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RESUMO

A Hipomineralizacdo Molar-Incisivo (HMI) caracteriza-se como um defeito qualitativo do esmalte
dentario de origem sistémica que acomete, principalmente, primeiros molares permanentes € incisivos,
podendo causar sensibilidade dentéria, fragilidade estrutural do esmalte e maior suscetibilidade ao
desenvolvimento de lesdes cariosas. Considerando a dificuldade clinica no manejo dessa condicdo e a
necessidade de abordagens conservadoras, o presente estudo teve como objetivo revisar a literatura
acerca da eficacia do CPP-ACP e dos vernizes fluoretados no manejo da Hipomineralizacdo Molar-
Incisivo. Para tanto, realizou-se uma revisao narrativa da literatura por meio de buscas nas bases de
dados PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e Google Scholar, incluindo estudos publicados
entre 2015 e 2025. Foram selecionados artigos relacionados as terapias remineralizantes, controle da
hipersensibilidade, preven¢do de perda estrutural do esmalte e manejo clinico da HMI. Observou-se
que o CPP-ACP e os vernizes fluoretados apresentam resultados satisfatorios na remineralizacdo do
esmalte hipomineralizado, redu¢do da sensibilidade dentaria e melhora da resisténcia estrutural do
esmalte afetado. Além disso, essas abordagens demonstraram importante contribuigdo para prevengao
de fraturas poés-eruptivas e maior conforto clinico aos pacientes. Conclui-se que as terapias
remineralizantes com CPP-ACP e vernizes fluoretados constituem estratégias conservadoras e eficazes
no manejo clinico da Hipomineralizagdo Molar-Incisivo, favorecendo preservacao estrutural, controle
da sensibilidade e promoc¢ao da saude bucal.

Palavras-chave: Hipomineralizagdo Molar-Incisivo. CPP-ACP. Verniz Fluoretado. Remineralizagao
Dentaria. Esmalte Dentério.
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ABSTRACT

Molar-incisor hypomineralization (MIH) is characterized as a qualitative enamel defect of systemic
origin that mainly affects permanent first molars and incisors, potentially causing dental
hypersensitivity, structural enamel fragility, and increased susceptibility to carious lesions.
Considering the clinical challenges in managing this condition and the need for conservative
approaches, this study aimed to review the literature regarding the effectiveness of CPP-ACP and
fluoride varnishes in the management of molar-incisor hypomineralization. To this end, a narrative
literature review was conducted through searches in the PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science,
and Google Scholar databases, including studies published between 2015 and 2025. Articles related to
remineralizing therapies, hypersensitivity control, prevention of structural enamel loss, and clinical
management of MIH were selected. It was observed that CPP-ACP and fluoride varnishes showed
satisfactory results in the remineralization of hypomineralized enamel, reduction of dental sensitivity,
and improvement of the structural resistance of affected enamel. In addition, these approaches
demonstrated an important contribution to the prevention of post-eruptive fractures and greater clinical
comfort for patients. It can be concluded that remineralizing therapies with CPP-ACP and fluoride
varnishes constitute conservative and effective strategies for the clinical management of molar-incisor
hypomineralization, promoting structural preservation, sensitivity control, and oral health.

Keywords: Molar-Incisor Hypomineralization. CPP-ACP. Fluoride Varnish. Dental Remineralization.
Dental Enamel.

