtung von derselben Person durchgefihrt.

Abb. 26: lvoclar Vivadent Chromascop Complete-Farbskala, gelb umrandet sind die Farben 010 bis 040 (links),
visuelle In-vitro-Messung mit Farbskala (rechts)

4.9 Messung der Knoop-Mikroharte

Zur Feststellung von Veranderungen der Schmelzoberfliche wahrend der Bleichbehandlung
wurden auf den Schmelzoberflachen von 192 Probezéhnen Messungen der Knoop-Mikrohérte
vorgenommen. Jede der acht Gruppen enthielt 24 Proben (n=24). Die Bezeichnung der acht
Gruppen, der jeweils untersuchten Bleichmittel und deren Bezeichnung wurden identisch mit
denen der Farbbestimmung gewahlt. Verdnderungen der Mikrohdrte einer Zahnoberflache lassen
Rickschlisse auf Anderungen der mineralischen Zusammensetzung sowohl auf als auch in
tieferen Bereichen von Schmelz und Dentin zu (WHITE & FEATHERSTONE, 1992). So kénnen

Mineralverluste, bereits weit bevor sie klinische Relevanz erlangen, nachgewiesen werden.

* Chromascop® Complete, Ivoclar Vivadent GmbH, Ellwangen, D
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4.9.1 Methodik

CRAIG und PEYTON (1958) beschrieben die Mikrohérteuntersuchung von Schmelz und Dentin.
Fur die Durchfuhrung der vorliegenden Untersuchung stand das Gerdt Klein-Harteprifer
Durimet der Firma Leitz> zur Verfiigung. Die Proben wurden unmittelbar nach der Entnahme
aus dem kunstlichen Speichel auf speziellen Objekttragern aus Kunststoff mit einem Tropfen
Sekundenkleber im Bereich des mittleren Wurzeldrittels fixiert. Dann erfolgte die Hartemessung
im Bereich der planparallelen Schmelzflachen (Abb. 27¢). Jede Hartemessung wurde flr die
Belastungszeit von 30 Sekunden mit einer Priifkraft von 1,0 N (»100 g) durchgefiihrt. Pro
Messung wurden jeweils drei Eindricke im Abstand von 100 pum gesetzt (Abb. 27d). Die
Messung der groRen Eindruckdiagonalen erfolgte unmittelbar nach der Prifung mit dem Knoop-
Diamanten bei 100- beziehungsweise 400-facher VergroRerung. Die Messergebnisse wurden mit
Hilfe der ,Tabellen zur Bestimmung der Knoopharte mit dem Klein-Hartepriifer Durimet®“
bestimmt. Die Tabellen berechnen sich nach der Gleichung 10. Darin bedeuten KH die Knoop-
harte in kg/mm?, P die Prufkraft in Gramm und | die Lange der grofRen Eindruckdiagonalen in
pm.

_ 14,23710° " P

KH B Gleichung 10

4.9.2 Praparation der Messflache

Fur die Messung der Knoophédrte wurde an den Versuchszdhnen, jeweils im inzisalen
Approximalbereich anschragend, eine Messflache prapariert. Es wurden hierbei Schleif-
maschinen des Typs Phoenix Alpha®’ mit Siliziumkarbid (SiC)-Nassschleifpapier®® benutzt. Zum
Planschleifen wurden die zu préparierenden Zahne mit einem Druck von 10 bis 20 N und bei 150
Umdrehungen in der Minute auf SiC-Papier (1200er Kérnung; KorngréRe: 15 pum) platziert, bis
daraus eine plane Flache resultierte. Mit gleichem Druck und gleicher Umdrehungszahl wurde
anschlieBend der Feinschliff mit extrafeinem SiC-Papier (4000er Kornung; Korngréfie: 5 pm)
vorgenommen (Abb. 27a). Wéhrend des gesamten VVorgangs wurde das Schleifpapier mit Wasser

feucht gehalten und gekuhit.

% E. LEITZ, Wetzlar, D

E. LEITZ, Wetzlar, D

>’ Phoenix Alpha, Buehler, Diisseldorf, D

% Silicon Carbide Grinding Paper (wet) P1200P&4000, Buehler, Diisseldorf, D
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4.9.3 Herstellung der Objekttrager

Fur das exakt senkrechte Auftreffen des Knoop-Diamanten wurden individuelle, an die
Versuchszihne angepasste Objekttrager bendtigt (Abb. 27b). Diese wurden aus Kunststoff*®
hergestellt. Die Basalflache wurde parallel zur Tischebene ausgerichtet. Die Versuchszéhne
wurden anschlielend mit der préparierten Flache, ebenfalls parallel zur Tischflache, nach oben
ausgerichtet und an der Basalflache mit Kunststoff fixiert. Dadurch war einerseits gewahrleistet,
dass die Z&hne starr auf dem Objekttrager befestigt werden konnten, anderseits jedoch auch
relativ leicht wieder zu entfernen waren. Vor der Durchfihrung der Mikrohdrtemessungen
wurden die Versuchszahne zusétzlich mit Sekundenkleber an der wéhrend aller Messungen

ungenutzten zervikalen Zahnrtickseite und mittleren Wurzeloberflache fixiert (Abb. 27c).

(@
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Abb. 27: Knoop-Mikrohdrte Messung: Praparation der Messflache (a), Objekttragerherstellung (b), Mikrohérte
Messung des fixierten Zahnes (c), VergroRerung der drei Messeindriicke mit 200 um Abstand (d)

4.10 Kinstlicher Speichel

Um moglichst mundgetreue Verhéltnisse zu schaffen, die zum Erreichen von akzeptablen
Messergebnissen unabdingbar sind (WILLE et al., 2003), wurden sémtliche Versuchszahne zwei
Wochen vor Versuchsbeginn bis zum Ende der Messungen standig in kinstlichem Speichel
gelagert. Der kinstliche Speichel, in dem die Proben aufbewahrt waren, wurde taglich
gewechselt, um ein gleichbleibendes lonenmilieu beziehungsweise den identischen pH-Wert (6,9
+ 0,1) zu gewdhrleisten. Mit dem Beginn der Lagerung zwei Wochen vor den Messungen sollte

darliber hinaus sichergestellt werden, dass eine schon vorhandene Demineralisation des

% Technovit 4071®, Heaeus Kulzer, Wehrheim, D
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Schmelzes, bedingt zum Beispiel durch die vorherige Anwendung der rotweinhaltigen
Verféarbungslésung (LUPI-PEGURIER et al., 2003), remineralisiert werden. Die Zusammensetzung
von kunstlichem Speichel (Remineralisationslésung) nach BUSKES und CHRISTOFFERSEN (1985)
ist aus der Tabelle 9 ersichtlich.

Tab. 9: Zusammensetzung Remineralisationslosung nach BUskes und CHRISTOFFERSEN (1985)

Inhaltsstoff Ansatz Konzentration Molare Masse Menge
in mmol/I in g/mol
CaCl, x 2H,0 51 1,5 147,02 1,103 g
KH, PO4 51 0,9 136,09 0,612 ¢
HEPES 1M 51 20 100 ml
KOH 1M 51 56,11 adpH7
(ca.15 ml)
Thymol 51 in Spuren
Aqua dest. 51 18 ad 51

Die Zusammensetzung dieser Remineralisationslésung wurde fir die Durchfuhrung der
Versuche tbernommen. Die Versuchszdéhne wurden mit Ausnahme des kurzen Moments der
Bleichmittelapplikation und des Bleichvorgangs permanent in kunstlichem Speichel bei
37 °C im Warmeschrank gelagert®®. Auf diese Weise wurde ein Austrocknen der Proben
vermieden und fur die Versuchszahne aller Gruppen gleiche Rahmenbedingungen geschaffen.

4.11 Simulation der Mundhdhle

Wéhrend der Bleichanwendung wurden die Versuchszdhne mit in Remineralisationsldsung
getrankten Cellulosetiichern® bedeckt und im Warmeschrank gelagert. Auf diese Weise wurde
die Beschaffenheit der Mundhdéhle sowohl in Bezug auf Dunkelheit und Feuchtigkeit als auch in
Hinsicht der Benetzung der Zahnoberflichen mit Speichel bei Mundschluss simuliert. Die
Versuchszahne wurden wéhrend der Einwirkzeit des jeweiligen Bleichmittels im Wé&rmeschrank
bei 37 °C gelagert, um beim Bleichvorgang konstant eine mund&hnliche Temperatur zu

gewahrleisten.

80 Warmeschrank BR 6000, Heraeus Kulzer, Wehrheim, D
81 Kimwipes EX-L, Kimberly-Clark, Roswell, USA
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4.12 pH-Messungen

Die pH-Werte der in dieser Studie untersuchten Bleichmittel, vom Leitungswasser der Gruppe 8,
von Coca-Cola und vom kiinstlichen Speichel wurden mit einem digitalen pH- Meter®® und einer
spezieller pH-Elektrode®® gemessen. Das pH-Messgerat wurde initial mit Pufferldsungen® mit
dem pH von 4 und 7 standardisiert und jedes Mal vor Testung einer anderen Losung rekalibriert.
Nach Beendigungen der pH- Messungen wurde die Elektrode mit destilliertem Wasser und

Cellulosetiichern® gesaubert.
4.13 Statistische Software

Zum Auswerten der Messungen wurde die frei im Handel erhaltliche statistische Software SPSS-

WIN®® verwendet.
4.14 Quantitative und statistische Auswertung
4.14.1 SpectroShade und Farbmessung mit konventioneller Farbskala

Die Farbveranderungen wurden mit dem SpectroShade-Farbmessgerat unter Verwendung der
Parameter der Chromascop Complete- sowie der Vita Classic-Skala gemessen. Die Farbmessung
mit konventioneller Farbskala wurde mit dem Chromascop Complete-Farbring durchgefiihrt. Zur
quantitativen Auswertung der ermittelten Werte wurden jeweils die Gruppenmittelwerte vor dem
Beginn der Versuchsdurchfiihrung (m0) und nach der Bleichanwendung (m1) mit den jeweiligen
Standardabweichungen errechnet. AnschlieRend wurde die Differenz zwischen den Mittelwerten
der Messungen mO und m1 fur jede der acht Gruppen mit dem t-Test flir abhéngige Stichproben
beurteilt. Das Signifikanzniveau betrug dabei 5 %. Fur den Vergleich, welche der Differenzen
der acht Gruppenmittelwerte m0-m1 sich signifikant voneinander unterscheiden, wurden die
Gruppen untereinander mit dem Kruskal-Wallis-Test und paarweise mit dem Mann-Whitney-U-

Test (zweiseitig) untersucht. Aufgrund der Berechnung mehrerer Einzelvergleiche und der

62 pH-/Redox-/Temperatur-Messgerat GMH3510 V2.3, Fa.Greisinger, Regenstauf, D
%3 semi-micro pH electrode, Orion Research, Boston, USA

64 J.T. Baker buffered solution (pH 4/ pH7), Mallinckrodt Baker, Phillipsburg, USA
% Kimwipes EX-L, Kimberly-Clark, Roswell, USA

%6 SPSSWIN, release 12.0, SPSS, Chicago, IL, USA
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daraus resultierenden a-Fehler-Kumulierung, wurde mit der Bonferroni-Korrektur (Faktor 28)

eine a-Fehler-Adjustierung von a=0,05 auf a’=0,0018 vorgenommen.

4.14.2 Korrelationen der Farbmesswerte

Zur Uberpriifung des Zusammenhangs zwischen den verschiedenen Farbbestimmungsmethoden
wurde die Korrelation der Messwerte berechnet und diese auf Signifikanz gepruft. In dieser
Studie richtete sich das Hauptaugenmerk hinsichtlich der Korrelation priméar auf den
Zusammenhang zwischen den visuell und den computergestitzt bestimmten Chromascop
Complete-Farbwerten. Neben der deskriptiven Gegeniberstellung der Resultate fir jede der
Untersuchungsmethoden und Berechnung der Ubereinstimmung, wurde der Korrelations-
koeffizient nach Spearman berechnet. Des Weiteren wurde der Korrelationskoeffizient nach
Spearman zwischen den Vita-Messwerten und den Messwerten der Chromascop Complete-
Farbskala (jeweils visuell und computergestiitzt) errechnet, um darzustellen, welcher

Zusammenhang zwischen den Messwerten der unterschiedlichen Farbskalen besteht.

4.14.3 Knoop-Mikrohéarte

Zur qualitativen Auswertung der Knoop-Mikroh&rtemessungen wurde zunéchst eine deskriptive
Statistik erstellt. In dieser wurde fir jeden der drei Messwerte jeweils fur den Zeitpunkt mO
(Beginn der Versuchsdurchfuhrungen), m1 (unmittelbar nach den Bleichvorgdngen) und m2
(nach sechswdchiger Lagerung in kinstlichem Speichel) der Mittelwert mit der jeweiligen
Standardabweichung berechnet. Des Weiteren wurden die Anderungen der Mikrohartewerte
zwischen Messung mO und Messung m1, zwischen Messung m1 und Messung m2 und zwischen
den Messungen mO und m2 errechnet. Primdr richtete sich hierbei das Hauptaugenmerk auf die
statistische Analyse der Veranderungen zwischen den Messungen mO und m1. Zusatzlich sollten
jedoch dartber hinaus auch die Veranderungen zwischen den Messungen m1 zu m2 und m0 zu
m2 betrachtet werden. Die Werte der Unterschiede der Mittelwerte innerhalb der jeweiligen
Gruppe wurden fur jede der acht Gruppen statistisch mit dem Wilcoxon-Test (zweiseitig)
ausgewertet und auf Signifikanz geprift. Zu diesem Zweck wurde eine Bonferroni-Korrektur mit
dem Faktor 8 durchgefiihrt, um eine a-Fehler-Adjustierung vorzunehmen. Daraus resultierte flr
das 5%ige Signifikanzniveau (a=0,05) ein a’-Wert von 0,006. Fir die Annahme eines

hochsignifikanten Ergebnisses (a=0,01) ergab sich ein a”-Wert von 0,001. Die Signifikanzen der
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Unterschiede zwischen den acht Gruppen wurden mit dem Kruskal-Wallis-Test und anschlie-
Rend als Einzelvergleiche, jeweils paarweise, mit dem Mann-Whitney-U-Test (zweiseitig)
untersucht. Sowohl fir die Primér- als auch fur die Sekundéranalyse wurde das Signifikanz-
niveau von a=0,05 auf a’=0,0018 adjustiert (Bonferroni-Korrektur mit Faktor 28), da alle

maoglichen Paarungen der acht Gruppen gepriift wurden (multiples Testen).

4.14.4 Darstellung der Messwerte als Box-and-whisker plots

Zur grafischen Darstellung der numerischen Werte der Farb- und Knoop-Mikrohartemessungen
wurden in den jeweiligen Abschnitten der Kapitel 5.2, 5.3 und 5.4 zur Objektivierung Box-and-
whisker plots (Boxplots) verwendet. Der Boxplot ist eine Finf-Punkte-Zusammenfassung
bestehend aus den Quartilenwerten (,,Viertelwerte”) Qs und Qzs, dem Median (Qso) und den
Endpunkten der Whisker (Abb. 28). Das Rechteck, das durch die Quartile Q25 und Qsbestimmt
ist, wird als Box bezeichnet. Durch die Lange der Box ist der Interquartilsabstand (interquartile
range, IQR) abzulesen. Dieser Bereich umfasst 50 % der Verteilung der Werte und ist MaR der
Streuung, welche durch die Differenz des oberen und unteren Quartils (Q2s und Q7s) bestimmt
ist. Als weiteres Quantil ist der Median (Zentralwert Qsg) in der Box eingezeichnet, welcher
durch seine Lage innerhalb der Box einen Eindruck von der Schiefe der den Daten zugrunde
liegenden Verteilung vermittelt. Der Median mittelt die Verteilung der Werte in jeweils zwei
gleichgroRe Teile und darf daher nicht mit dem Mittelwert verwechselt werden. Als Whisker
werden die horizontalen Linien bezeichnet. Die Lange der Whisker betrdgt maximal das 1,5-
fache des Interquartilsabstands (+1,5xIQR: ,,oberer Whisker* und -1,5xIQR: ,,unterer Whisker*).
Werte, die Uber dieser Grenze liegen, werden separat in das Diagramm eingetragen und als Aus-
reiler bezeichnet. Ausreier, die zwischen +1,5xIQR und £3%XIQR liegen werden als (,,milde*)
AusreiBer bezeichnet und mit einem Kreis gekennzeichnet. Werte, die Uber £3xIQR liegen,

werden dagegen als Extremwerte (,,extreme* Ausreil3er) mit einem Stern gekennzeichnet.

unterer Whisker ng oberer Whisker

xtremwert Median Ausreiller
v l
-1,5xIQR Y¥——>— ———— 1,5xIQR
xIQ “1,5%I0R 1,5XIQR Q
—~
-3xIQR IQR 3xIQR

Abb. 28: Box-and-whisker plot
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4.15 Chronologischer Ablauf der Versuchsdurchfiihrungen

Nachfolgend sind die Versuchsdurchfuhrungen zusammenfassend in chronologischem Ablauf
dargestellt. Zur besseren Ubersicht wird der chronologische Ablauf der Versuchsdurchfiihrungen
im Anschluss daran in Tabelle 10 grafisch dargestelit.

