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Resumo

A hipomineralizagdo molar-incisivo (HMI) é definida como um defeito qualitativo do esmalte caracterizada pelo
aparecimento de lesbes opacas de coloragdo branca, amarela ou marrom, que variam em tamanho e apresentam rapida
progressdo de lesdes de carie e hipersensibilidade, que afeta os molares e os incisivos. As modalidades de tratamento para
os dentes afetados com essa condigdo sdo extensas, variam de acordo com o grau e localizacdo da HMI tornando-se um
desafio para os cirurgides dentistas. O objetivo desse estudo é descrever os protocolos clinicos e os planos de cuidados
para pessoas com hipomineralizacdo molar-incisivo. Foi realizada uma revisdo integrativa da literatura, utilizando as
chaves de busca “Molar incisor hypomineralization” “Clinical Protocols” “Children” “Treatment”, com o operador
booleano “and”, por meio da qual foram selecionados a partir dos critérios de elegibilidade propostos na estratégia
PRISMA ScR, 10 artigos para andlise qualitativa, nas bases de dados SciELO, Pubmed e BVs. Percebeu-se as
modalidades de tratamento para os dentes afetados por HMI variam amplamente, dependendo da gravidade, e da presenga
de fatores complicadores, como hipersensibilidade, higiene oral e cooperacdo do paciente. Conclui-se, portanto,
atualmente, ndo hé consenso sobre a superioridade de tratamento de dentes afetados por hipomineralizagdo molar-incisivo
(MIH), j& que se tem o desafio das as fraturas pos eruptivas, hipersensibilidade dentinéria e a dificuldade de ades&o
dentinaria. Mais estudos sdo necessarios para que este agravo comum na contemporaneidade clinica odontol6gica tenha de
fato uma forma eficaz de ser solucionada.

Palavras-chave: Esmalte dental; Odontopediatria; Odontologia.

Abstract

Molar-incisor hypomineralization (MIH) is defined as a qualitative enamel defect characterized by the appearance of
opaque white, yellow or brown lesions that vary in size and show rapid progression of caries lesions and hypersensitivity,
affecting molars and incisors. Treatment modalities for teeth affected with this condition are extensive, varying according
to the degree and location of MIH making it a challenge for dental surgeons. The aim of this study is to describe the
clinical protocols and care plans for people with molar-incisor hypomineralization. An integrative literature review was
carried out using the search keys "Molar incisor hypomineralization" "Clinical Protocols" "Children" "Treatment", with
the Boolean operator "and", through which 10 articles were selected from the eligibility criteria proposed in the PRISMA
ScR strategy for qualitative analysis, in the SciELO, Pubmed and BVs databases. It was realized that treatment modalities
for teeth affected by MIH vary widely, depending on the severity, and the presence of complicating factors, such as
hypersensitivity, oral hygiene, and patient cooperation. It is therefore concluded that there is currently no consensus on the
superiority of treatment of teeth affected by molar-incisor hypomineralization (MIH), since there is the challenge of post-
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eruptive fractures, dentin hypersensitivity and the difficulty of dentin adhesion. More studies are needed so that this
common problem in contemporary clinical dentistry may have an effective way to be solved.
Keywords: Dental enamel; Pediatric dentistry; Dentistry.

Resumen

La hipomineralizacion molar-incisiva (HMI) se define como un defecto cualitativo del esmalte que se caracteriza por la
aparicion de lesiones opacas de color blanco, amarillo o marrén que varian en tamafio y presentan una rapida progresién
de las lesiones de caries e hipersensibilidad, afectando a molares e incisivos. Las modalidades de tratamiento de los
dientes afectados por esta enfermedad son amplias y varian segun el grado y la localizacion de la HMI, lo que supone un
reto para los cirujanos dentales. EIl objetivo de este estudio es describir los protocolos clinicos y los planes de atencion
para las personas con hipomineralizacion molar-incisiva. Se realiz6 una revision bibliografica integradora utilizando las
claves de bisqueda "Molar incisor hypomineralization" "Clinical Protocols" "Children" "Treatment", con el operador
booleano "and", mediante la cual se seleccionaron 10 articulos a partir de los criterios de elegibilidad propuestos en la
estrategia PRISMA ScR para el analisis cualitativo, en las bases de datos SciELO, Pubmed y BVs. Se ha comprobado que
las modalidades de tratamiento de los dientes afectados por HMI varian mucho, dependiendo de la gravedad y de la
presencia de factores de complicacion, como la hipersensibilidad, la higiene bucal y la cooperacion del paciente. Se
concluye, por tanto, que actualmente no hay consenso sobre la superioridad del tratamiento de los dientes afectados por la
hipomineralizacion molar-incisiva (HMI), ya que existe el reto de las fracturas post-eruptivas, la hipersensibilidad
dentinaria y la dificultad de adhesion de la dentina. Se necesitan mas estudios para que este agravio comin en la
odontologia clinica contemporanea tenga una via de solucidn efectiva.