RESUMEN

La Hipomineralizacion Molar-Incisivo (HMI) se caracteriza como un defecto cualitativo del esmalte
dental de origen sistémico que afecta principalmente a los primeros molares permanentes e incisivos,
pudiendo causar sensibilidad dental, fragilidad estructural del esmalte y mayor susceptibilidad al
desarrollo de lesiones cariosas. Considerando la dificultad clinica en el manejo de esta condicion y la
necesidad de enfoques conservadores, el presente estudio tuvo como objetivo revisar la literatura
acerca de la eficacia del CPP-ACP y de los barnices fluorados en el manejo de la Hipomineralizacion
Molar-Incisivo. Para ello, se realiz6 una revision narrativa de la literatura mediante busquedas en las
bases de datos PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science y Google Scholar, incluyendo estudios
publicados entre 2015 y 2025. Se seleccionaron articulos relacionados con terapias remineralizantes,
control de la hipersensibilidad, prevencion de pérdida estructural del esmalte y manejo clinico de la
HMI. Se observo que el CPP-ACP y los barnices fluorados presentan resultados satisfactorios en la
remineralizacion del esmalte hipomineralizado, reduccion de la sensibilidad dental y mejora de la
resistencia estructural del esmalte afectado. Ademas, estos enfoques demostraron una importante
contribucion en la prevencion de fracturas posteruptivas y mayor comodidad clinica para los pacientes.
Se concluye que las terapias remineralizantes con CPP-ACP y barnices fluorados constituyen
estrategias conservadoras y eficaces en el manejo clinico de la Hipomineralizacion Molar-Incisivo,
favoreciendo la preservacion estructural, el control de la sensibilidad y la promocion de la salud bucal.

Palabras clave: Hipomineralizacion Molar-Incisivo. CPP-ACP. Barniz Fluorado. Remineralizacion
Dental. Esmalte Dental.
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1 INTRODUCAO

A Hipomineralizagdo Molar-Incisivo (HMI) ¢ caracterizada como um defeito qualitativo do
esmalte dentario de origem sistémica que acomete, principalmente, os primeiros molares permanentes
e incisivos permanentes, manifestando-se clinicamente por meio de opacidades demarcadas, fraturas
pos-eruptivas e intensa sensibilidade dentaria (ELHENNAWY; SCHWENDICKE, 2016). Nas ultimas
décadas, essa condi¢do passou a receber maior atencao da comunidade cientifica devido a sua elevada
prevaléncia mundial e aos impactos clinicos, funcionais e emocionais associados aos dentes
acometidos (BANDEIRA LOPES et al., 2021).

Além das alteracdes estruturais do esmalte, a HMI frequentemente interfere diretamente na
qualidade de vida dos pacientes, especialmente criangas e adolescentes, que convivem com dor durante
a alimentacdo, desconforto a escovagao e comprometimento estético dos incisivos permanentes
(AFZAL et al., 2024). Muitas vezes, a hipersensibilidade presente nos dentes afetados dificulta até
mesmo habitos basicos de higiene oral, favorecendo aciimulo de biofilme, progressdo de lesdes
cariosas e agravamento das condi¢des bucais. Dessa forma, a HMI ndo deve ser compreendida apenas
como uma alteragdo estrutural do esmalte, mas também como uma condi¢do capaz de impactar
aspectos emocionais, sociais € comportamentais dos individuos acometidos.

A etiologia da Hipomineralizagdo Molar-Incisivo ainda ndo estd completamente esclarecida,
sendo considerada multifatorial e relacionada a eventos sistémicos ocorridos durante a formagao do
esmalte dentario. Complicagdes pré-natais, condi¢cOes perinatais adversas, doengas respiratorias
infantis, febre recorrente, uso de antibiodticos e alteragdes metabolicas vém sendo apontados como
possiveis fatores associados ao desenvolvimento da condi¢ao (GAROT et al., 2022).

Do ponto de vista histologico e estrutural, o esmalte hipomineralizado apresenta menor
contetdo mineral, elevada porosidade e organizagdo prismatica irregular, tornando-se mais fragil e
suscetivel as fraturas poés-eruptivas (SEZER; KARGUL, 2022). Essa fragilidade estrutural
compromete significativamente o desempenho clinico de tratamentos restauradores convencionais,
uma vez que a adesdo aos substratos alterados torna-se menos previsivel. Além disso, a constante
exposi¢do dentindria decorrente das perdas estruturais favorece episddios de dor e hipersensibilidade,
dificultando o manejo clinico desses pacientes (LINNER et al., 2021).