Zwei Wochen vor Versuchsbeginn wurden die Versuchszahne, aufgeteilt in acht Versuchs-
gruppen, in kinstlichem Speichel gelagert. Zum darauf folgenden Zeitpunkt mO wurden
Farbbestimmungen, verblindet mit konventioneller Farbskala und computergestiitzt mit Spectro-
Shade, durchgefihrt. Im Rahmen der computergestitzen Farbbestimmung mit dem
SpectroShade-Farbmessgerat wurden wahrend jedem Farbmessungsdurchgang je Zahn jeweils
drei Messungen durchgefiihrt. Auf diese Farbbestimmungen folgten die Knoop-Mikroharte-
messungen. Hierbei wurden fir jede Gruppe pro Messungsdurchgang ebenso drei Messungen
durchgefuhrt. AnschlieBend wurde der Bleichvorgang zeitlich entsprechend den Hersteller-
angaben der jeweiligen Home-Bleachings in vitro mit den Materialien der jeweiligen Gruppen
innerhalb von 14 Tagen durchgefihrt. Lediglich bei der Gruppe 7 (BK) betrug das Bleich-
intervall entsprechend der Herstellerangaben 21 Tage. 24 Stunden nach Abschluss der
Bleichbehandlungen zum Zeitpunkt m1 folgten wieder die verblindete Farbbestimmung mit der
konventionellen Farbskala und die computergestitzte Farbmessung mit SpectroShade (3x).
Danach wurden erneut Knoop-Mikrohdrtemessungen (3x) der Versuchszéhne vorgenommen.
Eine weitere Bestimmung der Knoop-Mikrohérte der Proben folgte zum Zeitpunkt m2 nach
weiteren sechs Wochen (3x).

Wihrend jedes Bleichvorganges wurden die Versuchszahne, die mit den jeweiligen
Bleichsystemen behandelt wurden, mit in kinstlichem Speichel getrankten Tuchern tberdeckt.
Nach jedem Bleichvorgang wurden die Versuchszéhne unter flieBendem Leitungswasser mit
einer extraweichen Zahnbiirste®’ gereinigt. Es wurde bewusst eine extraweiche Zahnbiirste
gewdhlt, um die Validitdt der Ergebnisse nicht durch Putzabtrag der Zahnoberflache zu
gefdhrden. In der Zwischenzeit befanden sich die Versuchszahne permanent bei 37 °C in

kiinstlichem Speichel im Brutschrank®.

57 Meridol® Zahnbiirste(mikrofein), GABA, Miinchenstein, CH
88 Warmeschrank BR 6000, Fa. Heraeus Kulzer, Wehrheim, D
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Tab. 10: Versuchsdurchfiihrungen

Knoop-Mikrohartemessungen
(3%)

Zeitpunkt durchgefiihrte Tatigkeit verwendetes Gerét
(Gruppe)
Farbbest|rPln>1( L)mg visuell Chromascop Complete-Farbskala
Farbbestlmmun(%ig)mputergestutzt SpectroShade (Chromascop Complete-Farbskala)
mo Farbbestimmung computergestitzt
(3%) SpectroShade (Vita Classic-Farbskala)

Klein-Hértepriifer Durimet

14 Tage
(1-6,8)

Bleichvorgang

entsprechend den Herstellerangaben

Bleichvorgang

entsprechend den Herstellerangaben

ml

Farbbestimmung visuell
(1)
Farbbestimmung computergestiitzt
(3%)
Farbbestimmung computergestitzt
(3%)
Knoop-Mikrohdrtemessungen
(3%)

Chromascop Complete-Farbskala
SpectroShade (Chromascop Complete-Farbskala)
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Klein-Harteprifer Durimet

6
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U

U
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Knoop-Mikrohdrtemessungen
(3%)
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5. ERGEBNISSE
5.1. pH-Werte der verwendeten Bleichmaterialeien

Bei dem ,,whitening gel* des Produkts Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur (BK) wurde ein pH-
Wert von 3,7 gemessen (Gruppe 7). Dieser Wert stellt den geringsten pH-Wert aller in dieser
Studie untersuchten Bleichprodukte dar. Der hochste pH-Wert (7,34) ergab sich bei dem
»accelerator gel”, welches ebenso einen Bestandteil des Drei-Komponenten-Systems Odol-med3
Samtweiss Beauty-Kur darstellt (Gruppe 7). Ein ahnlicher pH-Wert (7,05) wurde beim Zahn-
aufhellungslack VivaStyle Paint On der Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2) und 4 (VSPO3) ge-
messen. Das Homebleaching-Produkt VivaStyle (VS) mit 10% Carbamidperoxid erreichte einen
pH-Wert von 6,0. Die 5,9 % Wasserstoffperoxid enthaltenden Bleichprodukte Colgate Simply
White (SW) und Blend-a-med Whitestrips (WS) hatten ahnlich hohe pH-Werte (4,7 sowie 5,2).
Die pH-Werte fir jedes in dieser Studie untersuchte Produkt werden in der Tabelle 11
dargestellt. Der pH-Wert des Leitungswassers, das in der Kontrollgruppe (KTRL) benutzt wurde,
betrug 7,26. Es wurde dariiber hinaus ein Wert von 2,49 bei der pH-Messung von Coca-Cola®®

gemessen.

Tab. 11: pH-Werte der verwendeten Bleichmaterialien (Mittelwerte)

Gruppe Produkt Abkiirzung pH-Wert
1 VivaStyle Paint On VSPO1 7,05
2 VivaStyle Paint On VSPO2 7,05
3 Colgate Simply White SW 4,7
4 VivaStyle Paint On VSPO3 7,05
5 VivaStyle VS 6,0
6 Blend-a-med Whitestrips WS 5,2
7 Odo_l{;rglz(:gr;%rpgvglelss Beauty-Kur: BK 73
7 Odo_l\-Nnr]](ietde::;] iizn&;vlvelss Beauty-Kur: BK 37
8 Kontrollgruppe (H,0) KTRL 7,26

% Coca-Cola Deutschland Verkauf GmbH & Co. KG, Berlin, D



ERGEBNISSE 69

5.2 Spectroshade

5.2.1 Chromascop Complete-Farbskala

Die statistischen Auswertungen zeigen, dass die durch das Spektralphotometer mit den Para-
metern der Chromascop Complete-Skala ermittelten Messwerte in den Gruppen 1 bis 7 nach dem
zweiten Messintervall (m1) im Bezug auf die Werte der ersten Messung (mO) signifikant
verringert waren (p<0,05; t-Test), wahrend in der Kontrollgruppe (Gruppe 8) kein bedeutender
Unterschied (p>0,05) auftrat. Die Mittelwerte der Messungen von m0 und m1 mit den jeweiligen
Standardabweichungen sind aus der Tabelle 12 ersichtlich. Zusatzlich werden in dieser Tabelle

die Differenzen der Mittelwerte (m0-m1) mit den jeweiligen p-Werten angegeben.

Tab. 12: Ergebnisse der computergestiitzten Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala (CC) zu den
Messzeitpunkten m0 und ml

Differenz Differenz
Gruppe Messung n MW SD (m0-m1) (m0-m1) p-Wert
(Abkiirzung) in CC- in CC- der MW der SD der
Rangen Rangen in CC- in CC- Differenz
Rangen Rangen

1 (VSPOL1) mo 36 28,2 14 9,6 43 <0,0005
ml 36 13,7 45
0 36 22,8 2,7

2 (VSPO2) m 9,6 43 <0,0005
ml 36 12,9 46

3 (SW) mo | 223 2.6 13,6 43 <0,0005
ml 36 8,8 38
0 36 235 11

4 (VSPO3) m 8,9 3,9 <0,0005
ml 36 14,6 4.4

5 (VS) mo 6| 229 19 11,8 45 <0,0005
ml 36 11,2 5,0
0 36 22,2 3,9

6 (WS) m 15,1 43 <0,0005
ml 36 7.1 2,9
0 36 22,3 2,4

7 (BK) m 5,7 3,0 <0,0005
ml 36 16,6 47

8 (KTRL) mo 36 28,2 L7 0,0 0,0 1,000

m1 36 2372 1,7

Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) (angegeben in Farbrédngen auf der CC-Farbskala) sowie deren
Differenzen (in Farbabstufungen auf der CC-Farbskala) mit p-Wert (p<0,05: signifikanter Wert, t-Test), n = Anzahl
der Proben

Der grofite Unterschied der Messwerte von m0 zu m1 ergab sich in der Gruppe 6, in der das
Produkt Blend-a-med Whitestrips (WS) verwendet wurde. Die Differenz der Messwerte m0 zu

ml betrug 15,1 + 4,3 Farbabstufungen der Chromascop Complete-Farbskala. In absteigender
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Reihenfolge der Messwertdifferenzen m0 zu ml1 wurden fur den ,Paint-on“-Lack Colgate
Simply White (SW) der Gruppe 3 (13,6 + 4,3), das Schienenbleichverfahren VivaStyle (VS) der
Gruppe 5 (11,8 £ 4,5) und den zweimal taglich fir 20 Minuten angewendeten ,,Paint-on*“-Lack
VivaStyle Paint On (VSPO2) der Gruppe 2 (10,0 = 3,9) immer geringere Verénderungen fest-
gestellt. Darauf folgten die Messwerte der Gruppen 1 (9,6 + 4,3) und der Gruppe 4 (8,9 £ 3,9). In
diesen wurde das Produkt VivaStyle Paint On jeweils einmal taglich fir 20 Minuten (VSPO1)
beziehungsweise zweimal taglich fir 5 Minuten (VSPO3) verwendet. In beiden Gruppen wurde
eine &hnliche Differenz der Messwerte m0 zu ml festgestellt. Fir das Drei-Komponenten-
System Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur (BK), welches in der Gruppe 7 verwendet wurde,
ergab sich die niedrigste Differenz (m0-m1) aller untersuchten Bleichmittel (5,7 £ 3,0). Die
Messwerte der Gruppe 8 (KTRL) verdnderten sich nicht (0 = 0). Die Ergebnisse der Tabelle 12
sind in der Abbildung 29 grafisch als Box-and-whisker plots zu den Zeitpunkten m0 und ml

dargestellt.
25 m0  ml
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Abb. 29: Zahnfarbwerte der computergestiitzten Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala zu den
Zeitpunkten m0 und m1 fur alle Gruppen (1 bis 8, n=36) als Box-and-whisker plots mit jeweiligen Quartilen und
Medianen (dicke schwarze Linien), die Ordinate gibt die Farbrange der Chromascop Complete-Skala von hell (1)
bis dunkel (24) wieder. Ausreiler sind als Kreise dargestellt. Sterne kennzeichnen Extremwerte. WP=Wasserstoff-
peroxid, NC=Natriumchlorit.

In der folgenden Tabelle 13 sind die p-Werte der Einzelvergleiche der Farbwertverédnderungen,
die mit dem Mann-Whitney-U-Test (mit Bonferroni-Korrektur) ermittelt wurden, ersichtlich.
Hierbei wurden die Differenzen zwischen den Mittelwerten der Messungen m0 und m1 (als Mal3
fir die Anderung der Farbwerte) von allen acht Gruppen paarweise miteinander verglichen.
Beide Darstellungen zeigen, dass sich die Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2) und 4 (VSPO3), in
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denen der ,Paint-on“-Lack mit der niedrigsten Wasserstoffperoxidkonzentration (2 %)

unterschiedlich lange angewendet wurde, nicht signifikant voneinander unterschieden
(p<0,0018). Ebenso wurde kein signifikanter Unterschied zwischen diesen drei Gruppen und
dem 3,3 % Wasserstoffperoxid enthaltenden Homebleaching-Produkt VivaStyle der Gruppe 5
(VS) aufgedeckt. Demgegeniber unterschieden sich aber die Messwerte der Gruppen 1
(VSPO1), 2 (VSPO2) und 4 (VSPO3) signifikant von den Messwerten der Gruppen 3 (SW) und
6 (WS), in denen Praparate mit einer hoheren Konzentrationen von 5,9 % Wasserstoffperoxid
angewendet wurden.

Zwischen den 3,3 % und 5,9 % Wasserstoffperoxid enthaltenden Produkten VivaStyle (VS) und
Blend-a-med3 Whitestrips (WS) war ein signifikanter Unterschied auszumachen. Das ebenfalls
5,9 % Wasserstoffperoxid enthaltende Produkt Colgate Simply White (SW) unterschied sich
kontrér dazu jedoch nicht signifikant von dem 3,3 % Wasserstoffperoxid enthaltenden Produkt
VivaStyle (VS). Die Produkte der Gruppen 3 (SW) und 6 (WS), die beide eine Wasserstoff-
peroxidkonzentration von 5,9 % aufweisen, unterschieden sich bezuglich der gemessenen Diffe-
renzen der Farbwerte nicht signifikant voneinander. Die Differenzwerte der Gruppen 1 (VSPO1),
2 (VSPO2), 3 (SW), 4 (VSPO3), 5 (VS) und 6 (WS) unterschieden sich signifikant von denen
der Gruppe 7 (BK), in der das auf Natriumchlorit basierende Bleichprodukt Odol-med3
Samtweiss Beauty-Kur verwendet wurde (p<0,0018). Die Differenzen der Farbmesswerte von
mO0 zu m1 aller in dieser Studie untersuchten Bleichmittel (Gruppe 1-7) unterschieden sich signi-
fikant von der Kontrollgruppe (KTRL), in der die Proben in Leitungswasser gelagert wurden.

Tab. 13: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen m0-m1 zwischen den acht Gruppen (Mann-Whitney-U-Test,
Bonferroni) bei computergestitzter Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(SW) | 4(VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,505
3(SwW) <0,0005 0,001
4 (VSPO3) 0,672 0,279 0,001
5(VS) 0,029 0,073 0,105 0,007
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,102 <0,0005 <0,0005
7 (BK) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005

p<0,0018 = signifikanter Wert

In dieser Studie wurde mit dem SpectroShade-Farbmessgerdat (Chromascop Complete-Skala)
festgestellt, dass alle verwendeten Bleichmittel in vitro eine Aufhellung der Versuchszahne
bewirkten. Die hochste Aufhellungseffektivitat war bei dem Foliensystem der Gruppe 6 (Blend-
a-med Whitestrips), die niedrigste Aufhellungseffektivitat bei dem Produkt der Gruppe 7 (Odol-
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med3 Samtweiss Beauty-Kur) zu erkennen. Bei der Kontrollgruppe mit Leitungswasser wurde

keine signifikant bedeutsame Aufhellung beobachtet (p>0,05; t-Test).

5.2.2 Vita Classic-Farbskala

Im Rahmen der statistischen Auswertungen der Daten, die mit der Vita Classic-Farbskala durch
das Spektralphotometer bestimmt wurden, zeigte der Vergleich der Messwerte m0 und ml in
allen Gruppen, in denen Bleichmittel zur Anwendung gekommen waren, eine Verringerung der
Messwerte zum Zeitpunkt m1 (p<0,05; t-Test). In der Gruppe 8 (Kontrollgruppe) kam es da-
gegen zu keiner bedeutenden Verringerung der Werte (0,03 £ 0,2 Farbabstufungen der Vita
Classic-Farbskala, p>0,05; t-Test). Die Mittelwerte der Messungen von m0 und ml mit den
jeweiligen Standardabweichungen sind in der Tabelle 14 dargestellt. Zusatzlich werden in dieser
Tabelle die Differenzen der Mittelwerte (m0-m1) sowie die dazu gehdrenden p-Werte

angegeben.

Tab. 14: Ergebnisse der computergestitzten Farbbestimmung mit Vita Classic- Farbskala (VC) zu den Mess-
zeitpunkten mO und m1

Differenz Differenz
Gruppe Messung n MW SD (m0-m1) (m0-m1) p-Wert
(Abkiirzung) in CC- in CC- der MW der SD der
Réangen Réangen in CC- in CC- Differenz
Réngen Réngen
mO 36 15,9 0,5
1 (VSPO1 - : 6,6 4,1
( ) ml 36 9,3 42 <0,0005
mO 36 15,3 2,1
2 (VSPO2 . ’ 6,1 3,9
( ) mi 36 9,2 42 <0,0005
mO 36 15,3 2,0
3(SW ’ ’ 9,8 3.4
(SW) ml 36 54 30 <0,0005
mO0 36 15,9 0,5
4 (VSPO3 : : 58 3,6
( ) m1 36 10,1 3,8 <0,0005
mO 36 15,6 1,2
5 (VS ! ! 7,3 4,0
(vS) ml 36 8,3 4,3 <0,0005
mO 36 15,5 1,3
6 (WS ’ ’ 11,3 2,2
(Ws) ml 36 4,2 2,2 <0,0005
mO0 36 16,0 0
7 (BK ’ 4.4 43
(BK) m1 36 11,6 4,3 <0,0005
0 36 15,9 0,3
8 (KTRL) m 0,03 0,2 0,324
ml 36 15,9 0,4

Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) (angegeben in Farbrédngen auf der CC-Farbskala) sowie deren
Differenzen (in Farbabstufungen auf der CC-Farbskala) mit p-Wert (p<0,05: signifikanter Wert, t-Test), n = Anzahl
der Proben
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Die grofite Differenz der Messwerte wurde nach der Verwendung des Bleichmittels Blend-a-med
Whitestrips (WS) in der Gruppe 6 gefunden (11,3 + 2,2). Die geringste Differenz der Mittelwerte
von mO zu m1 wurde nach der Verwendung des Produktes Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur
(BK) in der Gruppe 7 (4,4 + 4,3) gefunden. Zwischen den Werten der Gruppe 6 und Gruppe 7
konnten in absteigender Reihenfolge der Differenzen der Mittelwerte die Messwerte der
Gruppen 3 (SW: 9,8 +3,4), 5 (VS: 7,3+ 4,0), 1 (VSPOL1: 6,6 £ 4,1), 2 (VSPO2: 6,1 + 3,9) und 4
(VSPO3: 5,8 £ 3,6) ausgemacht werden. Die Ergebnisse der Tabelle 14 sind in der Abbildung 30

grafisch als Box-and-whisker plots zu den Zeitpunkten m0 und m1 dargestellt.
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Abb. 30: Zahnfarbwerte der computergestiitzten Farbbestimmung mit Vita-Farbskala zu den Zeitpunkten m0 und
ml fur alle Gruppen (1 bis 8, n=36) als Box-and-whisker plots mit jeweiligen Quartilen und Medianen (dicke
schwarze Linien), die Ordinate gibt die Farbrénge der Vita-Farbskala von hell (1) bis dunkel (16) wieder, AusreilRer
sind als Kreise dargestellt, Sterne kennzeichnen Extremwerte, WP=Wasserstoffperoxid, NC=Natriumchlorit.

