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As Ciências Biomédicas envolvem diversificadas possibilidades de 
atuações e diferentes profissionais que buscam atuar em diversas áreas 
contribuindo para a melhora da saúde, tecnologia e qualidade de vida da 
população. Diversas pesquisas e feitos nas mais variadas áreas com contribuições 
relevantes relacionados a temáticas como: composição dos alimentos, 
diagnóstico, análises clínicas, genética, imunologia, biotecnologia, sanitarista, 
patologias, tratamentos, recuperação e reabilitação, dentre outros, constituem-
se em aptidões dos profissionais envolvidos com as Ciências Biomédicas. Tal 
área é composta por diversos recursos, técnicas e profissionais atuantes em 
medicina, odontologia, enfermagem, fisioterapia, estética, fonoaudiologia e 
outras diversas profissões da área de saúde que de forma conjunta favorecem 
a saúde global da população. Diversas descobertas biotecnológicas envolvendo 
as diversas profissões que compõem as Ciências Biomédicas vêm surgindo e 
contribuindo cada vez mais para a transformação da sociedade. 

Considerando a vasta área de conhecimento que envolve a biomedicina 
e as ciências biomédicas e sua importante contribuição para a sociedade, 
a editora Atena lança o e-book “A BIOMEDICINA E A TRANSFORMAÇÃO 
DA SOCIEDADE 3” que traz 19 artigos capazes de fundamentar e evidenciar 
algumas das contribuições dessa área tão abrangente, demonstrando algumas 
formas de como ela é capaz de transformar e melhorar a vida de todos.

Convido- te a conhecer as diversas possibilidades que envolvem essa 
área tão inovadora e abrangente.

Aproveite a leitura!

Claudiane Ayres
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RESUMO:Esta revisão de literatura 
objetivou avaliar as melhores indicações 
de tratamento em crianças e adolescentes 
com defeitos estéticos do desenvolvimento 
do órgão do esmalte. Foi realizada busca 
na base de dados PubMed, por meio dos 
descritores “hipomineralização do esmalte”, 
“hipoplasia do esmalte”, “hipomineralização 
molar incisivo”, “fluorose dental”. Foram 
incluídos estudos clínicos, controlados 
e randomizados, em inglês, português 
e espanhol, nos últimos dez anos, que 
abordaram crianças e adolescentes 
com defeitos de esmalte em dentes 
permanentes, submetidos a tratamentos 
conservadores nos dentes anteriores. 
Foram encontrados 62 artigos, dos quais 6 
se enquadraram aos critérios de inclusão do 
estudo. Desses, 3 abordaram o tratamento 
em dentes afetados pela HMI, e os demais, 
dentes afetados pela fluorose dentária 
(FD). As opções de tratamento encontradas 
foram infiltração resinosa e microabrasão 
para os dentes com HMI e, microabrasão, 
clareamento e infiltração resinosa para 
dentes com FD. Embora nenhum dos 
tratamentos estudados obteve a coloração 
de esmalte sadio de forma definitiva, todos 
foram efetivos em melhorar a aparência 
estética dos incisivos com defeitos de 
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desenvolvimento de esmalte, trazendo satisfação aos pacientes. As abordagens minimamente 
invasivas devem ser recomendadas como primeira opção para crianças e adolescentes, 
evitando ou postergando os tratamentos que exigem desgaste da estrutura dentária.
PALAVRAS-CHAVE: Hipoplasia do Esmalte Dentário, Fluorose Dentária, Estética Dentária.