Nesse contexto, a odontologia minimamente invasiva passou a priorizar abordagens
terapéuticas mais conservadoras, direcionadas ndo apenas a restauracdo dos dentes afetados, mas
também a preservacao estrutural do esmalte remanescente e ao controle da sensibilidade dentaria. Entre
essas estratégias, destacam-se as terapias remineralizantes com caseina fosfopeptidea-fosfato de calcio
amorfo (CPP-ACP) e os vernizes fluoretados, amplamente investigados na literatura recente devido ao
seu potencial de fortalecimento do esmalte hipomineralizado e redugdo da hipersensibilidade

(LINNER et al., 2021; BACCOLINI et al., 2025).
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O CPP-ACP atua como um reservatdrio biologico de calcio e fosfato, promovendo
supersaturagdo iOnica na superficie dentaria e favorecendo os processos de remineralizacdo do esmalte
(BACCOLINI et al., 2025). Além disso, estudos laboratoriais demonstram que o material pode
contribuir para reducdo da porosidade do esmalte hipomineralizado, melhora da microdureza
superficial e maior resisténcia estrutural dos dentes acometidos (CARDOSO-MARTINS et al., 2022a;
CARDOSO-MARTINS et al., 2022b). Sua utiliza¢do clinica também vem sendo associada a redugao
da sensibilidade dentaria e ao maior conforto dos pacientes durante a alimentagao e higiene oral.

Os vernizes fluoretados, por sua vez, apresentam importante acao preventiva e terapéutica
devido a sua capacidade de aumentar a resisténcia do esmalte frente aos desafios acidos do meio bucal
e favorecer formagdo de fluorapatita (KUMAR et al., 2022a). Estudos clinicos demonstram que sua
aplicagdo periddica pode auxiliar na reducao da sensibilidade, prevencao de fraturas pds-eruptivas e
controle da progressdo das alteragdes estruturais presentes na HMI (OLGEN; SONMEZ; BEZGIN,
2022). Além disso, protocolos terapéuticos que associam CPP-ACP e flior vém sendo amplamente
estudados como alternativas potencialmente mais eficazes na remineralizacdo dos dentes afetados,
embora alguns estudos demonstrem resultados semelhantes quando comparados ao uso isolado do
flaor (GOLZIO NAVARRO CAVALCANTE et al., 2024).

Outro aspecto importante refere-se ao impacto psicossocial da HMI, especialmente quando
incisivos permanentes apresentam alteragdes cromaticas visiveis. Muitas criancas e adolescentes
relatam constrangimento, inseguranca e comprometimento da autoestima devido as alteragoes estéticas
causadas pela condicdo (NEFZAOUI; CHALBI; CHEMLI, 2025). A literatura cientifica atual
evidencia crescente interesse em estratégias remineralizantes voltadas ao manejo da
Hipomineralizagdo Molar-Incisivo, principalmente devido as limitagcdes clinicas dos tratamentos
restauradores convencionais em esmaltes estruturalmente comprometidos. Entretanto, ainda existem
divergéncias relacionadas a efetividade clinica dos diferentes protocolos terapéuticos, frequéncia de
aplica¢do e capacidade remineralizante do CPP-ACP e dos vernizes fluoretados (INCHINGOLO et
al., 2023).

Diante disso, o presente estudo tem como objetivo revisar a literatura acerca das abordagens
remineralizantes com CPP-ACP e vernizes fluoretados no manejo da Hipomineralizagdo Molar-
Incisivo, analisando sua efic4cia na remineralizagdo do esmalte, controle da hipersensibilidade dentaria

e preservacao estrutural dos dentes afetados.

2 METODOLOGIA
O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem
qualitativa e descritiva, realizada com o objetivo de analisar a eficacia das abordagens remineralizantes

com CPP-ACP e vernizes fluoretados no manejo da Hipomineralizagao Molar-Incisivo (HMI). A busca
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bibliografica foi realizada nas bases de dados eletronicas PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science
e Google Scholar, consideradas importantes fontes de indexagdo cientifica nas areas de odontologia,
odontopediatria e materiais remineralizantes. Foram selecionados artigos publicados nos ultimos 10
anos, compreendendo o periodo entre 2015 e 2025, com o objetivo de reunir evidéncias cientificas
atuais acerca das terapias conservadoras aplicadas a HMI.