In der folgenden Tabelle 15 sind die p-Werte der Einzelvergleiche der Farbwertveranderungen,
die mit dem Mann-Whitney-U-Test (mit Bonferroni-Korrektur) ermittelt wurden, ersichtlich.
Hierbei wurden die Differenzen zwischen den Mittelwerten der Messungen m0 und m1 (als Mal3
fir die Anderung der Farbwerte) von allen acht Gruppen paarweise miteinander verglichen.
Signifikante Werte (p<0,0018) sind hierbei dunkel unterlegt. Beide Darstellungen zeigen, dass
sich die Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2), 4 (VSPO3) und 5 (VS), in denen die Bleichprodukte
VivaStyle Paint On und VivaStyle mit den niedrigen Wasserstoffperoxid-Konzentrationen von
2 % und 3,3 % unterschiedlich lange angewendet wurden, nach der Farbbestimmung mit der
Vita Classic-Farbskala, nicht signifikant voneinander unterschieden. Die Messwerte der Gruppen
1 (VSPO1), 2 (VSPO2) und 4 (VSPO3) unterschieden sich jedoch signifikant von den
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Messwerten der Gruppen 3 und 6, in denen die Préparate Colgate Simply White (SW) und
Blend-a-med Whitestrips (WS) mit der héheren Konzentration von jeweils 5,9 % angewendet
wurden. Die Gruppe 6 (WS) unterschied sich signifikant von der Gruppe 5 (VS). Die Werte der
Gruppen 3 (SW) und 6 (WS) unterschieden sich nicht statistisch bedeutsam voneinander.
Demgegeniber unterschieden sich jedoch die Gruppe 3 (SW) und die Gruppe 6 (WS) signifikant
von der Gruppe 7, in der das auf Natriumchlorit basierende Bleichprodukt Odol-med3 Samtweiss
Beauty-Kur (BK) verwendet wurde. Die Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2), 4 (VSPO3) und 5
(VS) unterschieden sich dagegen nicht signifikant von der Gruppe 7 (BK). Alle Gruppen, in
denen Bleichpraparate verwendet wurden (Gruppen 1-7), unterschieden sich signifikant von der
Gruppe 8 (KTRL), in der die Proben in Leitungswasser gelagert wurden.

Tab. 15: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen m0-m1 zwischen den acht Gruppen (Mann-Whitney-U-Test,
Bonferroni) bei computergestitzter Farbbestimmung mit Vita Classic-Farbskala

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(SW) | 4 (VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,793
3(SW) <0,0005 <0,0005
4 (VSPO3) 0,359 0,585 <0,0005
5(VS) 0,465 0,217 0,005 0,091
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,101 <0,0005 <0,0005
7 (BK) 0,013 0,031 <0,0005 0,088 0,004 <0,0005
8 (KTRL) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005

p<0,0018 = signifikanter Wert

Folglich wurde in dieser Studie nach der Durchfiihrung der computergestiitzten Messung mit der
Vita Classic-Farbskala festgestellt, dass alle verwendeten Bleichmittel in vitro eine Aufhellung
der Versuchszahne bewirken. Die hochste Aufhellungseffektivitat wurde bei dem Folienbleich-
system Blend-a-med Whitestrips, die niedrigste Aufhellungseffektivitat bei dem Drei-
Komponenten-System Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur erkannt. Bei der Kontrollgruppe mit
Leitungswasser wurde keine Verédnderung beobachtet (p<0,05).

Im Gegensatz zur computergestutzten Farbbestimmung mit der Chromascop Complete-Skala,
wurde bei der computergestiitzten Farbmessung mit der Vita Classic-Skala kein signifikanter
Unterschied zwischen dem niedrig konzentrierten ,,Paint-on“-Lack VivaStyle Paint on und dem

Natriumchlorit enthaltenden Bleichmittel Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur festgestellt.
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5.3 Farbmessung mit konventioneller Farbskala

Wie aus der Tabelle 16 ersichtlich wird, zeigten die statistischen Auswertungen, dass die visuell
mit Chromascop Complete-Farbskala gemessenen Werte zum Zeitpunkt der zweiten Messung
(m1) im Bezug auf die Messungen vor den Bleichvorgédngen (mO) in allen Gruppen erheblich
(p<0,05; t-Test) verringert waren. Die Mittelwerte der Messwerte der visuellen Farbbestimmung
mit den korrespondierenden Standardabweichungen sowie die p-Werte der Differenz der Mittel-

werte von mO zu m1 sind in der Tabelle 16 zusammengefasst.

Tab. 16: Ergebnisse der visuellen Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala (CC) zu den Mess-
zeitpunkten m0 und m1

Differenz Differenz
Gruppe Messung n MW SD (m0-m1) (m0-m1) p-Wert
(Abkurzung) in CC- in CC- der MW der SD der
Réangen Réangen in CC- in CC- Differenz
Réngen Réngen
mO 36 22,1 14
1 (VSPO1 : : 10,8 3,0
( ) m1 36 11,3 2,6 <0,0005
mO 36 22,2 2,8
2 (VSPO2 ! ! 10,4 45
( ) ml 36 11,8 4,2 <0,0005
mO 36 21,7 2,8
3(SW : ’ 13,8 3,3
W) ml 36 7.9 2,1 <0,0005
mO 36 23,0 0,9
4 (VSPO3 ’ ’ 10,8 2,6
( ) m1 36 12,2 2,6 <0,0005
mO 36 23,0 0,9
5(VS ’ ’ 12,9 3,3
vs) ml 36 10,1 32 <0,0005
mO 36 21,7 2,9
6 (WS ’ ’ 14,1 3,7
(WS) 1 % 76 28 <0,0005
mO 36 21,7 2,9
7 (BK ! ! 8,9 3,8
(B ml 36 12,8 36 <0,0005
mO 36 22,8 18
8 (KTRL . . 15 19
( ) ml 36 21,3 2,4 <0,0005

Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) (angegeben in Farbréngen auf der CC-Farbskala) sowie deren
Differenzen (in Farbabstufungen auf der CC-Farbskala) mit p-Wert (p<0,05: signifikanter Wert, t-Test), n = Anzahl
der Proben

Der grolte Unterschied der Messwerte war nach Verwendung des Folienbleichsystems Blend-a-
med Whitestrips (WS) auszumachen (14,1 = 3,7 Farbabstufungen der Chromascop Complete-
Farbskala). Die Differenz der Mittelwerte von mO zu m1 unterschied sich hiervon nur gering-
fligig (13,8 £ 3,3) in der Gruppe 3 (Colgate Simply White). Diesen Werten folgen die der
Gruppe 5 (VS: 12,9 £ 3,3), in der das Produkt VivaStyle verwendet wurde. In der Gruppe 1
(VSPOL1: 10,8 + 3,0), der Gruppe 4 (VSPO3: 10,8 £ 2,6) und der Gruppe 2 (VSPO2: 10,4 £ 4,5),
in welchen das Zahnaufhellungsprodukt VivaStyle Paint On mit unterschiedlicher Anwendungs-
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dauer untersucht wurde, lielen sich etwa die gleichen Verringerungen der Differenz der
Mittelwerte von mO zu m1 erkennen. Mit der visuellen Farbbestimmung mit der Chromascop
Complete-Farbskala wurde in der Gruppe 7 die geringste Verénderung der Differenzen der
Mittelwerte der untersuchten Bleichmittel festgestellt (Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur: 8,9 +
3,8). Die Mittelwerte der Gruppe 8, welche als Kontrollgruppe eingerichtet war, verringern sich
um 1,5 £ 1,9 Farbabstufungen auf der Chromascop Complete-Farbskala. Die Ergebnisse der
Tabelle 16 sind in der Abbildung 31 grafisch als Box-and-whisker plots zu den Zeitpunkten mO

und m1 dargestellt.
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Abb. 31: Zahnfarbwerte der visuellen Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala zu den Zeitpunkten
mO0 und ml fir alle Gruppen (1 bis 8, n=36) als Box-and-whisker plots mit jeweiligen Quartilen und Medianen
(dicke schwarze Linien), die Ordinate gibt die Farbrdnge der Chromascop Complete-Skala von hell (1) bis dunkel
(24) wieder, Ausreiller sind als Kreise dargestellt, Sterne kennzeichnen Extremwerte, WP=Wasserstoffperoxid,
NC=Natriumchlorit.

In der folgenden Tabelle 17 sind die p-Werte der Einzelvergleiche der Farbwertveranderungen,
die mit dem Mann-Whitney-U-Test (mit Bonferroni-Korrektur) ermittelt wurden, ersichtlich.
Hierbei wurden die Differenzen zwischen den Mittelwerten der Messungen m0 und m1 (als Mal3
fir die Anderung der Farbwerte) von allen acht Gruppen paarweise miteinander verglichen.
Signifikante Werte (p<0,0018) sind hierbei dunkel unterlegt.

Beide Darstellungen lassen erkennen, dass sich die Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2) und 4
(VSPO4), in denen das Produkt Vivastyle Paint On mit der niedrigsten Wasserstoffperoxid-
konzentration (2% WP) unterschiedlich lange angewendet wurde, nicht signifikant voneinander
unterschieden. Demgegeniber unterschieden sich die Messwerte der Gruppen 1 (VSPOL1), 2
(VSPO2) und 4 (VSPO3) signifikant von den Messwerten der Gruppen 3 und 6, in denen die
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Préparate Colgate Simply White (SW) und Blend-a-med Whitestrips (WS) mit einer
Konzentration von jeweils 59 % Wasserstoffperoxid angewendet wurden. Die visuelle
Farbbestimmung deckte zwischen den beiden Gruppen 1 (VSPO1) und 4 (VSPO3) und der
Gruppe 5, in der das Homebleaching-Produkt VivaStyle (VS) mit 3,3% Wasserstoffperoxid ver-
wendet wurde, jeweils einen signifikanten Unterschied auf. Zwischen den Gruppen 2 (VSPO2)
und 5 (VS) wurde jedoch kein bedeutsamer Unterschied gefunden. Die Gruppen 5 (VS), 3 (SW)
und 6 (WS) unterschieden sich auBerdem signifikant von Gruppe 7, in der das Bleichprodukt
Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur (BK) mit Natriumchlorit verwendet wurde. Die Differenzen
der Messwerte (m0-m1) der Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2) und 4 (VSPO3) unterschieden sich
dagegen nicht bedeutsam von der Gruppe 7 (BK). Alle Gruppen, in denen Bleichpraparate
verwendet wurden, unterschieden sich signifikant von der Gruppe 8, in der die Proben in
Leitungswasser gelagert worden waren. Aus der Darstellung der Box-and-whisker plots zum
Zeitpunkt mO war im Vergleich mit den computergestiitzten Werten eine gréRere Streuung der

Messwerte (baseline) zu erkennen.

Tab. 17: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen m0-m1 zwischen den acht Gruppen (Mann-Whitney-U-Test,

Bonferroni) bei visueller Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala
Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(SW) | 4(VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,794
3 (SW) <0,0005 0,003
4 (VSPO3) 0,902 0,581 <0,0005
5(VS) 0,001 0,012 0,347 <0,0005
6 (WS) <0,0005 0,001 0,747 <0,0005 0,217
7 (BK) 0,034 0,063 <0,0005 0,035 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005

p<0,0018 = signifikanter Wert

Die Auswertung der mit Chromascop Complete-Farbring gefundenen Messwerte dieser Studie
zeigt, dass es bei allen verwendeten Bleichmitteln in vitro zu einer messbaren Aufhellung der
Versuchszahne kam. Die hochste Aufhellungseffektivitat war bei dem Produkt Blend-a-med
Whitestrips, die niedrigste Aufhellungseffektivitat bei dem Zahnaufhellungssystem Odol-med3
Samtweiss Beauty-Kur zu erkennen. Bei der Kontrollgruppe mit Leitungswasser wurde — im
Gegensatz zu den mittels SpectroShade gefundenen Messwerten — eine signifikante Authellung
beobachtet (p>0,05).
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5.4 Ubereinstimmungen der unterschiedlichen Farbmessmethoden

Beim direkten Vergleich der beiden Chromascop Complete-Farbbestimmungsmethoden (visuell
und Spektralphotometer) kam es in 45,8 % der Falle zu einer Ubereinstimmung der Messwerte.
Mit der visuellen Farbmessmethode wurden jedoch durchschnittlich hohere Messwerte als mit
der digitalen Farbbestimmung gemessen. Die Mittelwerte der bestimmten Zahnfarben waren
nach der visuellen Farbmessung durchschnittlich um 1,2 + 5,2 Farbrdnge héher als nach An-
wendung der computergesteuerten Farbbestimmung. Die computergesteuerte Farbbestimmung
fuhrte durchschnittlich in allen Féllen auller in Gruppe 6 zu geringeren Messwerten (Tab. 12,
16). Der Korrelationskoeffizient nach Spearman fir die visuell und computergestitzt bestimmten
Chromascop Complete-Werte betrug r=0,9 (p<0,01). In der Abbildung 32 sind diese Werte als
Streudiagramm dargestellt. Die visuell und computergestutzt bestimmten Chromascop
Complete-Farbmesswerte wurden zusatzlich jeweils mit den computergestiitzt bestimmten Vita
Classic-Farbmesswerten korreliert (Abb. 33, 34). Dabei betrug der Korrelationskoeffizient nach
Spearman fiir die Werte der visuellen Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Skala und
den computergestitzt ermittelten Vita Classic-Farbmesswerten r=0,83 (p<0,01). Der
Korrelationskoeffizient nach Spearman fir die computergestitzten Farbmesswerte, die zum
einen mit Chromascop Complete-Skala und zum anderen mit der Vita Classic-Skala bestimmt

worden waren, betrug r=0,8 (p<0,01).

r=0,9; p<0,01
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Abb. 32: Streudiagramm der visuell und computergestiitzt bestimmten Chromascop Complete-Zahnfarbwerte mit
Korrelationsgerade, Korrelationskoeffizient (Spearman) und p-Wert.
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Abb. 33: Streudiagramm der visuell bestimmten Chromascop Complete-Farbwerte und der computergestiitzt
bestimmten Vita Classic-Farbwerte mit Korrelationsgerade, Korrelationskoeffizient (Spearman) und p-Wert.
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Abb. 34: Streudiagramm der computergestiitzt bestimmten Chromascop Complete und Vita Classic-Zahnfarbwerte
mit Korrelationsgerade, Korrelationskoeffizient (Spearman) und p-Wert.
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5.5 Knoop-Mikrohérte

Als Grundwerte (m0) wurden Werte von 254 KHN (x 60; Gruppe 3) bis 305 KHN (£ 88;
Gruppe 5) festgestellt. Die Mikrohartewerte fur das zweite Messintervall (m1) nach der Bleich-
behandlung betrugen zwischen 113 KHN (£ 20; Gruppe 7: Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur)
und 292 KHN (x 80; Gruppe 5: VivaStyle). Fir die Messungen nach Lagerung im kinstlichen
Speichel (m2) betrugen die Werte zwischen 177 KHN (= 35; Gruppe 7: Odol-med3 Samtweiss
Beauty-Kur) und 314 KHN (£ 82; Gruppe 5: VivaStyle). Die Mittelwerte und Standard-
abweichungen der Messungen der Knoop-Mikroharte auf den Schmelzoberflichen zu den
Zeitpunkten m0, m1 und m2 sind in den Tabellen 18 a und b dargestellt. Ebenso sind die Mittel-
werte und Standardabweichungen der Differenzen der Knoop-Mikrohdrtewerte zwischen der
Messung vor und nach der Bleichbehandlung (m0-m1), nach Bleichbehandlung und Lagerung in
kinstlichem Speichel (m1-m2) und innerhalb des gesamten Intervalls der Versuchs-
durchfiihrungen (m0-m2) in den Tabellen 18 a und b wiedergegeben. Zudem sind fir die
Differenzen der Messwerte die entsprechenden p-Werte angegeben, wobei signifikante Werte
besonders hervorgehoben sind.