Palabras clave: Esmalte dental; Odontologia pediatrica; Odontologia.

1. Introducgéo

Durante o desenvolvimento do esmalte podem surgir distirbios denominados Defeitos de Desenvolvimento Do Esmalte
(DEE) que geram, por exemplo, defeitos na translucidez e/ou cor do esmalte (Bezamat et al., 2021). Esses impactos no
desenvolvimento do esmalte séo criticos, visto que este tecido ndo tem capacidade de reparo celular, assim, ndo se remodela
(Lacruz et al., 2017; Smith et al., 2017).

Esses defeitos podem apresentar como dois grupos: os que afetam a quantidade, chamados de hipoplasia de esmalte e
aqueles que afetam a qualidade denominados hipomineralizagdo do esmalte (Folayan et al., 2018). Dentre essas Ultimas
alteracOes, destaca-se a Hipomineralizacdo Molar- Incisivo (HMI), a qual apenas apds o ano de 2001 no Congresso da
Academia Europeia de Odontologia Pediatrica (EAPD), em Bergen, recebeu esse nome (Farias et al.,2018). A HMI é definida
como defeito qualitativo do esmalte, que afeta de um a quatro primeiros molares permanentes e frequentemente afeta também
0s incisivos permanentes. (Folayan et al., 2018).

Os dentes acometidos por HMI, possuem propriedades mecanicas inferiores, como médulo de elasticidade reduzido,
quando comparados aos dentes com esmalte sadio, em virtude de que, molecularmente, eles apresentam grande quantidade de
proteinas, que inibem o crescimento de cristais de hidroxiapatita durante a maturacdo do esmalte (Bezamat et al., 2021). As
caracteristicas microestruturais do esmalte aumentam o risco de progressao réapida da doenca cérie, que pode levar a perda do
dente em idades muito precoces. A frequéncia de intervencBes restauradoras e a necessidade de retratamento sdo
significativamente maiores do que em grupos de pacientes que ndo apresentam essa patologia, de modo que o diagnostico
precoce é essencial para evitar consequéncias subsequentes. (Lopez Jordi et al., 2014).

A HMI é altamente prevalente em todo o mundo, afetando 878 milhGes de pessoas, com 17,5 milhdes de novos casos a
cada ano (Schwendicke et al., 2018; Cunha et al., 2020). Ademais, a prevaléncia desse defeito de esmalte varia, mas tem sido
consistentemente relatada entre 1% e 35% em todas as partes do mundo (Bezamat et al., 2021). Desse modo, as modalidades
de tratamento para os dentes afetados com essa condi¢do sdo extensas, variam de acordo com o grau e localizagdo da HMI e
vao desde a prevencdo, restauracdes e até mesmo a extracao, tornando um desafio para os cirurgifes dentistas (Schwendicke et
al., 2018; Silva et al., 2020).
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Existem varias opcOes de tratamento e a decisdo terapéutica deve considerar a gravidade da doenga, a idade do paciente, a
capacidade cooperativa, status socioecondmico, a importancia ortodéntica do dente afetado, a presenca de outras anomalias
menores e a expectativa do paciente. As criancas com defeitos de esmalte extensos geralmente requerem aces
multidisciplinares realizadas por odontopediatras, clinicos gerais, protesistas, entre outros (Ochoa et al. 2017).

O objetivo desse estudo é descrever os protocolos clinicos e os planos de cuidados para pessoas com hipomineralizagéo

molar-incisivo.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa, adotando-se a estratégia PICO para a elaboracdo da pergunta norteadora, em que se
atribuiu ao P (populagéo) criancas com Hipomineralizacdo Molar Incisivo (HMI), | (intervencédo ou indicador) o tratamento da
HMI e C (comparagdo) protocolos clinicos em criangas que ndo possuem Hipomineralizagdo Molar Incisivo. O elemento O
(outcome ou desfecho) referente aos protocolos clinicos adequados para o tratamento de HMI. Portanto a pergunta do estudo a
ser respondida é: “quais os protocolos clinicos mais adequados para o tratamento de criangas com HMI?”.