Para a estratégia de busca, utilizaram-se descritores em inglés indexados no Medical Subject
Headings (MeSH), combinados por meio dos operadores booleanos “AND” e “OR”. Os principais
termos utilizados foram: “molar incisor hypomineralization”, “MIH”, “CPP-ACP”, “fluoride varnish”,
“remineralization”, “dental hypersensitivity”, “enamel defects”, “casein phosphopeptide-amorphous
calcium phosphate” e “minimally invasive dentistry”.

Foram incluidos artigos cientificos publicados nos idiomas inglés, portugués e espanhol,
abrangendo ensaios clinicos randomizados, estudos laboratoriais, revisdes sistematicas, meta-analises,
revisdes narrativas e pesquisas relacionadas ao manejo clinico da Hipomineralizagdo Molar-Incisivo,
terapias remineralizantes, controle da hipersensibilidade dentaria e preservagao estrutural do esmalte
hipomineralizado. Os artigos foram selecionados de forma aleatoria entre os estudos encontrados nas
bases de dados, desde que apresentassem relevancia cientifica e relagao direta com o tema proposto.

Foram excluidos estudos duplicados, resumos de congressos, cartas ao editor, dissertacdes,
teses, capitulos de livros e trabalhos que ndo abordassem diretamente o uso do CPP-ACP, vernizes
fluoretados ou estratégias remineralizantes voltadas a Hipomineralizacdo Molar-Incisivo. Apds a
leitura dos titulos e resumos, os artigos potencialmente elegiveis foram submetidos a leitura completa
para avaliacdo do conteudo e adequagdo aos objetivos da revisdo. Os estudos foram organizados e
analisados de forma descritiva, permitindo a discussdo critica das evidéncias cientificas disponiveis
acerca da eficacia do CPP-ACP e dos vernizes fluoretados no manejo clinico da Hipomineralizagao

Molar-Incisivo (Figura 1).
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Figura 1. Protocolo de revisdo da literatura.
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Analisar a eficicia das abordagens
remineralizantes com CPP-ACP

e vernizes fluoretados no manejo
da Hipomineralizagéo
Molar-Incisivo (HMI).

Fonte: Autores.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 REVISAO DE LITERATURA

Na fase de identificacdo, foram encontrados 5.842 registros nas bases de dados

PubMed/MEDLINE, Scopus, Web of Science e Google Scholar. Ap6s a remogao de 1.476 estudos

duplicados, permaneceram 4.366 registros para analise. Na etapa de triagem, os titulos e resumos dos

Q
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artigos foram avaliados, resultando na exclusao de 4.253 estudos que ndo apresentavam relacao direta
com o tema proposto, incluindo estudos que ndo abordavam Hipomineralizagdo Molar-Incisivo,
terapias remineralizantes ou manejo clinico conservador.

Em seguida, 113 artigos foram selecionados para leitura completa e avaliacao de elegibilidade.
Durante a fase de elegibilidade, 76 artigos foram excluidos por diferentes motivos, incluindo auséncia
de avaliagdo do CPP-ACP ou vernizes fluoretados, falta de andlise da remineralizagdo do esmalte
hipomineralizado, auséncia de avaliagdo da hipersensibilidade dentéria, além de tipos de publicacio
considerados nao elegiveis, como resumos de congressos, cartas ao editor, dissertagdes, teses e revisoes
nao cientificas. Ao final do processo de selegdo, 37 estudos foram incluidos na revisao narrativa da

literatura (Figura 2).
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Figura 2. Revisdo bibliografica.
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3.2 CARACTERISTICAS CLINICAS DA HIPOMINERALIZACAO MOLAR-INCISIVO

Os estudos analisados demonstraram que a Hipomineralizagao Molar-Incisivo (HMI) apresenta

importante impacto clinico devido a fragilidade estrutural do esmalte acometido, elevada sensibilidade

dentaria e maior suscetibilidade ao desenvolvimento de lesdes cariosas (AFZAL et al., 2024).