Die statistischen Auswertungen zeigen, dass sich die Mikrohértewerte in den Gruppen 3 ,6 und
7, in denen die Bleichprodukte Colgate Simply White (SW), Blend-a-med Whitestrips (WS) und
Odol-med3 Samtweiss Beauty-Kur (BK) verwendet wurden, nach der Bleichbehandlung im
Bezug zu den Grundwerten (m0-ml) erheblich verringerten (p<0,001; Wilcoxon-Test).
Demgegeniber waren in den Gruppen 1, 2 und 4, in denen der Bleichlack VivaStyle Paint On
(VSPO 1, 2, 3) unterschiedlich lange verwendet wurde, keine signifikanten Differenzen der
Werte nach der Bleichbehandlung (m1) in Bezug zu den Grundwerten (mQ) zu beobachten
(p>0,006). Auch fir das schienenbasierte Homebleaching VivaStyle (VS), das in der Gruppe 5
verwendet wurde, ergaben sich im Interval m0-m1 keine signifikanten Unterschiede (p>0,006).
Die Werte der Kontrollgruppe (KTRL) verénderten sich hierbei ebenfalls nicht signifikant
(p>0,006).

Die Auswertungen der Messreihen unmittelbar nach der Bleichbehandlung (m1) und nach der
sechswochigen Lagerung in kinstlichem Speichel (m2) deckten signifikante Unterschiede fr die
Messwerte der Gruppen 4 (VSPO3) und 5(VS) (p<0,006) und fir die Gruppen 3 (SW), 6 (WS)
und 7 (BK) sogar hoch signifikante Unterschiede (p<0,001) auf. Dagegen waren in den Gruppen
1 (VSPO1), 2(VSPO2) und 8 (KTRL) fir dieses Zeitintervall keine signifikanten Unterschiede
festzustellen (p>0,006).
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Beim Vergleich der Werte der Messungen vor dem Bleichen (m0) und nach der Lagerung in
kinstlichem Speichel (m2) waren lediglich fir die Gruppe 1 (VSPO1) signifikante (p<0,006)
und fir die Gruppe 7 (BK) sogar hochsignifikante (p<0,001) Unterschiede zu beobachten. Die
Anzahl der untersuchten Proben war in der Gruppe 7 (BK) fur die Messung m2 verringert
(n=23), da ein Zahn dieser Gruppe wéhrend der dritten Mikrohdrtemessung der Messung m2
frakturierte. Infolgedessen anderte sich ebenso die Anzahl der untersuchten Proben fur die

Berechnung der Differenzen m1-m2 und m0-m2 in dieser Gruppe (n=23).

Tab. 18a: Mittelwerte und Standardabweichungen der Knoop-Mikroharte zu den Zeitpunkten m0, m1, m2 sowie
Mittelwerte und Standardabweichungen der Differenzen m0-m1, m1-m2 und m0-m2 mit p-Werten firr die Gruppen
1lhis4

Gruppe MW SW -Wert der
(Abk[]rpz[ljmg) Messung " (KHN) | (KHN) Differens
Messzeitpunkt
m0 24 256,7 83,6
ml 24 259,0 88,7
1(vsPol) m2 24 265,6 86,0
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 -2,3 20,3 0,57
ml1-m2 24 -6,6 17,1 0,03
m0-m2 24 -8,8 13,3 0,003*
Messzeitpunkt
m0 24 278,9 75,2
ml 24 287,8 70,2
2 (VSPO2) m2 24 295,7 75,1
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 -8,9 27,2 0,49
ml1-m2 24 -79 20,7 0,10
m0-m2 24 16,8 27,0 0,01
Messzeitpunkt
m0 24 254,3 59,7
ml 24 190,9 67,5
3(SW) m2 24 267,6 59,4
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 63,4 56,3 <0,0005**
ml1-m2 24 -76,7 47,7 <0,0005**
m0-m2 24 -13,3 34,9 0,05
Messzeitpunkt
m0 24 273,0 78,5
ml 24 263,4 74,6
4 (VSPO3) m2 24 274,8 73,3
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 9,6 30,1 0,10
ml1-m2 24 -11,5 18,5 0,005*
m0-m2 24 -1,8 26,9 0,44

MW=Mittelwert, SW= Standardabweichung, n=Anzahl der Proben, signifikante Unterschiede sind hervorgehoben
(p>0,006 n.s., p<0,006 *, p<0,001 **, Wilcoxon-Test, Bonferroni), mO=Mikroh&rtemessung vor dem Bleichen,m1=
Mikrohdrtemessung unmittelbar nach dem Bleichen, m2= Mikrohdrtemessung nach 6 Wochen Lagerung in
Remineralisationslésung
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Tab. 18b: Mittelwerte und Standardabweichungen der Knoop-Mikrohérte zu den Zeitpunkten m0, m1, m2 sowie
Mittelwerte und Standardabweichungen der Differenzen m0-m1, m1-m2 und m0-m2 mit p-Werten fiir die Gruppen
5 bis 8

Gruppe MW SW -Wert der
(Akale[:mg) Messung " (KHN) | (KHN) Differens
Messzeitpunkt
mO0 24 305,1 87,8
ml 24 292,2 80,2
5(VS) m2 24 | 3144 81,5
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 12,8 62,6 0,36
ml1-m2 24 -22,1 38,5 0,002*
m0-m2 24 -9,3 36,4 0,17
Messzeitpunkt
m0 24 282,8 81,6
ml 24 190,6 67,0
6 (WS) m2 24 278,3 79,6
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 92,2 50,2 <0,0005**
ml1-m2 24 -87,7 51,7 <0,0005**
m0-m2 24 4.5 44,6 0,93
Messzeitpunkt
m0 24 271,9 51,8
ml 24 113,5 20,3
7 (BK) m2 24 177,2 34,8
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 158,4 59,7 <0,0005**
ml1-m2 24 -64,1 25,4 <0,0005**
m0-m2 24 97,0 63 <0,0005**
Messzeitpunkt
m0 24 285,0 106,7
ml 24 274,4 94,8
8 (KTRL) m2 24 285,0 96,9
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 10,7 38,5 0,15
ml1-m2 24 -10,6 33,4 0,08
m0-m2 24 0,1 22,2 0,89

MW=Mittelwert, SW= Standardabweichung, n=Anzahl der Proben, signifikante Unterschiede sind hervorgehoben
(p>0,006 n.s., p<0,006 *, p<0,001 **, Wilcoxon-Test, Bonferroni), mO=Mikrohdrtemessung vor dem Bleichen,m1=
Mikrohé&rtemessung unmittelbar nach dem Bleichen, m2= Mikroh&rtemessung nach 6 Wochen Lagerung in
Remineralisationslésung

Die Messwerte der Tabellen 18 a und b und sind in Abbildung 35 grafisch als Box-and-whisker
plots dargestellt. Aus dieser Darstellung wird ersichtlich, dass die starkste Hartereduktion bei
den Versuchszéhnen der Gruppe 7 (BK) vorlag. Auch die Harte der Z&hne der Gruppen 3 (SW)
und 6 (WS) verringerte sich nach den Bleichbehandlungen signifikant. Jedoch war nach der
Lagerung in kunstlichem Speichel bei diesen drei Gruppen ebenso eine deutliche Zunahme der
Mikroharte im Bezug zu den direkt nach dem Bleichen gemessenen Werten (m1l-m2)
festzustellen. Lediglich die Schmelzoberflachen der Gruppe BK erlangten die Hérte ihrer
anfanglichen Grundwerte nicht wieder (p<0,001, Wilcoxon-Test). Die Gruppen 1 (VSPOL1),
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2 (VSPO2), 4 (VSPO3) sowie 5 (VS) und die Kontrollgruppe (KTRL) zeigten keine bedeut-
samen Anderungen der Mikroharte nach dem Bleichen.

Wahrend der Remineralisierungsphase (m1-m2) kam es in den Gruppen 3 (SW), 4 (VSPO3),
5 (VS), 6 (WS) und 7 (BK) zu einer signifikanten Zuname der Mikrohérte. Die Oberflachen-
mikrohérte der Probenzéhne der Gruppe 1 (VSPO1) war nach der Bleichbehandlung und daran
anschlieBender Lagerung in kinstlichem Speichel (m0-m2) sogar signifikant angestiegen
(p<0,006).
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Abb. 35: Darstellung der Knopp-Mikrohérte (KHN) zu den Zeitpunkten m0, m1 und m2 fiir die Gruppen 1 bis 8 als
Box-and-whisker plots. WP= Wasserstoffperoxid, NC= Natriumchlorit. Die dicken schwarzen Linien stellen die
Mediane dar. Ausreifler sind als Kreise gekennzeichnet.

Die Ergebnisse des Mann-Whitney-U-Tests zum Vergleich der Differenzen der Mikrohartewerte
zwischen den acht Gruppen sind in den nachstehenden Tabellen 19, 20 und 21 wiedergegeben,
wobei signifikante Werte zur besseren Ubersicht dunkel unterlegt wurden. Die Differenzen der
Mittelwerte sind vor und nach dem Bleichen (m0-m1, Tab 19), nach Bleichbehandlung und nach
der Lagerung in kinstlichem Speichel (m1-m2, Tab. 20) und vor der Bleichbehandlung und der
sechswochigen Einlagerung (m0-m2, Tab 21) errechnet worden. Aus den Tabellen 19, 20 und 21
wird ersichtlich, dass sich die Differenzen der Knoop-Mikrohartewerte der Gruppen 1 (VSPO1),
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2 (VSPO2) und 4 (VSPO3), in denen der ,,Paint-on“-Lack auf Basis von 2 % Wasserstoffperoxid
mit unterschiedlicher Anwendungsdauer verwendet wurde, nach den Zeitintervallen m0-m1,
m1-m2 und m1-m2 nicht signifikant voneinander unterschieden. Zudem wurden zu den drei
Zeitintervallen (m0-m1, m1-m2, m0-m2) keine signifikanten Unterschiede jener Differenzen der
Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO2) und 4 (VSPO3) zu den jeweiligen Differenzen der Gruppe 5
(VS: 3,3 % Wasserstoffperoxid) und der Kontrollgruppe (KTRL) festgestellt. Die
Mikrohértedifferenzen der Bleichmittel der Gruppen 3 (SW) und 6 (WS) — mit jeweils 5,9 %
Wasserstoffperoxid — unterschieden sich untereinander zu keinem der drei Zeitintervalle
signifikant. Im Zeitintervall m0-m1 unterschieden sich die Gruppen 3 (SW) und 6 (WS) dagegen
jedoch signifikant von den Gruppen 1 (VSPO1), 2 (VSPO 2), 4 (VSPO3), 5 (VS), 7 (BK) sowie
von der Kontrollgruppe. Die Mikrohdrtedifferenzen der Gruppen 3 (SW) und 6 (WS)
unterschieden sich nach dem Intervall m0O-m2 nur noch von der Gruppe 7 (BK). Die
Mikrohértedifferenzen des Natriumchlorit enthaltenden Bleichmittels der Gruppe 7 (BK)
unterschieden sich nach dem Intervall m0-m1 signifikant von allen anderen Gruppen.

Nach dem Zeitintervall m1-m2 unterschieden sich die Mikrohértedifferenzen der Gruppe 7 (BK)
von allen Gruppen auBer denen der Gruppen 3 (SW) und 6 (WS). Die Mikrohartedifferenzen der
Gruppe 7 (BK) unterschieden sich nach dem Zeitintervall m0-m2 signifikant von allen anderen
Gruppen (VSPO1, VSPO 2, VSPO3, SW, VS, WS, KTRL). Diese Gruppen wiesen fur die
jeweiligen Mikrohéartedifferenzen nach dem Zeitintervall m0-m2 keine signifikanten
Unterschiede zueinander auf.

Fur das Zeitintervall m0-m1 unterschieden sich nur die Differenzen der Gruppen 6 (WS) und 7
(BK) signifikant von der Differenz der Kontrollgruppe, wéhrend sich nach dem Intervall m1-m2
neben diesen Differenzen ebenfalls die Differenz der Gruppe 3 (SW) signifikant von der der
Kontrollgruppe unterschied. Im Zeitintervall der Messung vor der Bleichbehandlung bis nach
sechs Wochen Lagerung in kinstlichem Speichel (m0-m2) unterschied sich lediglich die
Differenz der Mikrohartewerte der Gruppe 7 (BK) von der entsprechenden Differenz der
Messwerte der Kontrollgruppe.
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Tab. 19: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen der Knoop-Mikrohértewerte zwischen den acht Gruppen im
Zeitintervall m0-m1

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(SW) [ 4(vsPo3) | 5(VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 1
3 (SW) <0,0005 <0,0005
4 (VSPO3) | 0,103 0,070 0,001
5 (VS) 0,167 0,095 0,002 0,726
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,073 <0,0005 <0,0005
7 (BK) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) 0,122 0,097 0,002 0,918 0,902 <0,0005 <0,0005

Signifikante Werte (p<0,0018, Mann-Whitney-U-Test mit Bonferroni-Korrektur) sind grau unterlegt.

Tab. 20: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen der Knoop-Mikrohdrtewerte zwischen den acht Gruppen im
Zeitintervall m1-m2

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(SW) [ 4(vsPo3) | 5(VS) 6 (WS) 7 (BK)
2(VSP0O2) | 0,869
3(SW) <0,0005 <0,0005
4 (VSPO3) | 0,317 0,458 <0,0005
5 (VS) 0,076 0,224 <0,0005 0,477
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,578 <0,0005 <0,0005
7 (BK) <0,0005 <0,0005 0,371 <0,0005 <0,0005 0,097
8 (KTRL) 0,805 0,984 <0,0005 0,711 0,240 <0,0005 <0,0005

Signifikante Werte (p<0,0018, Mann-Whitney-U-Test mit Bonferroni-Korrektur) sind grau unterlegt.

Tab. 21: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen der Knoop-Mikrohéartewerte zwischen den acht Gruppen im
Zeitintervall m0-m2

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(Sw) | 4(vsPo3) | 5(vS) 6 (WS) 7 (BK)
2(VSPO2) | 0,030
3(SW) 0,496 0,853
4 (VSPO3) | 0,550 0,089 0,232
5 (VS) 0,861 0,439 0,695 0,386
6 (WS) 0,224 0,073 0,143 0,578 0,332
7 (BK) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) 0,240 0,037 0,122 0,726 0,244 0,853 <0,0005

Signifikante Werte (p<0,0018, Mann-Whitney-U-Test mit Bonferroni-Korrektur) sind grau unterlegt.
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6. DISKUSSION

6.1 Diskussion von Material und Methode

6.1.1 Versuchszahne

Die Aufhellungsféhigkeit der Bleichtherapie in vivo unterliegt vom Prinzip her der chemischen
GesetzmaRigkeit der Oxidation von chromogenen Verbindungen auf molekularer Ebene
(KIELBASSA & ZANTNER, 2001). Diese Bleichféhigkeit wurde auch in vitro bei Untersuchungen
verschiedener zur Zahnaufhellung anwendbarer Bleichmittel gefunden (LEONARD et al., 1998;
WHITE et al., 2003; WIEGAND, 2005). In der vorliegenden Studie sollten unter anderem die
Aufhellungseffektivitat und maégliche strukturelle Veranderungen der Zahnhartsubstanzen von
Versuchszdhnen durch die jeweiligen Bleichmaterialien aufgezeigt werden. Die Wahl der zu
untersuchenden Zahnhartsubstanzen zum Zweck dieser Untersuchungen fiel in dieser Studie auf
menschliche Versuchszdhne. In-vitro-Proben aus menschlichem Zahnmaterial kamen schon im
Rahmen von Studien dhnlicher Thematik zur Anwendung (BEN-AMAR et al., 1995; POTOCNIK et
al., 2000; AuscHILL et al., 2002; SULIEMAN et al., 2003).

Von verschiedenen Autoren wurden in der Vergangenheit jedoch auch in In-vitro-
Untersuchungen zu dhnlichen Themen Rinderzéhne herangezogen (KwoN et al., 2002; ATTIN et
al., 2003; TAM et al., 2005; WIEGAND, 2005). Diese weisen in ihrer Zusammensetzung eine hohe
Kompatibilitdt zur humanen Zahnhartsubstanz auf (ESSER, 1998) und sind leichter in gréReren
Mengen verfugbar als das humane Pendant. Jedoch weisen diese auch gewisse Unterschiede zur
humanen Zahnhartsubstanz auf. So ist zum Beispiel der bovine Schmelz pordser als humaner
Schmelz (EDMUNDS et al., 1988). Die erhtéhte Porositat des Rinderzahnschmelzes kdnnte eine
erhohte Penetrationsmaglichkeit der zu untersuchenden Bleichmittel zur Folge haben. Dadurch
konnte es zu einer Verbesserung der Effektivitat der Bleichmittel kommen, was letztendlich zu
falschen Riickschliissen beziiglich der Aufhellungsfahigkeit fiihren wiirde. Uberdies beschrieben
ZIMMERMANN und Hopp (2006) den Fehlschlag, Rinderzéhne mit verschiedenen Farblésungen
gleichmaRig einfarben zu konnen, und versuchten zu diesem Zweck, Prufkorper aus Mammut-
Elfenbein zu verfarben. Mit diesen sollte eine einfache, standardisierte und reproduzierbare
Methode zur Testung von Bleichmitteln gefunden werden. Beim Mammut-Elfenbein handelt es
sich jedoch um eine eher dem menschlichen Zahnbein ahnliche Substanz, mit einer weichen
Oberflache und einer durch eine knorpeldhnliche Zwischensubstanz hohen elastischen

Verformbarkeit. Die Anwendung von Elfenbeinproben in dieser Studie mit dem Ziel der
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Beurteilung von Veranderungen menschlicher Schmelzoberflachen durch verschiedene Bleich-
mittel hatte Ergebnisse mangelnder Kompatibilitat zu den zugrunde liegenden Fragestellungen

aufgrund der strukturellen Unterschiede zwischen den Materialen beftirchten lassen.