Essa revisdo foi relatada seguindo o Guia PRISMA Scr, nas seguintes bases de dados: US National Library of Medicine
National Institutes of Health (PubMed Central), Scientific Electronic Library Online (SciELO) e Bibblioteca Virtual em Salde
(BVS) utilizando-se os Descritores em Ciéncias da Satide (DeCS): “Molar incisor hypomineralization” “Clinical Protocols”
“Children” “Treatment”. Para todas as buscas foram utilizados os mesmos descritores em inglés e portugués. Os estudos foram
localizados utilizando ferramentas de pesquisa avangada, nas quais os termos da pesquisa serdo cruzados e combinados com
operador booleano “AND”.

Como critérios de inclusdo serdo considerados: artigos com textos completos em lingua inglesa e portuguesa, no periodo
de publicacdo de 2016 a 2021. Foram excluidos trabalhos incluidos na literatura cinzenta, ou seja, sem revisdo cega por pares
tais como teses e dissertacdes, capitulos de livros, opinides pessoais ou de especialistas, além de artigos fora do intervalo de

tempo definido e em outro idioma, também indisponibilidade de texto completo.

3. Resultados
A busca de dados resultou em 108 artigos potencialmente elegiveis, dos quais 32 encontrados nas bases de dados US
National Library of Medicine National Institutes of Health (PubMed Central), 13 artigos na Scientific Electronic Library

Online (SciELO) e 63 artigos na Biblioteca Virtual em Salde (BVS), e o fluxo de sele¢do estd demonstrado na Figura 1.
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Figura 1. Fluxograma de selegdo dos artigos, a partir da aplicacdo dos critérios de elegibilidade.
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qualitativa (n=10)

Fonte: Autores.

Entre os artigos, 8 foram eliminados, pois estavam presentes em todas as bases de dados sendo considerado dessa
forma duplicado. A leitura dos titulos e dos resumos dos artigos foram os métodos utilizados para incluséo e exclusdo, tendo
sido eliminados 90 publicagdes. Ao final da andlise alcancou-se a amostra final de 10 estudos primarios. Os artigos excluidos
ndo correspondiam durante a leitura de seu titulo ou resumo ao desfecho esperados nesta revisdo ou ndo se relacionavam ao
escopo central dessa pesquisa.

Ap0s elegibilidade dos artigos, eles foram organizados em um quadro (Quadro 1) com extracdo dos dados baseada na
ferramenta Mixed Methods Appraisal Tool (MMAT) (Galvdo & Ricarte, 2019; Oliveira et al., 2021) com a descri¢do do autor,

ano de publicacéo, periddico, objetivo do estudo, tipo de estudo e resultado.
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Quadro 1. Caracterizacdo dos artigos selecionados por autor, ano de publicacdo, periddico, objetivo, tipo de estudo e