Clinicamente, a condi¢ao manifesta-se por opacidades demarcadas de coloracao branca, amarelada ou

acastanhada, frequentemente associadas a fraturas pos-eruptivas que comprometem a integridade

estrutural dos dentes afetados (ELHENNAWY; SCHWENDICKE, 2016).
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A literatura evidencia que os dentes acometidos por HMI apresentam esmalte menos
mineralizado e com maior porosidade, favorecendo desgaste precoce e dificuldade de adesdo dos
materiais restauradores (GAROT et al., 2022). Além disso, a constante exposi¢ao dentinaria decorrente
das perdas estruturais favorece episddios de dor e hipersensibilidade, dificultando procedimentos
clinicos e comprometendo habitos de higiene oral (LINNER et al., 2021).

Estudos epidemiolédgicos recentes também demonstram elevada prevaléncia mundial da HMI,
reforgando sua relevancia clinica e impacto na satde publica odontolégica (CHOWDHURY et al.,
2024). Bandeira Lopes et al. (2021), em uma umbrella review, destacaram que a condi¢do apresenta
importante influéncia sobre qualidade de vida, autoestima e bem-estar emocional de criangas e

adolescentes, especialmente quando incisivos permanentes sdo afetados esteticamente.

3.3 EFICACIA REMINERALIZANTE DO CPP-ACP

As terapias remineralizantes a base de caseina fosfopeptidea-fosfato de calcio amorfo (CPP-
ACP) apresentaram resultados satisfatorios nos estudos incluidos nesta revisdo, principalmente em
relacdo a remineralizacdo do esmalte hipomineralizado e reducdo da sensibilidade dentaria
(BACCOLINI et al., 2025). O CPP-ACP atua como reservatério bioldgico de célcio e fosfato,
promovendo supersaturagdo i6nica na superficie do esmalte e favorecendo os processos de
remineralizacdo estrutural.

Kumar et al. (2022a) observaram melhora significativa da remineralizacdo de dentes afetados
por HMI ap6s utilizagdo de CPP-ACP associado ao verniz fluoretado, tanto em estudos in situ quanto
laboratoriais. Resultados semelhantes foram observados por Cardoso-Martins et al. (2022a), que
identificaram aumento da microdureza superficial do esmalte hipomineralizado apds aplicagdo do
mousse remineralizante contendo CPP-ACP.

Além disso, andlises microscopicas realizadas por Cardoso-Martins et al. (2022b)
demonstraram reducdo da porosidade superficial e maior organizagdo estrutural do esmalte apos uso
do CPP-ACP. Esses achados refor¢cam o potencial biomimético da terapia remineralizante,
contribuindo para fortalecimento do esmalte afetado e reducdo da progressao das alteracdes estruturais.
Outros estudos clinicos também demonstraram melhora significativa da hipersensibilidade dentéria
apos utilizagdo de CPP-ACP em pacientes com HMI (SEZER; KARGUL, 2022; PRATHIMA et al.,
2021). Segundo os autores, a reducdo da sensibilidade estd relacionada a deposicdo mineral e ao

selamento parcial dos tiibulos dentinarios expostos.

3.4 EFICACIA CLINICA DOS VERNIZES FLUORETADOS
Os vernizes fluoretados demonstraram importante eficidcia clinica no manejo da

Hipomineralizagdo Molar-Incisivo, especialmente na prevenc¢ado de fraturas pds-eruptivas, reducao da
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hipersensibilidade e fortalecimento do esmalte acometido. A acao do fltior esta relacionada a formacao
de fluorapatita e aumento da resisténcia do esmalte frente aos desafios acidos do meio bucal (OLGEN;
SONMEZ; BEZGIN, 2022).