6.1.2 Verfarbung der Versuchszahne

Die Genese extrinsischer Verfarbungen wird von verschiedenen Autoren als externe
Auflagerung von Chromogenen verschiedener Art auf die Zahnoberflache beschrieben (WEBER,
1999a; SCHMIDSEDER et al., 1998; KIELBASSA & WRBAS, 2000b; GREENWALL 2001). Externe
Zahnverfarbungen lassen sich unter Einsatz von Polierpasten oder Pulverstrahlgeréten
beseitigen. Bei diesen Verfarbungen ist in der Regel keine Bleichtherapie indiziert (ATTIN und
KIELBASSA, 1995).

Intrinsische Verfarbungen resultieren durch Chromogene verschiedener Art, die innerhalb der
Zahnhartsubstanz lokalisiert sind und somit durch eine Zahnreinigung von auf’en nicht
entfernbar sind. Um sicherzustellen, dass es sich bei den im Rahmen dieser Studie zu
bleichenden Diskolorationen nicht um extrinsische Verfarbungen handelte, wurden sémtliche
Zahnoberflachen vor Versuchsdurchfiihrung von auflen griindlich gesaubert. Auf diese Weise
resultierten Proben, die ausschliel3lich intrinsisch verfarbt waren. Zur Verfarbung wurden
Rotwein und Schwarztee verwendet. Diese Mittel wurden schon in vorherigen In-vitro-Studien
zur Verfarbung von Testkorpern angewendet (GuLTz et al., 1999; JOINER et al., 2004b;
ZIMMERMANN & HoprpP, 2006). SULIEMAN, ADDY und ReEs (2003) stellten in einer Untersuchung
fest, dass menschliche Versuchszahne, die mit Tee intern eingeféarbt waren, ein reproduzierbares
In-vitro-Modell zum Evaluieren von Bleichmaterialien darstellen. Dieses Modell kann (mit der
Einschréankung, keine In-situ- oder In-vivo-Daten zu erhalten) dazu verwendet werden, viele
Aspekte des Bleichens vitaler Zahne zu untersuchen (SULIEMAN et al., 2003).

Bei den verwendeten menschlichen Versuchszdhnen war jedoch festzustellen, dass der Grad der
Verfarbungen der einzelnen Proben unterschiedlich ausfiel. So war es nicht moéglich, bei allen
Versuchszahnen nach Einfarbung die gleiche Zahnfarbe als Ausgangswert zu erreichen, da
natlrliche Zahne aufgrund von Form, Grundfarbe, Zahnhartsubstanzdicke und Oberflachen-
beschaffenheit variieren. Jedoch wurde vor den Bleichtherapien durch die exakte Bestimmung
der Ausgangszahnfarbe jeder einzelnen Probe sowohl durch digitale Farbmessung mittels
SpectroShade als auch durch visuelle Farbbestimmung unter Verwendung der beiden
konventionellen Farbskalen sichergestellt, dass eine Zahnfarbe von mindestens A3 auf der Vita
Classic-Farbskala erreicht war. Hierbei muss kritisch angemerkt werden, dass Diskolorationen,
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die Patienten veranlassen, Home-Bleaching-Materialien zu verwenden, oft nicht dieses hohe
Ausmall an Verfarbung darstellen. Dennoch wurde dieser hohe Grad an Verfarbung flr die
Proben gewahlt, um allen Bleichmaterialien zu ermdglichen, ein gentigendes Wirkungsspektrum
aufzeigen zu konnen. In der Literatur finden sich Angaben, welche die Wahl solcher
Verfarbungen menschlicher Versuchszahne zum Zweck der Untersuchung von verschiedenen
Bleichmitteln bestatigen (NATHOO et al., 2002; BRUNTON, 2004; DELIPERI et al., 2005).

Die Verwendung eines nichthumanen Probenmaterials, wie von Zimmermann und Hopp (2006)
vorgeschlagen, hatte nach dessen Verfarbung eine anndhernd gleiche Ausgangsfarbe aller zu
untersuchenden Proben zur Folge gehabt. Jedoch ware bei der Verwendung nichthumanen
Materials die Validitdt der In-vitro-Daten in Bezug auf die Beurteilung von Oberflachen-
verdnderungen des menschlichen Zahnschmelzes und der Bleicheffizienz der jeweiligen
Homebleaching-Methoden auf menschliche Zahnhartsubstanzen beeintrachtigt worden. Dariiber
hinaus stehen zukiinftig noch weitere Untersuchungen aus, um die Ubertragbarkeit der Effizienz
dieses Verfahrens auf humane Z&hne zu untersuchen (ZIMMERMANN & Hopp, 2006).

In verschiedenen Studien wurden interne Verfarbungen durch die Einlagerung der Versuchs-
zéhne in Blut und die daraus resultierende Farbanderung durch das Hamoglobin beschrieben
(HorN et al., 1998; ARI et al., 2002). Die Versuchszéhne durch Hamoglobin zu verfarben,
erschien in der vorliegenden Studie mit dem Ziel der Untersuchung der Aufhellungseffektivitat
von Bleichmitteln zur hauslichen Anwendung nicht notwendig, da durch Rotwein und Tee eine

ausreichende Diskoloration erreicht wurde.

6.1.3 Klnstlicher Speichel

In der Literatur beschrieben verschiedene Autoren von In-vitro-Studien zur Thematik des
Zahnbleichens die Verwendung von nattrlichem menschlichen Speichel (ARl et al., 2002;
SPALDING et al., 2003; WHITE et al., 2003). Demgegeniber lassen sich aber auch In-vitro-
Studien finden, die kiinstlichen Speichel als Aufbewahrungsmedium und Remineralisations-
flissigkeit verwenden (JOSEY et al., 1996; RODRIGUES et al., 2001; BASTING et al., 2003; DE
OLIVEIRA, 2003; ATTIN et al., 2004). Die in dieser In-vitro-Studie verwendeten Proben wurden in
kinstlichem Speichel gelagert, um zum einen die klinische Situation der Mundhohle zu
simulieren und zum anderen die experimentellen Bedingungen zu standardisieren. Sowohl fir
Speichel natlrlicher Genese als auch bei kinstlich hergestellten Speichellésungen sollte
berucksichtigt werden, dass Speichel als wichtiges Schutzsystem anzusehen ist, welches auch bei

der In-vitro-Versuchsdurchfuhrung nicht auBer Acht gelassen werden darf. Speichel spielt eine
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wichtige Rolle bei der Remineralisation von Zahnschmelz (ATTIN et al., 2000). In verschiedenen
In-vitro-Studien wurde Speichel als Remineralisationslésung verwendet, um Schmelzl&sionen
wieder zu harten (BUSKES et al., 1985; MEYER-LUECKEL et al., 2004). Daher wurden die Proben
zwei Wochen vor Versuchsbeginn in kinstlichem Speichel gelagert, um deren Schmelz-
oberflachen einheitlich zu remineralisieren. VVon einer Demineralisation der Schmelzproben war
nach der Anwendung der Féarbelésung auszugehen, da diese Rotwein enthielt. Beim Kontakt von
Rotwein mit Schmelzoberflachen von langer als 120 Sekunden kann es aufgrund des niedrigen
pH-Wertes zu Demineralisierungen kommen (LUPI-PEGURIER et al., 2003).

Wahrend des Zeitraums der Bleichanwendung bis zur Beendigung der letzten Mikroharte-
messungen (sechs Wochen nach dem Abschluss der Bleichtherapie) wurden die Versuchszéhne
ebenfalls in kunstlichem Speichel gelagert, um die Remineralisierungsvorgénge des Speichels in
der klinischen Situation zu beriicksichtigen. In vivo ist die Zusammensetzung von menschlichem
Speichel je nach Alter, Geschlecht und Zustand des Individuums starken Schwankungen
unterworfen. Die Zusammensetzung héangt letztlich sowohl von der Sekretionsrate, dem
Stimulationsgrad, der Art und Dauer der Stimulation als auch vom Funktionszustand der
vorherrschenden Speicheldriise ab. Die Konzentrationen von Calcium und Phosphat der
Remineralisationslosung betrugen 1,53 mM beziehungsweise 0,9 mM. Diese Werte sind etwa so
hoch wie der durchschnittliche Inhalt von natiirlichem menschlichen Speichel (PorF et al., 1997).
Die in Hinsicht auf die erwédhnten Mineralstoffe als Uberséttigt zu bezeichnende kiinstliche
Speichellésung unterlag keinen individuellen Schwankungen und gewahrleistete so konstante,
reproduzierbare Versuchsbedingungen. Bei Ubertragung der in dieser Studie unter In-vitro-
Bedingungen gefundenen Werte auf die klinische Situation muss jedoch die Individualitat des
menschlichen Speichels berticksichtigt werden. Des Weiteren muss auch kritisch angemerkt
werden, dass niedrige pH-Werte der getesteten Bleichprodukte in vitro nicht durch die im
natrlichen Speichel wirksamen Puffersysteme, wie zum Beispiel den Bikarbonatpuffer,

verandert werden konnten.

6.1.4 Simulation der Mundhohle in vitro

Bei Betrachtung der Effizienz von Bleichmaterialien in vivo wurde beschrieben, dass unter einer
Bleichschiene in geschlossenem Mund eine Temperatur von etwa 37 °C herrscht. Dagegen wird
bei einer In-Office-Sitzung bei offenem Mund lediglich eine Temperatur von etwa 30 °C erreicht
(ZIMMERMANN & Hopp, 2006). Die Anwendung der in dieser Studie untersuchten Bleich-

materialien soll entsprechend den jeweiligen Gebrauchsanweisungen bei geschlossenem Mund
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erfolgen. Daher wurden die Versuchszahne nach Applikation der Bleichmaterialien bei einer
Temperatur von 37 °C in einem Brutschrank gelagert, um die Temperatur den klinischen
Verhaltnissen bei geschlossenem Mund anzupassen. Diese Temperatur wurde von verschiedenen
Autoren bei Verwendung von kiinstlichem Speichel ebenfalls gewahlt (DE FREITAS et al., 2002;
Lores et al., 2002).

Es ist dulRerst schwierig, die Art und das Ausmal} der Speichelpenetration in fliissige Bleichgele,
Bleichstreifen oder Bleichschienen bei In-vitro-Untersuchungen zu simulieren (ATTIN et al.,
2005). Daher wurden die Proben wahrend des Bleichvorgangs mit feuchten Baumwolltiichern
bedeckt. Diese waren zuvor mit kinstlichem Speichel getrdnkt worden. Auf diese Weise wurde
berticksichtigt, dass die Zahne unter in In-vivo-Bedingungen wahrend der mundgeschlossenen
Anwendung von Bleichmitteln mit Speichel in Bertihrung kommen. Insbesondere ist diese
Tatsache bei der Anwendung von Bleichgelen (Gruppen 1-4) und Bleichstreifen, die nicht eng
anliegen (Gruppe 6), zu bericksichtigen. Aufgrund seiner benetzenden, spllenden und
abpuffernden Funktion besteht die Mdglichkeit, dass geringe Mengen von Speichel in das
aufgetragene Gel diffundieren (ZANTNER et al., 2007) oder dass geringe Mengen von Gel
abgespilt werden. Durch die abpuffernde Funktion besteht die Mdglichkeit, dass der pH-Wert
des Bleichmittels verandert wird. Zudem kommt es durch die Diffusion des Speichels in das
Bleichgel zu einer Verdiinnung des Bleichwirkstoffes. Die Mdglichkeit der Speichelpenetration
in das Bleichgel beziehungsweise deren zuvor beschriebene Folgen, die zu einer Anderung in der
Kinetik der jeweiligen Bleichmittel fihren kénnen, wurden durch die Verwendung von feuchten
Baumwolltiichern simuliert. Hierbei muss aber beachtet werden, dass es sich lediglich um eine
Simulation der Speicheldiffusion handelt, die in vivo durchaus ein anderes Ausmald annehmen
konnte. So konnte die Maoglichkeit der erhohten Speichelpenetration in das Bleichgel durch
individuelle Faktoren nicht berucksichtigt werden. Solche Faktoren stellen zum Beispiel
Zungendruck, Mundbewegungen oder Abtransport von Bleichgel durch Unterdruck beim

Schluckreflex dar.

6.1.5 Verwendete Farbskalen

In dieser Studie wurden zur visuellen Farbbestimmung sowohl die Vita Classic-Farbskala als
auch die Chromascop Complete-Farbskala angewendet. HUGO et al. (2005) bezeichneten die
Vita Classic-Skala als den Farbring, der in der Zahnmedizin bis dato am h&ufigsten verwendet
wurde und bis heute als Standard gilt. Dennoch wurde fiir diesen Farbring der Nachteil

festgestellt, dass die Spanne der enthaltenen Farben nicht das komplette Spektrum von
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natrlichen und gebleichten Zahnfarben abdeckt (GOODKIND et al., 1987; SCHWABACHER et al.,
1990). Desweiteren sind die Farbdifferenzen (AE) und die Abstdnde der Helligkeitswerte (AL)
keineswegs dquidistant und variieren erheblich (StoLL et al. ,2008).

Um diesen Nachteilen bei der Verwendung der Vita Classic-Farbskala Rechnung zu tragen und
die Aufhellungseffektivitat der angewendeten Bleichmittel in vitro valide darzustellen, kam
daher in dieser Untersuchung sowohl fir die visuelle als auch fiir die digitale Farbmessung die
Chromascop Complete-Farbskala zur Anwendung. Diese Farbskala besitzt acht Farbstufen mehr
als der bisherige Standard der Vita Classic-Skala. VVor allem im Bereich der hellen Farben soll
mit der Chromascop Complete-Farbskala eine differenziertere Messung ermdglicht werden. Die
AE-und AL-Werte variieren im Gegensatz zur Vita Classic-Farbskala nicht so stark.

Die Messreihen, die mit der Vita Classic-Farbskala durchgefiihrt wurden, erfolgten, um einen
Vergleich zu alteren Messwerten von in der Vergangenheit durchgefuhrten Studien zur Unter-
suchung von verschiedenen Bleichmitteln zu erhalten. Des Weiteren wurden die Korrelationen
der Vita-Messwerte mit den Messwerten der Chromascop Complete-Farbskala (visuell und
computergestitzt) errechnet, um generell darzustellen, inwiefern die Messwerte der
unterschiedlichen Farbskalen tbereinstimmen. Anschlielend sollten mdgliche Unterschiede der
Messwerte zwischen den angewendeten Farbskalen aufgrund des zuvor beschriebenen Nachteils

durch direkten Vergleich der Resultate der Messungen dargestellt werden (siehe 6.2.3.3).

6.2 Diskussion der Ergebnisse

6.2.1 Die pH-Werte der Bleichmittel

Die in dieser In-vivo-Studie untersuchten Bleichmittel besaBen pH-Werte unterschiedlichen
AusmaRes. Niedrige pH-Werte sind fir eine Harteminderung des Zahnschmelzes durch De-
mineralisation und daruber hinaus fur das Entstehen von Erosionen verantwortlich zu machen
(Lussi et al., 1995; ATTIN et al., 2003). Nach der Anwendung des Bleichprodukts Odol-med3
Samtweiss Beauty-Kur (BK, Gruppe 7), welches als Wirkstoff Natriumchlorit enthielt, wurden
erheblich starkere Minderungen der Mikrohérte gefunden als bei den Bleichprodukten der
ubrigen Gruppen. Im Vergleich zur Oberflachenhéarte des Zahnschmelzes der anderen Gruppen
nach Bleichanwendung zum Zeitpunkt m1 waren die Messwerte der Gruppe 7 (BK) signifikant
geringer. Dartiber hinaus wurden noch sechs Wochen nach Remineralisation in kinstlichem
Speichel bei Betrachtung der Knoop-Mikroharte verminderte Werte in dieser Gruppe gefunden,

die die Grundwerte von mO nicht wieder erreichten. Neben dem Bleichwirkstoff war in einem
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Bestandteil dieses Bleichmittelsystems Zitronensaure als stark saure Komponente enthalten. Die
pH-Wert-Messung ergab einen niedrigen Wert von 3,7 fir diesen Bleichmittelbestandteil des
Dreikomponenten-Systems. Es ist daher zu hinterfragen, inwiefern die Reduktion der Mikrohérte
der Schmelzoberflache bei Verwendung des natriumchlorithaltigen Produkts auf den niedrigen
pH-Wert dieses sauren Bleichmittelbestandteils zuriickzufiihren ist. SHANNON et al. (1993)
stellten die Vermutung an, dass mit abfallender Aziditat eines Bleichmittels die Wahrschein-
lichkeit von Verdnderungen der Schmelzoberflache zu steigen scheint. FEATHERSTONE et al.
(1983) machten pH-Werte unter 5,5 fir Schmelzdemineralisationen verantwortlich. Bei der
Beurteilung des AusmaRes der Oberflachenveranderungen durch Bleichprodukte sollte also die

Aziditat des verwendeten Produktes nicht auBBer Acht gelassen werden.