resultados.
Autor/ano Periddico Objetivo Tipo de | Resultados
Estudo
Elhennawy K e | Journal of Revisar sistematicamente as | Revisdo Selantes parecem adequados para molares
Schwendicke Dentistry modalidades de tratamento para | sistematica HMI com gravidade limitada e / ou
F. 2016 molares e incisivos afetados por HMI hipersensibilidade. Para casos graves,
Elsevier Ltd. restauracGes com compdsitos ou restauracdes
indiretas ou coroas de metal pré-formadas
parecem adequados. Antes do dente extragdo
como fatores de Ultimo recurso, como a
presenca de uma ma ocluséo geral, a idade
dos pacientes e o estado de dentes vizinhos
devem ser considerados.
Fragelli, CMB | Braz. oral res. | Avaliar a sobrevida clinica de selantes | Estudo clinico | O acompanhamento de 18 meses indicou que
etal. 2017 aplicados em primeiros molares | prospectivo a sobrevivéncia dos selantes em PMPs
permanentes (PMPs) afetados por afetados por HMI néo é significativamente
hipomineralizagéo molar-incisivo diferente daquela dos PMPs ndo afetados por
(HMI), aos 18 meses de seguimento. HMI, sugerindo que a aplicacdo do selante
pode ser uma abordagem eficaz para prevenir
lesdes de carie em HMI- PMPs afetados.
Da Cunha J Esthet Restor | Avaliar a eficidcia dos tratamentos | Revisdo Foi possivel identificar vérios tratamentos
Coelho, ASE Dent. aplicados as diferentes formas de | sistematica eficazes para dentes com HMI: pastas de
etal., 2018 Wiley hipomineralizagéo dentaria arginina  ou vernizes fluoretados) e
Periodicals, clareamento dental e / ou microabraséo do
Inc. esmalte.
Vieira, LDS et | Medicine Avaliar o efeito clinico da terapia | Ensaio clinico | SituagBes de lesGes profundas associadas ao
al. 2019 (Baltimore) fotodindmica antimicrobiana (aPDT) | controlado HMI (principalmente com risco de exposi¢éo
em dentes permanentes com HMI pulpar) deve-se aplicar a remogdo seletiva da
grave e com sensibilidade dolorosa, dentina mole, ou seja, a retirada desse tecido
associada a presenca de lesdo de cérie. mole apenas das paredes circunvizinhas,
mantendo a dentina mole da parede pulpar.
Dhareula, A. et | European O presente ensaio comparou o0 | Ensaio clinico | Independentemente do tipo de material
al. 2019 Academy of desempenho clinico e radiografico de | randomizado usado, as onlays oferecem uma alternativa
Paediatric 36 meses de metal fundido restauradora previsivel e conservadora para
Dentistry minimamente invasivo e onlays molares afetados com HMI grave.
indiretos de resina para reabilitacdo de
primeiros  molares  permanentes
afetados com HMI grave.
Linner, Tetal. | Internacional | Comparar a longevidade dos | Estudo de | RestauragBes compostas convencionais e
2020 Journal of procedimentos de tratamento com | coorte restauracbes de ceramica CAD / CAM
paediatric cimento de ionémero de vidro ndo | retrospectivo colocadas em dentes afetados por HMI apds
dentistry invasivo (CIV-R), restauracbes de 0 preparo cavitario foram associadas a taxas

resina composta, restauragBes de
resina e cerdmica convencionais
colocadas em dentes permanentes
com quebra de esmalte devido a
hipomineralizagéo molar-incisivo
(HMmI)

de sobrevida de moderadas a altas. Em
contraste, compo6sito ndo invasivo e,
especialmente, restauracbes em CIV-R sem
preparo, que foram predominantemente
usadas em criangas menos cooperativas,
foram associadas a taxas de sobrevivéncia
mais baixas, mas podem ajudar a proteger o
tecido duro desintegrado e aumentar a
cooperacdo dos pacientes até que estejam
maduros o suficiente para lidar com a
implementacdo de opg¢Bes de tratamento mais
invasivas, mas de longa duracéo.



http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i13.21605

Research, Society and Development, v. 10, n. 13, €561101321605, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i13.21605

Schraverus MS | Caries Res Avaliar o efeito preventivo do | Ensaio clinico | Mostraram que os molares que ndo foram
etal. 2021 cimento de iondémero de vidro (CIV) | randomizado selados tinham 77% mais probabilidade de
contra carie dentaria e quebra postero- desenvolver céries dentdrias em comparagao
posterior (QPP) em molares afetados com os molares que receberam uma
por hipomineralizagdo molar incisivo aplicacdo de selante.  Também foi
(HMI). argumentado que a aplicacdo do selante
ajuda a diminuir a hipersensibilidade
permitindo uma melhor remogdo da placa
pelo paciente e, portanto, contribuindo para a
prevencéo da cérie.
Rolim, TZC et | Clin Oral Este ensaio clinico randomizado | Ensaio clinico | Um adesivo universal pode ser apropriado
al. 2021 Investig avaliou a  sobrevivéncia de | randomizado para a restauracdo de dentes afetados por
restauracdes diretas nos primeiros HMI, e a sobrevida das restauracdes pode ser
molares permanentes (PMPs) com maior na técnica de condicionamento total,
hipomineralizagdo molar- incisivo reduzindo a dor dentéria e a ansiedade.
(HMI) e seu impacto na dor dentaria
autorreferida e na  ansiedade
odontoldgica.
Nogueira, Journal of Integridade  estrutural dos dentes | Ensaio clinico | A infiltracdo de resina influenciou
VKC et al. Dentistry afetados por HMI ap6s o tratamento | randomizado positivamente a manutencdo da integridade
2021 Elsevier Ltd. com fluor infiltragdo de verniz ou | controlado estrutural dos dentes afetados por HMI
resina: um ensaio clinico randomizado | simples-cego diminuindo o risco de ruptura do esmalte ao
de 18 meses longo de 18 meses de acompanhamento.
De Farias, AL, | IntJ Paediatr Avaliar a sobrevivéncia de | Estudo de | Em molares com HMI com necessidade de
etal. 2021 Dent restauracbes com coroa de ago | coorte tratamento restaurador, CAIl teve uma
inoxidavel (CAI) ou resina composta | retrospectivo significativa maior taxa de sobrevivéncia do
(RC) em  primeiros  molares que RC ao longo de 24 meses.
permanentes afetados por HMI por 24
meses.