Biondi et al. (2017) observaram melhora da densidade mineral em dentes afetados por HMI
ap6s aplicacao periodica de verniz fluoretado, evidenciando potencial remineralizante da terapia.
Resultados semelhantes foram descritos por Kumar et al. (2022b), que verificaram redugdo da
fluorescéncia relacionada a desmineralizacdo apds utilizagdo de verniz fluoretado em dentes
acometidos pela condi¢do. Estudos recentes também demonstram que os vernizes fluoretados
apresentam importante papel preventivo na redugdo da atividade cariogénica em pacientes com HMI
(JIMENEZ et al., 2023). Além disso, sua aplicagdo topica apresenta carater minimamente invasivo,
favorecendo maior conforto clinico e adesdo ao tratamento odontologico.

Outro aspecto relevante refere-se ao uso do fluoreto diamino de prata (SDF) como alternativa
terapéutica complementar no manejo da HMI. Al-Nerabieah, AlKhouli e Dashash (2024) observaram
resultados favoraveis na prevengdo da progressdo das alteragdes estruturais em molares acometidos
por HMI apo6s aplicagdo de SDF associado ao verniz fluoretado. Resultados semelhantes também

foram descritos por Zuhair, Muaaz e Mayssoon (2024).

3.5 ASSOCIACAO ENTRE CPP-ACP E FLUOR

A associacdo entre CPP-ACP e agentes fluoretados vem sendo amplamente investigada devido
ao potencial sinérgico entre célcio, fosfato e fluor na remineralizagdo do esmalte hipomineralizado.
Cavalcante et al. (2024), em revisdo sistematica e meta-analise, observaram que estratégias nao
invasivas envolvendo CPP-ACP e fluor apresentaram melhora significativa da sensibilidade dentaria
e da integridade estrutural do esmalte afetado por HMI.

Entretanto, Golzio Navarro Cavalcante et al. (2024) demonstraram que a associagao entre CPP-
ACP e floor ndo apresentou superioridade significativa em comparagdo ao uso isolado de agentes
fluoretados em determinadas lesdes iniciais de esmalte. Esses achados sugerem que, embora a
combinacdo apresente beneficios clinicos, ainda existem divergéncias na literatura quanto a
superioridade terapéutica da associacdo. Irmaleny, Hidayat e Arofah (2024) observaram maior
profundidade de penetracdo mineral no esmalte quando CPP-ACP foi associado ao fluor, indicando
potencial aumento da eficacia remineralizante. Além disso, Sezer et al. (2022) demonstraram melhora
clinica significativa apos utilizacdo de CPP-ACP associado ao célcio fluoretado em incisivos afetados
por HMI. Assim, a literatura atual sugere que a associagao entre CPP-ACP e fllior representa alternativa
terapéutica promissora, embora ainda sejam necessdrios estudos clinicos de longo prazo para

padronizacgdo dos protocolos terapéuticos.
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3.6 MANEJO CLINICO MINIMAMENTE INVASIVO DA HMI

A literatura contemporanea evidencia crescente valorizagdo das abordagens minimamente
invasivas no manejo da Hipomineralizagdo Molar-Incisivo, principalmente devido a fragilidade
estrutural do esmalte acometido e¢ as limitacdes dos tratamentos restauradores convencionais
(INCHINGOLO et al., 2023). Sezer e Carik¢ioglu (2024) destacaram que estratégias conservadoras
voltadas a remineralizagdo e controle da hipersensibilidade devem ser priorizadas antes da realizagao
de procedimentos restauradores invasivos. Segundo os autores, terapias preventivas apresentam
importante contribuicao para preservagdo da estrutura dentaria e melhora da qualidade de vida dos
pacientes.

Estudos de revisdo também demonstram que o manejo clinico da HMI deve ser individualizado
e multidisciplinar, considerando severidade das lesdes, idade do paciente, presenga de sensibilidade
dentdria e comprometimento estético (SOMANI et al, 2022). Nesse contexto, abordagens
conservadoras com CPP-ACP e vernizes fluoretados assumem importante papel terapéutico na
odontologia minimamente invasiva contemporanea.