6.2.2 Aufhellung der Versuchszdhne

Alle in dieser Studie untersuchten Bleichmittel flihrten in vitro nach der jeweiligen
Anwendungszeit zu einer signifikanten Aufhellung der Versuchszdhne. Zum Vergleich der
Effektivitat der einzelnen Bleichmittel untereinander scheint die hier gewahlte VVorgehensweise
adaquat. Bei Einschétzung der Aufhellungseffektivitdt der verwendeten Bleichmittel ist jedoch
die Tatsache zu beachten, dass die Zahnfarben zum Zeitpunkt vor dem Bleichvorgang (m1) sehr
dunkel waren, um den Bleichmitteln im Rahmen der Bleichbehandlung ein geniigendes
Wirkungsspektrum einzurdumen. Es ist hierbei kritisch zu hinterfragen, ob die in dieser Studie
ermittelten Aufhellungseffektivitaten auch bei Zahnen mit geringer Diskoloration in vollem
Umfang zu finden sind. Diese kritische Sicht bei der Einschéatzung der Wirksamkeit der ver-
wendeten Bleichmittel muss auch bei der Betrachtung der Art der Verfarbung aufrechterhalten
werden. So ist es fraglich, ob Verfarbungen anderer Genese bei Zahnen in vivo ein exakt gleiches
Bleichverhalten aufweisen, wie es bei Diskolorationen mit Rotwein und Tee bei extrahierten
Zahnen der Fall war. Der Bleichmechanismus der Aufhellung durch Oxidation der fir die
Verfarbung verantwortlichen chemischen Verbindungen ist jedoch gleich. Bei dem in dieser
Studie durchgefuhrten Vergleich der Aufhellungseffektivitaiten von verschiedenen Bleich-
produkten ist dabei kein Einfluss auf die Ergebnisse zu erwarten. Bei der Einschatzung der
Aufhellungseffektivitat sollte zudem beriicksichtigt werden, dass keine Probezahne mit hoher
Transluzenz des Schmelzes verwendet wurden. Diese erscheinen nach der Bleichbehandlung

eher grau als weill (GREENWALL, 2001).
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6.2.3 Messwerte der Zahnfarbveranderungen

6.2.3.1 Chromascop Complete-Farbskala

Die Verwendung von unterschiedlich konzentriertem Wasserstoffperoxid (2 %, 3,3 % und
5,9 %) hatte, gemessen mit der Chromascop Complete-Farbskala, unterschiedliche Aufhellungen
der untersuchten Proben zur Folge. Die hochste Aufhellungseffektivitat wurde sowohl visuell als
auch computergestitzt fur die hdchst konzentrierten Bleichmittel Blend-a-med Whitestrips (WS)
und Colgate Simply White (beide 59 % WP) gefunden. Die Verwendung des niedrig
konzentrierten Bleichlackes VivaStyle Paint On (2 % WP) hatte nach den Farbmessungen — trotz
der Variation der Anwendungsdauer in drei verschieden Gruppen - die geringste
Aufhellungseffektivitat der untersuchten Bleichmittel auf \Wasserstoffperoxidbasis. Mit der
computergestiitzten Farbbestimmung konnten mit der Chromascop Complete-Farbskala
signifikante Unterschiede zwischen dem niedrigst konzentrierten Bleichmittel (2 % WP) und den
hochst konzentrierten Bleichmitteln (5,9 % WP) aufgedeckt werden. Ebenso konnte ein
signifikanter Unterschied des Aufhellungsvermoges zwischen dem 5,9 % Wasserstoffperoxid
enthaltenden Zahnaufhellungsstreifen (WS) und einem Bleichmittel auf Basis von 3,3 % Wasser-
stoffperoxid (VivaStyle, VS) gemessen werden. Zwischen diesem Bleichmittel auf Basis von
3,3 % Wasserstoffperoxid und den ,,Paint-on*“-Lacken mit 5,9 % und 2% Wasserstoffperoxid
bestanden numerische Unterschiede zwischen den Differenzen der Mittelwerte (m0 zu ml).
Jedoch haben sich diese nach der Berechnung mit dem Mann-Whitney-U-Test (Bonferoni-
korrektur: a’=0,0018) als nicht signifikant herausstellt. Dennoch ist aus den Ergebnissen der
vorliegenden Studie zu ersehen, dass die Konzentration von Wasserstoffperoxid — entgegen
verschiedentlich publizierter Ergebnisse vorangegangener Studien — eindeutig einen Einfluss auf

die Aufhellungseffektivitat der angewendeten Bleichprodukte hatte.

6.2.3.2 Ubereinstimmung zwischen visueller und digitaler Messung

Die in dieser In-vitro-Studie mittels konventioneller Farbskala gemessenen Chromascop
Complete-Werte zeigten, dass das menschliche Auge fahig ist, signifikante Farbunterschiede
zwischen zwei Proben zu detektieren. Trotz der bekannten Fehlermdglichkeiten bei der
Farbbestimmung mit dem bloBen Auge wurden signifikante Unterschiede der Aufhellungs-
effektivitat fur das 2 % Wasserstoffperoxid enthaltende Bleichprodukt zu den jeweils héher

konzentrierten Bleichmitteln (3 % und 59 % WRP) festgestellt. Zwischen diesen hoher
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konzentrierten Bleichmitteln konnte jedoch mittels visueller Farbmessung vom menschlichen
Augen kein signifikanter Unterschied mehr beobachtet werden. Die computergestitzte
Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Skala (SpectroShade) detektierte dagegen auch
unter den hoher konzentrierten Produkten (3,3 % und 5,9 % WP) signifikante Aufhellungs-
unterschiede. Der signifikante Unterschied der Aufhellung fir das 2 % Wasserstoffperoxid
enthaltende Bleichprodukt zu den hoher konzentrierten Bleichmitteln wurde auch mit der
computergestitzten Methode festgestellt. Die computergesteuerte Farbbestimmung mit der
Chromascop Complete-Skala ergab zusétzlich signifikante Unterschiede unter den Gruppen, die
Wasserstoffperoxid enthielten (2 %, 3,3 %, 5,9 % WP) und der Gruppe mit Natriumchlorit als
Bleichmittel. Mit der visuellen Farbbestimmung wurde dagegen weder ein Unterschied zwischen
dem niedrig konzentrierten ,,Paint-on“-Lack (2% WP) und dem Natriumchlorit-Bleichsystem
noch ein Unterschied zwischen dem Natriumchlorit-Bleichsystem und dem 3,3 % Wasserstoff-
peroxid enthaltenden Bleichgel erkannt. Demnach lieferte die computergesteuerte
Farbbestimmung mit SpectroShade in diesen Féllen eindeutig differenziertere und somit
aussagekraftigere Messwerte.

Dennoch ergab der Vergleich der beiden Chromascop Complete-Farbbestimmungsmethoden
(visuell und Spektralphotometer) in 45,8 % der Falle eine Ubereinstimmung der jeweiligen
Messwerte. Die vom verblindeten Untersucher mit Farbring bestimmten Farben wurden jedoch
durchschnittlich um 1,2 £ 5,2 Farbgrade hoher empfunden als die vom Computer gemessen
Farbwerte. Der hohe Korrelationskoeffizient nach Spearman von r=0,9 zeigte einen starken
gleichsinnigen Zusammenhang zwischen den digital und visuell gemessenen Messwerten
(p<0,01). Jedoch wiesen die vor dem Bleichvorgang visuell mit dem ,,Farbring” bestimmten
Zahnfarbengrundwerte (mo=baseline) im Vergleich zu den Grundwerten, die computergestitzt
errechnet worden waren, eine signifikant breitere Streuung auf. Mit der computergestitzten
Farbbestimmungsmethode waren folglich exaktere Messungen méglich. Dariiber hinaus wurde
zwischen den Messzeitpunkten m0 und m1 mit der visuellen Farbbestimmung eine Aufhellung
der Proben der Kontrollgruppe (KTRL) festgestellt, die lediglich mit Leitungswasser behandelt
worden war. Bei der Messung der Kontrollgruppe mit SpectroShade wurden dagegen keine
Veranderungen festgestellt. Die Objektivitat der computergestiitzten Messmethode wurde somit
deutlich aufgezeigt.

Die Werte der visuellen Farbbestimmung konnten andererseits die subjektive Beeinflussung des
menschlichen Auges beziehungsweise die psychische Suggestion durch die Erwartungshaltung
des verblindeten Untersuchers, dass wahrend der Behandlung eine Aufhellung stattgefunden

haben misste, aufzeigen. Im Rahmen dieser In-vitro-Untersuchung wurde zwar festgestellt, dass
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das menschliche Auge bei der Farbmessung mit der konventionellen Farbskala konstante Werte
erfasst, es bei dieser Messung jedoch gleichzeitig zu gewissen Abweichungen (bedingt durch
subjektive Beeinflussung) kommt. CULPEPPER zeigte 1970, dass die visuelle Farbbestimmung in
vielen Fallen nicht verlasslich und unprazise war. Der Eindruck von Farbe mit dem bloRen Auge
ist vielmehr subjektiv (nicht objektiv oder exakt messbar) und wird daher von jedem Individuum
in der Wahrnehmung unterschiedlich eingestuft (CuLpepPER, 1970; WYSzEKI et al., 1982;
BROWING, 2003). HuGO et al. (2005) beschrieben das Sehen als Zusammenwirken verschiedener
Prozesse wie physische Faktoren der Umgebung, physiologische Prozesse der Augen und
psychologische Zustdnde des menschlichen Gehirns. Alle diese variablen Faktoren, die
potenzielle Fehlerquellen darstellen, sollten durch die instrumentelle Farbmessung
(Kolorimetrie) ausgeschlossen werden, was das Erhalten von neutralen, reproduzierbaren
Ergebnissen zur Folge hat (HuGo et al., 2005). PAUL et al. (2002) und KOHLMEYER et al. (2002)
zeigten dartber hinaus gute Ergebnisse der Reproduzierbarkeit valider Messwerte von
verschiedenen Spektrometern auf.

Dennoch zeigt die hohe Korrelation der in dieser Studie visuell bestimmten Farbwerte mit den
digitalen Pendants, dass unabhéngig von den subjektiven Messungenauigkeiten durchaus
konstante Relationen bestehen. Beide Farbbestimmungsmethoden sind zur Beobachtung von
Farbverdnderungen gewissen Grades geeignet. Das verwendete Spektralphotometer lieferte
jedoch differenziertere und reproduzierbare Werte, die im Vergleich zur visuellen Farb-
bestimmung auch geringere Farbunterschiede signifikant aufdeckten. Daher scheint das in dieser
Untersuchung angewendete Spektralphotometer der visuellen Farbbestimmung aufgrund der
hoheren Objektivitat tberlegen zu sein. Die Anwendung des Spektralphotometers stellt somit
eine viel versprechende Methode dar, um Kklinische Zahnfarbveranderungen zu messen, die zum
Beispiel im Rahmen von Zahnaufhellungen in der zahnarztlichen Praxis auftreten oder im
Rahmen von klinischen Studien detektiert werden sollen. Als weiterer Vorteil der computer-
gesteuerten Farbbestimmung ist die hohe Standardisierung dieser Methode zu betrachten, die
Reproduzierbarkeit gewahrleistet, welche durch die visuelle Farbringbestimmung nicht erreicht

wird.

6.2.3.3 Vergleich mit der Vita Classic-Farbskala

Die Vita Classic-Skala, welche in der Zahnmedizin am hdufigsten angewendet wird, ist bis heute

als Standard anzusehen (HuGo et al., 2005). Dennoch wurden fir diese Farbskala verschiedene

Nachteile in Bezug auf die Vollstandigkeit der Spanne der enthaltenen Zahnfarben festgestellt
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(GooDKIND et al., 1987; SCHWABACHER et al., 1990; ZANTNER et al., 2006b). In der
vorliegenden Studie sollte unter anderem die Fragestellung erortert werden, ob die Chromascop
Complete-Farbskala der Vita Classic-Farbskala tatsachlich tberlegen ist. Aus diesem Grund
wurde die computergestutzte Auswertung der zuvor mit Spectroshade aufgenommenen Bilder
sowohl mit der Chromascop Complete-Farbskala als auch mit der Vita Classic-Farbskala
durchgefuhrt. Die so erhaltenen Messwerte wurden dann verglichen. Die Ergebnisse der Farb-
veranderungen, die computergestitzt mit Vita Classic-Farbskala ermittelt wurden, waren denen
der Chromascop Complete-Farbskala &hnlich. Der Korrelationskoeffizient nach Spearman
zwischen den computergestiitzten Vita Classic-Farbmesswerten und den Werten der visuellen
Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Skala, lasst mit r=0,83 (p<0,01) auf eine hohe
Korrelation schlielen. Der Korrelationskoeffizient zwischen den computergestiitzten Farb-
messwerten, die zum einen mit der Chromascop Complete-Skala und zum anderen mit der Vita
Classic-Skala bestimmt worden waren, betrug 0,8 (Spearman, p<0,01). Somit war in diesem Fall
ebenfalls eine ann&hernd gleichhohe Korrelation gegeben.

Der signifikante Unterschied zwischen dem niedrig konzentrierten Praparat mit 2 % Wasserstoff-
peroxidkonzentration und den hoher konzentrierten Praparaten (3,3 % und 5,9 % WP) und auch
die signifikanten Unterschiede der Bleichmittel mit der Kontrollgruppe, die Leitungswasser
enthielt, konnte auch bei der Anwendung der Vita Classic-Farbskala aufgezeigt werden (Mann-
Whitney-U-Test, p>0,0018). Auch fir das Produkt der Gruppe 7 (BK), das Natriumchlorit
enthielt, wurden mit der Vita Classic-Farbskala signifikante Unterschiede zu den Produkten, die
5,9 % Wasserstoffperoxid enthielten, aufgedeckt. Im Gegensatz zu den Messwerten mit der
Chromascop Complete-Farbskala wurde jedoch kein Unterschied zwischen samtlichen Mess-
werten der Gruppen 1, 2 und 4 (jeweils VSPO mit 2 % WP) mit den Messwerten der Gruppe 7
(BK) festgestellt. Ebenso wurde bei der computergestiitzten Messreihe mit der Vita Classic-
Farbskala kein signifikanter Unterschied zwischen der Aufhellungseffektivitdt des 3,3 %
Wasserstoffperoxid enthaltenden Bleichmittels und dem Bleichsystem auf Natriumchloritbasis
gefunden (Mann-Whitney-U-Test, p>0,0018).

Beim Vergleich der Messwerte dieser Untersuchung zeigte sich, dass mit der Chromascop
Complete-Farbskala differenziertere Ergebnisse im Vergleich zu denen der Vita Classic-
Farbskala erzielt wurden. Bei der Beurteilung der Ergebnisse aller Untersuchungen von
Bleichmitteln und Bleichmethoden, die nur mit der Vita Classic-Farbskala durchgefiihrt worden
sind, sollte daher bedacht werden, dass diese einen gewissen Grad an Ungenauigkeit aufweisen

kdnnten.
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6.2.4 Applikationsdauer

In einer Literaturiibersicht zum Bleichen von Z&hnen bezeichnete JOINER (2006) die
Anwendungsdauer neben der Konzentration als Schlusselfaktor. So war beziglich des Einflusses
der Applikationsdauer auf die Zahnfarbénderung in dieser In-vitro-Studie ein signifikanter
Einfluss zu erwarten. Im Rahmen dieser Untersuchung wurde jedoch gezeigt, dass die Variation
der Anwendungsdauer bei dem Produkt, das 2 % Wasserstoffperoxid enthielt (VivaStyle Paint
On), keinen signifikanten Einfluss auf die Zahnaufhellung hatte. Die Lange der Anwendungs-
dauer von niedrigkonzentrierten Bleichmitteln zur h&uslichen Anwendung scheint demnach
keinen Einfluss auf die Aufhellungseffektivitat zu haben. Zu erklaren ware dies mit der Tatsache,
dass die hauptsachliche Reaktion der nach Zerfall des Wasserstoffperoxidmolekdls entstandenen
Sauerstoffradikale mit den Farbmolekilen innerhalb des Zahnes wéhrend der ersten Minuten
nach der Applikation des Bleichmittels stattfindet (FASANARO, 1992). Daher konnte mit der
geringfugigen Abéanderung der Anwendungsdauer zwischen 10 und 20 Minuten in der
vorliegenden Studie mit einem Produkt, das im Ubrigen fiir eine kurzzeitige Anwendungsdauer
konzipiert wurde, kein signifikanter Einfluss auf die Aufhellungseffektivitat beobachtet werden.
Die zweimalige Anwendung (VSPO2 & VSPO3) konnte im Vergleich zur nur einmal am Tag
durchgefuhrten Anwendung (VSPO1) ebenfalls keinen signifikanten Unterschied fur dieses

Produkt aufzeigen.