4. Discussao

Fonte: Autores.

Ap6s anélise dos 10 artigos notou-se que as modalidades de tratamento para os dentes afetados por HMI variam

amplamente, dependendo da gravidade, e da presenga de fatores complicadores, como hipersensibilidade, higiene oral e

cooperacdo do paciente. Segundo Fragelli et al. (2021) os dentes afetados por HMI requerem cuidados preventivos, devido a

um alto risco de fraturas pos-eruptivas resultantes das forcas mastigatdrias e desafios acidogénicos da cavidade bucal. Uma vez

ocorrida a fratura, o esmalte e / ou dentina sdo expostos, resultando em sensibilidade ao frio, calor e escovacdo e,

possivelmente, levando a maior acimulo de placa e desenvolvimento de leses cariosas. O tratamento com selante é uma

alternativa eficaz para prevencdo da doenca cérie.

O estudo de Schraverus et al. (2021), mostrou que os molares que ndo foram selados tinham 77% maior probabilidade de

desenvolver lesdes de cérie dental em comparagdo com os molares que receberam uma aplicacdo de selante de ionémero de

vidro (CIV). Esse efeito protetor é devido a atuacdo do selante como uma barreira mecanica, isolando fisicamente as fossas e

fissuras do meio bucal. Além disso, uma das principais vantagens do CIV ¢ a liberacdo de fllor, que estd associado a

prevengdo da doenca cérie. Outra caracteristica positiva oferecida € a diminuicdo da hipersensibilidade, permitindo uma

melhor higienizacdo oral do paciente e, portanto, contribuindo para a prevencéo da carie.

O esmalte hipomineralizado sofre alteracGes quimicas, mecéanicas e morfolégicas resultando em uma dificil adesdo desse

selante, sendo que a adesdo é um fator chave para o sucesso desse tratamento. Embora essas alteracfes possam resultar em

complicacdes para a adesdo de materiais odontoldgicos, segundo Fragelli et al. (2017), o acompanhamento de 18 meses

indicou que a sobrevivéncia dos selantes em molares afetados por HMI ndo € significativamente diferente daquela dos nédo
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afetados por HMI, sugerindo que a aplicacéo do selante é uma abordagem eficaz para prevencdo de lesdes de carie em molares
afetados por HMI.

Elhennawya e Schwendicke (2016), afirmam também que em primeiro lugar, a hipersensibilidade precisa ser tratada. Eles
mostram que a caseina fosfato de calcio fosfopeptideo amorfo (CFC-ACP) demonstrou ter um efeito remineralizador e
dessensibilizante em dentes com HMI, pois produz uma solucdo supersaturada estavel de célcio e fosfato na superficie do
esmalte. Em oposicdo, Schraverus et al (2021) afirmam que ndo ha diferenca significativa do efeito dessensibilizante do CFC
ACP com ou sem fluor e que os dados disponiveis ainda sdo insuficientes para apoiar a aplicacdo de fldor para HMI. No
entanto, relatam que os selantes de fissuras podem ter alguns beneficios para HMI leve em molares, pois auxiliam ainda mais
na prevencdo de lesdes de céarie dental e quebra do esmalte.

Nogueira et al. (2021) realizaram um ensaio clinico randomizado, no qual avaliaram a realizacdo da terapia de verniz
fluoretado (VF) e uma técnica de infiltracdo de resina em lesdes HMI amarelas e / ou marrons por 18 meses. A terapia de
infiltracdo de resina (TIR) é baseada na penetracdo de uma resina & base de TEGDMA de baixa viscosidade ja que esta
promove a obliteracdo das porosidades. Os resultados mostraram que a taxa de quebra pés-eruptiva do esmalte (QPEE) em TIR
foi significativamente menor do que com verniz fluoretado.