Além disso, autores como de Moura (2022) e Zachi et al. (2024) ressaltam que o diagnostico
precoce da HMI ¢ fundamental para implementagcdo de estratégias preventivas e remineralizantes
capazes de reduzir a progressado das alteragdes estruturais e evitar intervengdes restauradoras extensas

no futuro.

3.7 IMPACTO FUNCIONAL, EMOCIONAL E ESTETICO DA HMI

Os estudos incluidos nesta revisdo evidenciaram que a Hipomineralizagdo Molar-Incisivo
ultrapassa os limites de uma alteracdo puramente estrutural do esmalte dentario, apresentando
importantes repercussdes funcionais, emocionais € sociais. A sensibilidade dentaria frequentemente
associada a HMI interfere diretamente na alimentacdo, higiene oral e conforto diario dos pacientes
(LINNER et al., 2021). Além disso, alteracdes cromaticas em incisivos permanentes podem gerar
impacto negativo sobre autoestima, interacdo social e bem-estar psicologico de criangas e adolescentes
(NEFZAOUI; CHALBI; CHEMLI, 2025). Muitos pacientes relatam constrangimento relacionado a
aparéncia dos dentes acometidos, o que refor¢a a necessidade de abordagens terapéuticas humanizadas
e esteticamente satisfatorias. Nesse contexto, terapias remineralizantes conservadoras apresentam nao
apenas beneficios estruturais e bioldgicos, mas também importante contribuicao para melhora da

qualidade de vida e bem-estar emocional dos pacientes acometidos pela HMI.

3.8 LIMITACOES E PERSPECTIVAS FUTURAS
Apesar dos resultados favoraveis descritos na literatura, ainda existem limitagdes importantes

relacionadas a padronizagdo dos protocolos clinicos envolvendo CPP-ACP e vernizes fluoretados.
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Gevert et al. (2022) destacaram que muitos estudos apresentam heterogeneidade metodologica,
diferentes tempos de acompanhamento e variacdes nas formas de aplicagdo dos agentes
remineralizantes. Além disso, embora diversos estudos demonstrem melhora clinica e estrutural apds
utilizagao das terapias remineralizantes, ainda sdo necessarios ensaios clinicos randomizados de longo
prazo que permitam melhor compreensao da durabilidade dos resultados obtidos.

Dessa forma, observa-se que o CPP-ACP e os vernizes fluoretados representam estratégias
promissoras no manejo minimamente invasivo da Hipomineralizagdo Molar-Incisivo, contribuindo
para remineralizagao do esmalte, reducao da hipersensibilidade e preservacao estrutural dos dentes
acometidos. Entretanto, novos estudos clinicos e laboratoriais continuam sendo fundamentais para

consolidagdo cientifica dos protocolos terapéuticos atualmente disponiveis.

4 CONCLUSAO

A Hipomineralizacdo Molar-Incisivo representa uma condi¢do desafiadora devido a fragilidade
do esmalte, hipersensibilidade dentaria e maior risco de fraturas e lesdes cariosas. Diante disso, terapias
remineralizantes minimamente invasivas vém ganhando destaque no manejo clinico da condi¢do. Com
base nos estudos analisados, observou-se que o CPP-ACP e os vernizes fluoretados apresentam
resultados favoraveis na remineralizagdo do esmalte hipomineralizado, redugdo da sensibilidade
dentaria e preservagao estrutural dos dentes afetados. Além disso, essas abordagens demonstraram
potencial para melhorar o conforto clinico e a qualidade de vida dos pacientes.

Embora a associagdo entre CPP-ACP e fluor apresente resultados promissores, ainda existem
divergéncias na literatura quanto a superioridade dessa combinagdo em relacdo ao uso isolado dos
agentes fluoretados. Dessa forma, novos estudos clinicos de longo prazo sdao necessarios para melhor
padronizagdo dos protocolos terapéuticos. Conclui-se que o CPP-ACP e os vernizes fluoretados
constituem estratégias conservadoras e eficazes no manejo da Hipomineralizagdo Molar-Incisivo,
contribuindo para remineralizagdo do esmalte, controle da hipersensibilidade e promocdo da saude

bucal.
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