6.2.5 Natriumchlorit

Das Natriumchlorit enthaltende Produkt der Gruppe 7 (Odol-med 3 Samtweiss Beauty-Kur)
hellte die Versuchszahne in vitro nicht so stark auf wie alle anderen in dieser Studie untersuchten
Bleichmittel, die Wasserstoffperoxid enthielten. Daraus l&sst sich schlielen, dass natirlich auch
die Art des Wirkstoffes fir die Aufhellungseffektivitét in vitro von Bedeutung ist. Es stellt sich
in diesem Zusammenhang die Frage, ob Bleichmittel auf Basis von Natriumchlorit gegenuber
Wasserstoffperoxid enthaltenden Bleichmitteln in vivo ebenfalls eine geringere Aufhellungs-

effektivitat besitzen.
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6.2.6 Veranderungen der Knoop-Mikroharte

Die Knoop-Mikrohdrtemessungen zeigten, dass die grofite prozentuale Héartereduktion bei
Verwendung des Produktes Odol-med 3 Samtweiss Beauty-Kur (Natriumchlorit) resultierte.
Auch die Harte der Zéhne, die mit den Bleichprodukten Blend-a-med Whitestrips und Colgate
Simply White behandelt worden waren (beide 5,9 % WP), verringerte sich nach den Bleich-
behandlungen signifikant. Jedoch war nach der Lagerung in kiinstlichem Speichel bei diesen drei
Gruppen eine signifikante Zunahme der Mikroharte in Bezug zu den direkt nach dem Bleichen
gemessenen Werte festzustellen. Lediglich die Schmelzoberflachen, die mit Odol-med 3
Samtweiss Beauty-Kur gebleicht worden waren, erlangten die Harte ihrer anfanglichen Grund-
werte nicht wieder zuriick (p<0,001, Wilcoxon-Test). Die Produkte VivaStyle Paint On und
VivaStyle, die Wasserstoffperoxidkonzentrationen von 2 % bis 3,3 % besitzen, zeigten ebenso
wie die Zahne der Kontrollgruppe keine offensichtlichen Anderungen der Mikroharte nach dem
Bleichen. Signifikante Unterschiede der Mikrohdrtewerte durch unterschiedliche Wirkzeiten
beim Produkt VivaStyle Paint On konnten nicht beobachtet werden. Es wurde also in dieser
Studie gezeigt, dass die Konzentration und die Art der untersuchten Wirkstoffe die Mikroharte in
vitro beeinflussten. Die Wirkdauer bei der Untersuchung des Produktes VivaStyle Paint On
beeinflusste die Oberflachenhérte jedoch nicht signifikant.

Fir die Messung der Knoop-Harte wurde im inzisalen Approximalbereich der Versuchszahne
eine plane Messflache prépariert. Somit wurde ein geringer Anteil der Schmelzoberflache
entfernt. Obwohl in der VVergangenheit in verschiedenen Untersuchungen festgestellt wurde, dass
diese duRere Schmelzstruktur hérter als der innere Schmelz sei (KARLSTROM et al., 1931;
CALDWELL et al., 1957), stellten CRAIG und PEYTON (1958) fest, dass es keinerlei signifikante
Hérteunterschiede des Schmelzes zwischen Schmelz-Dentin-Grenze und Schmelzoberflache
gibt. Neuere Daten widersprechen diesem jedoch und lassen erkennen, dass entsprechend der
Mineraldichte die Schmelzoberflache harter als tiefere Schmelzschichten ist (SCHEMEL et al.,
1984). Daher wurden in dieser Untersuchung alle Schmelzproben durch die zweiwd6chige
Lagerung in kunstlichem Speichel remineralisiert und somit auch die préaparierten Messflachen
in einheitlicher Weise wieder gehartet.

Nach GUSTAFSON und KLING (1948) kdnnen verschiedene Messwerte fir die Harte innerhalb des
Schmelzes beobachtet werden, die jedoch auf Anderungen der Ausrichtung des Eindringkorpers
zurlickzufuhren sind. Daher wurden in der vorliegenden Studie die planen Messflachen der
Proben vor der Mikrohartemessung parallel zur Tischoberflache ausgerichtet, sodass die Achse

des Eindringkorpers senkrecht zu dieser verlief. So wurden Ungenauigkeiten der Werte aufgrund
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der zuvor erorterten Messungenauigkeit ausgeschlossen. Messungenauigkeiten aufgrund von
natlrlichen Strukturvariationen des Schmelzes konnten nicht ausgeschlossen werden. Diese
Strukturanomalien treten in der Entwicklung des Individuums durch temporédr fehlerhafte
Ameloblastensezernierung sowie praeruptiv oder posteruptiv durch Spannungsph&nomene
infolge raschen Temperaturwechsels und Drucks auf (SCHRODER, 2000a). Zentrale Schneide-
zahne weisen in 80 % bis 90 % der Félle klinisch sichtbare Schmelzspriinge auf (ZACHRISSON et
al., 1980). SCHRODER (2000a) kommt zu dem Schluss, dass die als Strukturfehler interpretierten
Variationen der Schmelzstruktur und der Mineralisationsdichte sowohl im Inneren des
Schmelzes als auch an seiner Oberfl&che sehr hdufig vorkommen, diese jedoch nur zu etwa 4 %
klinisch ohne Spezialbeleuchtung sichtbar sind.

Es ist bei Evaluation der Knoop-Mikrohéartedaten zu beachten, dass verschiede Faktoren der
Schmelzhartung wahrend der abschlieBenden Remineralisationsphase in vitro nicht beachtet
werden konnten. So fuhren Speichelfluss, Pufferkapazitat des Speichels, orale Hygiene (BITTER
et al., 1998), Behandlung mit Fluoriden (FLAITZ et al., 1996; ATTIN et al., 1997) sowie langere
Remineralisationszeiten nach der Bleichbehandlung in vivo zu einem stérkeren Anstieg der
Mikroharte (RODRIGUES et al., 2001).

Die Oberflachenmikrohdrte der Probenzahne der Gruppe 1, in der der VivaStyle Paint On-Lack
taglich fir 20 Minuten angewendet wurde (VSPO1), war nach der Bleichbehandlung und daran
anschlielender Lagerung in kunstlichem Speichel (m0-m2) signifikant angestiegen (p<0,006,
Wilcoxon-Test). RODRIGUES et al. (2001) und DE OLIVEIRA et al. (2003) beschrieben in der
Vergangenheit signifikante Anstiege der Schmelzmikrohédrte nach Bleichbehandlungen mit
Carbamidperoxid. Eine den Zahnschmelz hartende Wirkung des in dieser Studie verwendeten
Lackes VivaStyle Paint On kann jedoch hdchstwahrscheinlich ausgeschlossen werden, da in den
beiden Gruppen, in denen dieses Bleichmittel ebenfalls zur Anwendung kam (VSPO2 &
VSPO3J), keine signifikanten Héartezunahmen festgestellt wurden. Es ist vielmehr kritisch zu
hinterfragen, ob der Zeitraum der Lagerung in kunstlichem Speichel, welcher nach der Ver-
farbung der Probezéhne mit Tee und Rotwein erfolgte, lang genug gewahlt war, die Zahne dieser
Gruppe ausreichend zu remineralisieren. Eine unvollstandige Remineralisation der Proben vor
der Bleichbehandlung und eine weitere Remineralisierung wahrend der Lagerung in der

Remineralisationsflissigkeit konnte die weitere Zunahme der Oberflachenharte erkléren.
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7. Schlussfolgerungen

Diese Untersuchung zeigte:

1. Die Konzentration von Wasserstoffperoxid hatte in vitro einen signifikanten Einfluss auf
die Aufhellungseffektivitat der untersuchten Bleichprodukte zur hduslichen Anwendung. Mit der
computergestitzten Farbbestimmung konnten fiir die verschiedenen Préparate mit 2 %, 3,3 %
und 5,9 % Wasserstoffperoxid signifikante Unterschiede festgestellt werden. Die starkste
Aufhellung wurde bei der Verwendung der hochsten Wasserstoffperoxidkonzentration (5,9 %)
festgestellt.

2. Die Variation der Anwendungsdauer hatte bei Anwendung des Bleichmittels mit 2 %
Wasserstoffperoxidkonzentration in vitro keinen signifikanten Einfluss auf die Zahnaufhellung.

3. Das Natriumchlorit enthaltende Bleichmittel fihrte in vitro zu einer signifikanten
Aufhellung der untersuchten Probezdhne. Jedoch wurde fir dieses Produkt mit der
computergestitzten Farbmessung mit Chromascop Complete-Farbskala eine signifikant
niedrigere Aufhellungseffektivitat als fur die Bleichmittel auf Wasserstoffperoxidbasis (2 %,
3,3 % und 5,9 %) beobachtet.

4. In vitro waren Anderungen der Mikrohérte der behandelten Schmelzoberfliachen nach der
Bleichanwendung der Produkte mit 5,9 % Wasserstoffperoxid festzustellen. Diese waren nach
einer Remineralisierungsphase im kinstlichen Speichel wieder zu den Ausgangswerten
zurlickgekehrt. Die Verwendung der Préparate mit niedrigeren Wasserstoffperoxid-
konzentrationen hatte keine Oberflachenverdnderungen zur Folge. Nach dem Gebrauch des
Praparates auf Natriumchloritbasis wurden dagegen signifikante Verdnderungen der
Oberflachenmikroharte der Proben beobachtet. Die Mikrohéarte der Proben dieser Gruppe war
nach der sechswdchigen Remineralisierungsphase nicht zu den Grundwerten zurlickgekehrt.

5. Die fir die Bleichmittel mit 5,9 % Wasserstoffperoxid und Natriumchlorit gemessenen
niedrigen pH-Werte unterstiitzen in Hinsicht auf die resultierenden Mikrohdrtewerte die
Aussagen verschiedener Studien, dass die Aziditat eines Bleichmittels die Wahrscheinlichkeit
von Schmelzverédnderungen zu beeinflussen scheint.

6. Der Vergleich der Farbbestimmungsmethoden zeigte in vitro eine hohe Korrelation. Die
computergestiitzte Farbbestimmungsmethode lieferte jedoch objektive und reproduzierbare
Werte und schien somit der visuellen Farbbestimmung Uberlegen zu sein. Die computergestitzte
Farbbestimmung ist eine vielversprechende Methode, um klinische Zahnfarbverédnderungen zu

beobachten.
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8. Zusammenfassung

In dieser In-vitro-Studie wurde die Aufhellungseffektivitat verschiedener Bleichprodukte zur
hauslichen Anwendung mit niedrig konzentrierten Wirkstoffen (Carbamidperoxid=CP,
Natriumchlorit=NC, Wasserstoffperoxid=WP) untersucht. Zu diesem Zweck kam sowohl die
visuelle Farbbestimmung als auch die computergestiitzte Farbmessung (SpectroShade) zur
Anwendung. Der Schmelz der Versuchszéhne wurde zusatzlich mit Knoop-Mikrohérte-
messungen auf Oberflachenveranderungen untersucht. Nach der Verfarbung der Versuchszéhne
folgten die Bleichbehandlungen (Gruppen 1-6 & 8: 14 Tage, Gruppe 7: 3 Wochen) in folgenden
Gruppen: 1. VivaStyle Paint On (6 % CP=2 %WP, 1x20 min.), 2. VivaStyle Paint On (6 % CP =
2 % WP, 2x20 min.), 3. Colgate Simply White (5,9 % WP, 2x30 min.), 4. VivaStyle Paint On
(6 % CP=2 % WP, 2x5 min.), 5. VivaStyle (3,3 % WP, 2x30 min.), 6. WhiteStrips (5,9 % WP,
2x%30 min.), 7. BeautyKur (NC, 2x10 min.), 8. Kontrollgruppe (Leitungswasser, 60 min.).

Vor und nach der Bleichtherapie wurden die Farben mit Chromascop Complete-Farbskala visuell
und computergestiitzt gemessen. Zusétzlich wurde computergestiitzt mit der Vita Classic-
Farbskala gemessen. Die Mikrohartemessungen wurden vor (m0), nach (m1) der Bleichtherapie
und sechs Wochen nach Lagerung in kunstlichem Speichel (m2) durchgefiihrt. Alle in dieser In-
vitro-Studie untersuchten Bleichmittel fuhrten im Vergleich zur Kontrollgruppe zu einer
signifikanten Aufhellung (t-Test; p>0,0005). Hohere Konzentrationen von Wasserstoffperoxid
fiihrten dabei zu einer starkeren Bleichwirkung. Die Verwendung von Natriumchlorit zeigte das
geringste Aufhellungsvermdgen. Trotz unterschiedlicher Anwendungsdauer des Bleichmittels
VivaStyle Paint On wurde keine signifikante Anderung der Aufhellungseffektivitit beobachtet.
Der Vergleich der Farbbestimmmungsmethoden ergab eine hohe Korrelation von r=0,9
(Spearman). Das verwendete Photospektrometer lieferte jedoch objektive und reproduzierbare
Werte, und scheint daher im Vergleich mit der visuellen Farbbestimmung tberlegen zu sein. Die
computergesteuerte Farbbestimmung ist eine viel versprechende Methode, um Klinische Zahn-
farbveranderungen zu beobachten.

Bei Anwendung der Bleichmittel mit 2 % WP und 3,3 % WP kam es zu keiner signifikanten
Anderung der Mikrohéarte. Nach der Anwendung der Bleichmittel mit 5,9 % WP wurden auf den
Schmelzoberflachen signifikante Hartereduktionen festgestellt (Wilcoxon-Test; p>0,0005).
Diese kehrten jedoch nach der sechswdchigen Lagerung in kunstlichem Speichel zu den
Grundwerten zuriick. Bei Anwendung des Produktes auf Natriumchloritbasis resultierten
signifikante Verringerungen der Oberflachenmikroharte, die auch nach sechswdchiger

Remineralisierungsphase in kinstlichem Speichel nicht zu den Ausgangswerten zurlickkehrten.
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9. Summary

This in-vitro study analyzed the bleaching efficacy of various tooth whiteners for home use with
a low concentration of active substances (carbamide peroxide=CP, sodium chlorite=SC,
hydrogen peroxide=HP). To this end both the visual tooth shade determination and the
computer-aided tooth shade determination (SpectroShade) was applied. At the same time the
enamel of the specimen was examined for a change of the surface by using Knoop
microhardness measurements. After staining 288 anterior teeth the following bleaching
procedures were carried out in groups as follows (group 1-6 & 8: for 2 weeks; group 7: for 3
weeks): 1. VivaStyle Paint On (6 % CP=2 % WP, 1 x 20 min.), 2. VivaStyle Paint On (6 % CP =
2 % HP, 2 x 20 min.), 3. Colgate Simply White (5,9 % HP, 2 x 30 min.), 4. VivaStyle Paint On
(6 % CP =2 % HP,2 x 5 min.), 5. VivaStyle (3,3 % HP, 2 x 30 min.), 6. WhiteStrips (5,9 % HP,
2 x 30 min.), 7. BeautyKur (SC, 2 x 10 min.), 8. the control group (tap water, 60 min.).

Before and after the bleaching the shades of the teeth were measured visually and computer-
aided by using the tooth shade guide Chromascop Complete. In addition the shades were
determined computerized with the tooth shade guide Vita Classic. A measurement of the
microhardness of the teeth was done before (m0) and after (m1) the bleaching and 6 weeks after
the storage in artificial saliva (m2). Each bleaching agent tested in this in-vitro study lead to a
significant lightening of the tooth color in comparison to the control group (t-Test; p>0,0005). A
higher concentration of hydrogen peroxide resulted in a stronger bleaching effect. The
application of sodium chlorite showed the least whitening effect. A different period of time of
applying VivaStyle paint on did not show a significant difference with regard to the lightening of
the color of the tooth. The comparison of methods of tooth color determination showed a high
correlation of r=0,9 (Spearman). But the spectrophotometer showed more reproducible and
objective data and seems to be superior to the visual determination, therefore. The computer-
aided tooth color determination is a promising method to monitor clinical changes of the color of
the tooth. The use of whiteners with 2 % WP and 3,3 % WP did not lead to any significant
change of the microhardness. After applying bleaching agents with 5,9 % WP, a significant
reduction of hardness on the surface of the enamel was observed (Wilcoxon-Test; p>0,0005).
However, these reverted to baseline after the six-week-long storage in artificial saliva. The
application of the product containing sodium chlorite caused significant reductions of the
microhardness, which did not revert to the baseline values even after the period of

remineralization in artificial saliva for six weeks.
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11. Anhang

11.1 Ergebnisse

Computergestitzte Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala

Tab. 12: Ergebnisse der computergestiitzten Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala (CC) zu den
Messzeitpunkten m0 und m1

Differenz Differenz
Gruppe Messung n MW SD (m0-m1) (m0-m1) p-Wert
(Abkirzung) in CC- in CC- der MW der SD der
Réangen Réangen in CC- in CC- Differenz
Rangen Rangen

1 (VSPO1) mo 36 23,2 14 9,6 43 <0,0005
ml 36 13,7 45

2 (VSPO2) mo 36 228 2.7 9,6 43 <0,0005
m1 36 12,9 4,6
0 36 22,3 2,6

3 (SW) m 136 43 <0,0005
ml 36 8,8 3,8

4 (VSPO3) mo 36 23,5 1.1 8,9 3,9 <0,0005
m1 36 14,6 4,4
0 36 22,9 19

5 (VS) m 11,8 45 <0,0005
m1 36 11,2 5,0

6 (WS) mo | 222 3.9 151 43 <0,0005
ml 36 7,1 2,9
0 36 22,3 2,4

7 (BK) m 5,7 3,0 <0,0005
m1 36 16,6 4,7
0 36 23,2 1,7

8 (KTRL) m 0,0 0,0 1,000

ml 36 23,2 1,7

Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) (angegeben in Farbréngen auf der CC-Farbskala) sowie deren
Differenzen (in Farbabstufungen auf der CC-Farbskala) mit p-Wert (p<0,05: signifikanter Wert, t-Test), n = Anzahl
der Proben

Tab. 13: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen m0-m1 zwischen den acht Gruppen (Mann-Whitney-U-Test,
Bonferroni) bei computergestitzter Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(VSPO2) | 3(SW) | 4(VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,505
3(SW) <0,0005 0,001
4 (VSPO3) 0,672 0,279 0,001
5(VS) 0,029 0,073 0,105 0,007
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,102 <0,0005 <0,0005
7 (BK) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005

p<0,0018 = signifikanter Wert




ANHANG

115

Computergestitzte Farbbestimmung mit Vita Classic Farbskala

Tab. 14: Ergebnisse der computergestutzten Farbbestimmung mit Vita Classic- Farbskala (VC) zu den Mess-
zeitpunkten m0 und m1