Vieira et al. (2019) afirmam que quando os dentes ja estdo afetados por lesdes de carie, o tratamento deve respeitar 0s
principios da minima intervencdo. Deve ser realizada a remogdo da dentina infectada/amolecida apenas das paredes
circundantes, mantendo esse tecido nas proximidades da parede pulpar. Logo apds essa remocdo seletiva € realizada uma
terapia fotodindmica antimicrobiana, com o uso do gel PapacérieMblue, modificado com a adi¢do de azul de metileno como
fotossensibilizador, em conjunto com o laser de baixa poténcia para dessensibilizacdo e descontaminagdo das cavidades.

O desafio de adesdo ao esmalte hipomineralizado é relatado também por Rolim et al. (2021), sendo uma dificuldade em
realizar as restaurac@es diretas, pois o esmalte hipomineralizado tem menos contetido mineral, alto teor proteico, e menor
resisténcia relacionada a microdureza, em relagdo as forgas mastigatorias. Estudos anteriores recomendam a remocéo total do
esmalte hipomineralizado até que um esmalte sdlido seja obtido, melhorando a resisténcia de unido de materiais restauradores
a superficie dentéria. O trabalho de Rolim et al (2021) demonstra que mesmo o esmalte acometido por HMI, ainda que sem
danos aparentes possui alteracbes em sua estrutura quando comparada com um esmalte sadio, portanto, comprometendo a
adesdo dos materiais restauradores mesmo apds a remocao extensiva do tecido dentério. Desse modo, eles defendem a remocéo
seletiva do esmalte hipomineralizado, baseado na préatica da odontologia de minima intervengo.

RestauracOes indiretas também sdo uma opgdo de tratamento como demonstrado no ensaio clinico randomizado de
Dhareula et al. (2021) que relatam que coroas parciais do tipo onlay séo viaveis e fornecem uma opcéo clinica conservadora
para molares afetados por HMI mas também podem ser substituidas por coroas totais, se necessario. O desempenho satisfatorio
de onlays com mais de 36 meses de acompanhamento demonstraram uma alternativa estética ao metal fundido tradicional.
Farias et al. (2021) também mostraram que em primeiros molares permanentes com HMI, tratados com restauracdes indiretas
ainda que de aco inoxidavel tem maior eficacia terapéutica do que restauracdes em resina composta, por um periodo de 24
meses.

Segundo Elhennawya e Schwendicke (2016), nos casos de defeitos graves em molares algumas condutas sdo propostas e
variam de opcBes conservadoras como as restauragdes em resina composta, evoluindo para coroas de metal pré-formadas ou
restauracfes indiretas quando a estrutura dental ndo possui mais remanescente suficiente, do ponto de vista de paredes
circundantes para receber restauragfes diretas e culminando na Gltima opgdo restauradora e a mais mutiladora que se trata da
exodontia, que deve ser indicada na impossibilidade dos tratamentos citados anteriormente e deve ser realizada associada a um
planejamento odontolégico integral e integrado, seguido de terapia ortodontica subsequente para devolugdo da funcionalidade

e estética dos arcos dentais.
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5. Concluséao

Diante do exposto que diversas abordagens clinicas sdo propostas na literatura atual no intuito de controlar os trés
principais desafios terapéuticos em hipomineralizacdo molar-incisivo: as fraturas dentais, a hipersensibilidade dentinéria e a
dificuldade de adesdo. Os selantes parecem ser uma alternativa para evitar fraturas e também o desenvolvimento de lesGes de
carie dental. Para o tratamento da hipersensibilidade dentinaria terapias com laser, isoladas ou associadas a outras modalidades
de tratamento como a infiltracdo de resina parecem ser eficazes, embora a literatura ainda ndo seja unissona sobre estas
abordagens. Os materiais adesivos podem ser utilizados, embora as alteracGes fisicas e quimicas nos tecidos dentais interfiram
em sua eficacia e por vezes restauracOes indiretas podem ser utilizadas com bons resultados clinicos. Mais estudos, com
metodologias robustas e amostras bem selecionadas sdo necessarios no intuito de determinar protocolos clinicos homogéneos e

eficazes para o tratamento de hipomineralizacdo molar-incisivo.
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