Differenz Differenz
Gruppe Messung n MW (m0-m1) (m0-m1) p-Wert
(Abkirzung) in CC- in CC- der MW der SD der
Rangen Rangen in CC- in CC- Differenz
Réngen Réngen
mO0 36 15,9
1 (VSPO1 ! 6,6 4,1
( ) ml 36 9,3 <0,0005
mO 36 15,3
2 (VSPO2 . 6,1 3,9
( ) 1 % 97 <0,0005
mO 36 15,3
3(SW ’ 9,8 3,4
(SW) o % 54 <0,0005
mO 36 15,9
4 (VSPO3 ’ 58 3,6
( ) 1 % 01 <0,0005
mO 36 15,6
5 (VS - 7,3 4,0
vs) ml 36 8,3 <0,0005
mO 36 15,5
6 (WS : 11,3 2,2
(WS) m1l 36 4,2 <0,0005
mO 36 16,0
7 (BK ’ 4,4 4,3
(BK) -~ % 16 <0,0005
0 36 15,9
8 (KTRL) m 0,03 0,2 0,324
m1 36 15,9

Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) (angegeben in Farbréngen auf der CC-Farbskala) sowie deren
Differenzen (in Farbabstufungen auf der CC-Farbskala) mit p-Wert (p<0,05: signifikanter Wert, t-Test), n = Anzahl

der Proben

Tab. 15: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen m0-m1 zwischen den acht Gruppen (Mann-Whitney-U-Test,

Bonferroni) bei computergestutzter Farbbestimmung mit Vita Classic-Farbskala

Gruppe | 1(VSPO1) | 2 (VSPO2) 3(SW) | 4 (VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,793
3(SwW) <0,0005 <0,0005
4 (VSPO3) 0,359 0,585 <0,0005
5(VS) 0,465 0,217 0,005 0,091
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,101 <0,0005 <0,0005
7 (BK) 0,013 0,031 <0,0005 0,088 0,004 <0,0005
8 (KTRL) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005

p<0,0018 = signifikanter Wert
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Visuelle Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala (Tabellen 15 & 16)

Tab. 16: Ergebnisse der visuellen Farbbestimmung mit Chromascop Complete-Farbskala (CC) zu den Mess-
zeitpunkten m0 und m1

Differenz Differenz
Gruppe Messung n MW (m0-m1) (m0-m1) p-Wert
(Abkirzung) in CC- in CC- der MW der SD der
Rangen Rangen in CC- in CC- Differenz
Réngen Réngen
m0 36 22,1
1 (VSPO1 . 10,8 3,0
( ) 1 % 113 <0,0005
mO 36 22,2
2 (VSPO2 ’ 10,4 45
( ) 1 % 118 <0,0005
mO 36 21,7
3(SW : 13,8 3,3
W) ml 36 7.9 <0,0005
mO 36 23,0
4 (VSPO3 ’ 10,8 2,6
( ) 1 % 22 <0,0005
mO 36 23,0
5(VS ’ 12,9 3,3
(VS) o % 01 <0,0005
mO 36 21,7
6 (WS . 14,1 3,7
(WS) 1 % 76 <0,0005
mO 36 21,7
7 (BK ! 8,9 3,8
(BK) -~ % 128 <0,0005
mO 36 22,8
8 (KTRL : 15 19
( ) o % 213 <0,0005

Mittelwerte (MW) und Standardabweichungen (SD) (angegeben in Farbréngen auf der CC-Farbskala) sowie deren
Differenzen (in Farbabstufungen auf der CC-Farbskala) mit p-Wert (p<0,05: signifikanter Wert, t-Test), n = Anzahl

der Proben

Tab. 17: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen m0-m1 zwischen den acht Gruppen (Mann-Whitney-U-Test,

Bonferroni) bei visueller Farbbestimmung mit Chromasco

Complete-Farbskala

Gruppe | 1(VSPO1) | 2 (VSPO2) 3(SW) | 4 (VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,794
3(SwW) <0,0005 0,003
4 (VSPO3) 0,902 0,581 <0,0005
5(VS) 0,001 0,012 0,347 <0,0005
6 (WS) <0,0005 0,001 0,747 <0,0005 0,217
7 (BK) 0,034 0,063 <0,0005 0,035 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005

p<0,0018 = signifikanter Wert
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Knoop-Mikroharte

Tab. 18a: Mittelwerte und Standardabweichungen der Knoop-Mikrohérte zu den Zeitpunkten mO, m1, m2 sowie
Mittelwerte und Standardabweichungen der Differenzen m0-m1, m1-m2 und m0-m2 mit p-Werten fur die Gruppen

1his4
Gruppe MW SW -Wert der
(Abk[]rpzrl)mg) ST " | (KHN) | (KHN) Differens
Messzeitpunkt
m0 24 256,7 83,6
ml 24 259,0 88,7
1(VSPO1) m2 24 | 2656 86.0
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 -2,3 20,3 0,57
ml-m2 24 -6,6 17,1 0,03
m0-m2 24 -8,8 13,3 0,003*
Messzeitpunkt
mO0 24 2789 75,2
ml 24 287,8 70,2
2 (VsPO2) m2 24 | 2957 751
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 -8,9 27,2 0,49
ml-m2 24 -7,9 20,7 0,10
m0-m2 24 16,8 27,0 0,01
Messzeitpunkt
mO0 24 254,3 59,7
ml 24 190,9 67,5
3(SW) m2 24 | 267.6 59,4
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 63,4 56,3 <0,0005**
ml-m2 24 -76,7 47,7 <0,0005**
m0-m2 24 -13,3 34,9 0,05
Messzeitpunkt
mO0 24 273,0 78,5
ml 24 263,4 74,6
4 (VSPO3) m2 24 | 2748 73.3
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 9,6 30,1 0,10
ml-m2 24 -11.5 18,5 0,005*
m0-m2 24 -1,8 26,9 0,44

MW=Mittelwert, SW= Standardabweichung, n=Anzahl der Proben, signifikante Unterschiede sind hervorgehoben
(p>0,006 n.s., p<0,006 *, p<0,001 **, Wilcoxon-Test, Bonferroni), mO=Mikrohartemessung vor dem Bleichen,m1=
Mikrohédrtemessung unmittelbar nach dem Bleichen, m2= Mikrohartemessung nach 6 Wochen Lagerung in

Remineralisationsldsung
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Tab. 18b: Mittelwerte und Standardabweichungen der Knoop-Mikrohérte zu den Zeitpunkten m0, m1, m2 sowie
Mittelwerte und Standardabweichungen der Differenzen m0-m1, m1-m2 und m0-m2 mit p-Werten fiir die Gruppen

5hbis 8
Gruppe MW SW p-Wert der
(AkarszL)mg) Messung " (KHN) | (KHN) Differenz
Messzeitpunkt
mO0 24 305,1 87,8
ml 24 292,2 80,2
5(VS) m2 24 | 3144 81,5
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 12,8 62,6 0,36
ml1-m2 24 -22,1 38,5 0,002*
m0-m2 24 -9,3 36,4 0,17
Messzeitpunkt
m0 24 282,8 81,6
ml 24 190,6 67,0
6 (WS) m2 24 278,3 79,6
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 92,2 50,2 <0,0005**
ml1-m2 24 -87,7 51,7 <0,0005**
m0-m2 24 4.5 44,6 0,93
Messzeitpunkt
m0 24 271,9 51,8
ml 24 113,5 20,3
7 (BK) m2 24 177,2 34,8
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 158,4 59,7 <0,0005**
ml1-m2 24 -64,1 25,4 <0,0005**
m0-m2 24 97,0 63 <0,0005**
Messzeitpunkt
m0 24 285,0 106,7
ml 24 274,4 94,8
8 (KTRL) m2 24 285,0 96,9
Differenz der Messwerte
m0-m1 24 10,7 38,5 0,15
ml1-m2 24 -10,6 33,4 0,08
m0-m2 24 0,1 22,2 0,89

MW=Mittelwert, SW= Standardabweichung, n=Anzahl der Proben, signifikante Unterschiede sind hervorgehoben
(p>0,006 n.s., p<0,006 *, p<0,001 **, Wilcoxon-Test, Bonferroni), mO=Mikrohdrtemessung vor dem Bleichen,m1=
Mikroh&rtemessung unmittelbar nach dem Bleichen, m2= Mikroh&rtemessung nach 6 Wochen Lagerung in

Remineralisationslésung

Tab. 19: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen der Knoop-Mikrohdrtewerte zwischen den acht Gruppen im
Zeitintervall m0-m1

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(vsPO2) | 3(sw) | 4(vsPo3) | 5(vS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 1
3(SW) <0,0005 <0,0005
4(VSPO3) | 0,103 0,070 0,001
5 (VS) 0,167 0,095 0,002 0,726
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,073 <0,0005 <0,0005
7 (BK) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) 0,122 0,097 0,002 0,918 0,902 <0,0005 <0,0005

Signifikante Werte (p<0,0018, Mann-Whitney-U-Test mit Bonferroni-Korrektur) sind grau unterlegt.
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Tab. 20: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen der Knoop-Mikrohartewerte zwischen den acht Gruppen im
Zeitintervall m1-m2

Gruppe | 1(VSPO1) | 2(vSPO2) | 3(sw) | 4(vsPo3) | 5(vS) 6 (WS) 7 (BK)
2(VSPO2) | 0,869
3(SW) <0,0005 <0,0005
4 (VSPO3) | 0,317 0,458 <0,0005
5 (VS) 0,076 0,224 <0,0005 0,477
6 (WS) <0,0005 <0,0005 0,578 <0,0005 <0,0005
7 (BK) <0,0005 <0,0005 0,371 <0,0005 <0,0005 0,097
8 (KTRL) 0,805 0,984 <0,0005 0,711 0,240 <0,0005 <0,0005

Signifikante Werte (p<0,0018, Mann-Whitney-U-Test mit Bonferroni-Korrektur) sind grau unterlegt.

Tab. 21: p-Werte der Einzelvergleiche der Differenzen der Knoop-Mikrohéartewerte zwischen den acht Gruppen im
Zeitintervall m0-m2

Gruppe 1 (VSPO1) | 2 (VSPO2) 3 (SW) 4 (VSPO3) 5 (VS) 6 (WS) 7 (BK)
2 (VSPO2) 0,030
3 (SW) 0,496 0,853
4 (VSPO3) 0,550 0,089 0,232
5 (VS) 0,861 0,439 0,695 0,386
6 (WS) 0,224 0,073 0,143 0,578 0,332
7 (BK) <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005 <0,0005
8 (KTRL) 0,240 0,037 0,122 0,726 0,244 0,853 <0,0005
Signifikante Werte (p<0,0018, Mann-Whitney-U-Test mit Bonferroni-Korrektur) sind grau unterlegt.
pH-Werte der verwendeten Bleichmaterialien
Tab. 11: pH-Werte der verwendeten Bleichmaterialien (Mittelwerte)
Gruppe Produkt Abkiirzung pH-Wert
1 VivaStyle Paint On VSPO1 7,05
2 VivaStyle Paint On VSPO2 7,05
3 Colgate Simply White SW 4,7
4 VivaStyle Paint On VSPO3 7,05
5 VivaStyle VS 6,0
6 Blend-a-med Whitestrips WS 5,2
7 Odo_la—lz:nciclisr;acl)rp;vgflss Beauty-Kur: BK 73
7 Odo_IWT]?tcli iizrg;vlvelss Beauty-Kur: BK 3.7
8 Kontrollgruppe (H,0) KTRL 7,26
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11.2 Materialliste
Getestete Bleichpraparate

-VivaStyle Paint On, Ivoclar Vivadent, Liechtenstein

-Colgate Simply White, Colgate-Palmolive GmbH, Hamburg, D

-VivaStyle, Ivoclar Vivadent, Liechtenstein

‘Blend-a-med Whitestrips, Wick Pharma/ Procter&Gamble, Schwalbach, D
‘Odol-med 3 Samtweiss Beauty-Kur, GlaxoSmithKline Consumer Products, Briihl, D

Materialien

-Anleitung & Regeln fiir das Arbeiten mit dem Klein-Hérteprifer Durimed,
E.Leitz GmbH, Wetzler (E.L.W.), D

-Coca-Cola, Coca-Cola Deutschland Verkauf GmbH & Co. KG, Berlin, D
Chromascop Complete-Farbskala, Ivoclar Vivadent, Liechtenstein
‘Durufolen-W [0,8 mm], Dreve- Dentamid GmbH, Unna, D

‘Erkoflex [1,5 mm], Erkodent® Erich Kopp GmbH, Pfalzgrafenweiler, D
‘Erkopress ES 2002, Erkodent® Erich Kopp GmbH, Pfalzgrafenweiler, D
‘Hawe Cleanic® Prophylaxepaste, Art. No. 3130, Hawe-Neos Dental, CH
‘Hawe Pro-Cup®, Art. N0.990/120, Hawe-Neos Dental, CH

-J.T. Baker buffered solution (pH 4/ pH7), Mallinckrodt Baker, Phillipsburg, USA
‘Kimwipes EX-L®, Kimberly-Clark, Roswell, USA

‘Klein-Harteprufer Durimed der Firma LEITZ E. Leitz, Wetzlar, D

-‘Kochsalz Spiillosung 0,9 %, Delta Select, Pfullingen, D

-‘Paladur® (Monomer & Polymer), Heraeus Kulzer GmbH, 63450 Hanau, D
-Palgat Plus™, 3M ESPE AG, Seefeld, D

pH-/Redox-/Temperatur-Messgerdt GMH3510 V2.3, Fa.Greisinger Regenstauf, D
‘Schleifmaschine Typ: Phoenix Alpha, Buehler, Diisseldorf, D

-Semi-micro pH electrode, Orion Research, Boston, USA

-Silicon Carbide Grinding Paper (wet) P1200P&4000, Buehler, Diisseldorf, D
‘SpectroShade™, MHTO Int., Niederhasli, CH

-SpectroShade™-software for tooth colour evaluation release 2.20, MHTO Int.,
Niederhasli, CH

‘SPSSWIN, release 12.0; SPSS, Chicago, IL, USA

‘Tabellen zur Bestimmung der Knoophérte mit dem Klein-Héarteprifer Durimed,
E. Leitz Gmbh, Wetzler (E.L.W.), D

‘Technovit4071®, Heaeus Kulzer, Wehrheim, D

‘Tewerock®, Kettenbach GmbH & Co. KG, 35713 Eschenburg, D

-Vita Classic-Farbskala, Vita Zahnfabrik, Bad Sackingen, D

‘Vendémiaire, Pinot-Noir,R Gillard SA Sion, FR

‘Wiarmeschrank BR 6000, Heraeus Kulzer, Wehrheim, D

‘Westminster Schwarzer Tee, Ceylon Assam Mischung, Markus Kaffee GmbH & Co. KG, D

‘Meridol® Zahnburste (mikrofein), GABA, Minchenstein, CH



ANHANG 121

11.3 Danksagung

Meinem Doktorvater Herrn Professor Dr. A. M. Kielbassa (Abteilung fur Zahnerhaltung und
Parodontologie, CBF) danke ich sehr herzlich fiir die Uberlassung des interessanten Themas und

die freundliche und ausdauernde Unterstltzung bei allen anstehenden Problemen.

Frau Dr. C. Zantner mdchte ich fir die Beratung beziglich des Studienaufbaus und der

Versuchsdurchfiihrungen danken.

Herrn Professor Dr. R. J. Radlanski (Abteilung fir Orale Strukturbiologie, CBF) und seinen
Mitarbeitern danke ich fur die Mdglichkeit der Nutzung des Klein-Harteprifers Durimed.

Insbesondere gilt hier mein Dank Frau G. Bolling, die mich mit Rat und Tat unterstitzte.

Bei Herrn Dr. K. Neumann (Institut fir Biometrie und klinische Epidemiologie, CCM) mdchte

ich mich fur die Beratung bei der statistischen Auswertung der Ergebnisse bedanken.

Herrn J. Golsch danke ich sehr fir die orthografischen und grammatikalischen Korrektur-

vorschlage.

Bei Frau S. Stolz bedanke ich mich fiir die Korrekturvorschladge beziiglich der englischen

Zusammenfassung dieser Arbeit.

Meinen Eltern Frau R. Beheim-Schwarzbach und Herrn H.-J. Beheim-Schwarzbach danke ich

sehr flr die immer wéhrende Unterstitzung im Laufe meines Studiums und dieser Promotion.



ANHANG 122

11.4 Curriculum vitae

Mein Lebenslauf wird aus Datenschutzgriinden in der elektronischen Version meiner Arbeit
nicht mit veroffentlicht.



ANHANG 123

11.5 Erklérlung tber Selbststandigkeit

Erklarung

»Ich, Nils J. Beheim-Schwarzbach, erklare, dass ich die vorgelegte Dissertationsschrift mit dem
Thema: In-vitro-Untersuchung zum Vergleich der Aufhellungseffektivitdt unterschiedlicher
Homebleaching-Materialien und -Methoden selbst verfasst und keine anderen als die
angegebenen Quellen und Hilfsmittel benutzt, ohne die unzuléssige Hilfe Dritter verfasst und
auch in Teilen keine Kopien anderer Arbeiten dargestellt habe.”

Berlin, 02.06.2008 Nils J. Beheim-Schwarzbach