AESTHETIC SOLUTIONS FOR ENAMEL DEFECTS IN CHILDREN AND 
ADOLESCENTS: INTEGRATIVE LITERATURE REVIEW

ABSTRACT:This literature review aimed to evaluate the best indications for treatment in 
children and adolescents with esthetic developmental defects of the enamel organ. A search 
was performed in the PubMed database, using the descriptors “enamel hypomineralization”, 
“enamel hypoplasia”, “incisor molar hypomineralization”, “dental fluorosis”. Clinical, controlled, 
and randomized studies, in English, Portuguese and Spanish, in the last ten years, which 
addressed children and adolescents with enamel defects in permanent teeth, submitted to 
conservative treatments in the anterior teeth, were included. 62 articles were found, of which 
6 met the study inclusion criteria. Of these, 3 addressed the treatment of teeth affected by 
HMI, and the others, teeth affected by dental fluorosis (DF). The treatment options found were 
resin infiltration and microabrasion for teeth with HMI and microabrasion, whitening, and resin 
infiltration for teeth with DF. Although none of the studied treatments achieved definitively 
healthy enamel coloration, all were effective in improving the esthetic appearance of incisors 
with enamel development defects, bringing satisfaction to patients. Minimally invasive 
approaches should be recommended as the first option for children and adolescents, avoiding 
or postponing treatments that require wear on the tooth structure.
KEYWORDS: Dental Enamel Hypoplasia, Fluorosis Dental, Esthetics Dental.

1 | 	INTRODUÇÃO
A formação do esmalte dentário é constituída por fases, que envolvem a secreção 

de proteínas matriciais, mineralização e maturação. Desordens locais ou sistêmicas que 
ocorrem durante esse processo podem resultar em Defeitos de Desenvolvimento do 
Esmalte (DDE). Como as propriedades ópticas do esmalte são derivadas de sua estrutura 
e composição, defeitos de desenvolvimento ou influências ambientais podem gerar 
mudanças em sua opacidade e/ou cor, resultando, geralmente, em um problema estético 
para o paciente 1.

A hipomineralização do esmalte é um defeito qualitativo, resultando em descoloração 
do esmalte em um dente de formato e tamanho normais. Como o esmalte é mais fraco, os 
dentes podem sofrer ruptura pós-eruptiva, resultando na falta de esmalte. Hipoplasia de 
esmalte é um defeito quantitativo do esmalte que se apresenta como fossetas, sulcos, falta 
de esmalte ou dentes menores. Às vezes pode ser difícil diferenciar entre os dois 2.

A hipomineralização molar-incisivo (HMI) é definida como um defeito de 
desenvolvimento do esmalte com origem sistêmica, em que um ou mais molares 
permanentes são acometidos, relacionado ou não aos incisivos. Exposições pré-natais, 
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perinatais e pós-natais, são hipóteses etiológicas comumente discutidas como causadoras 
ou associadas 3. Clinicamente, a HMI é caracterizada por opacidades variáveis com uma 
coloração branca a amarelada/acastanhada e uma demarcação definida entre esmalte 
saudável e afetado. O esmalte afetado apresenta-se poroso e fraco, favorecendo à ruptura 
imediatamente ou após o processo eruptivo, que geralmente ocorre devido às forças 
mastigatórias, facilitando a penetração de bactérias que leva a uma resposta inflamatória e 
subsequente hipersensibilidade 4.

A exposição sistêmica e frequente a elevadas concentrações de flúor durante o 
desenvolvimento dentário resulta em fluorose dentária (FD), tornando o esmalte com menor 
conteúdo mineral e maior porosidade. A fluorose do esmalte é caracterizada por linhas 
brancas estreitas, difusas, mal demarcadas, bilaterais e por um aumento da porosidade 
subsuperficial. As formas mais severas podem apresentar uma coloração amarela/
castanha com uma superfície dentária calcária e branca. Os dentes com FD também 
podem apresentar quebra pré ou pós-eruptiva, o que leva a uma maior suscetibilidade à 
cárie dentária 5.

Embora a evolução das técnicas e materiais utilizados em dentes hipomineralizados 
tenha sido capaz de melhorar a qualidade de vida dos pacientes, o tratamento desses 
defeitos continua sendo um desafio para os dentistas. Atualmente, os tratamentos têm 
como objetivo evitar a destruição e/ou perda dos dentes afetados, oferecer uma reabilitação 
estética/funcional e tratar a hipersensibilidade dentária 6.

Seguindo a recomendação atual, que faz uso de tratamentos conservadores, 
preservando ao máximo a estrutura dentária remanescente, a presente revisão objetivou 
avaliar as melhores indicações de tratamento em crianças e adolescentes com defeitos 
estéticos no desenvolvimento do órgão do esmalte.

2 | 	METODOLOGIA
Trata-se de uma revisão integrativa da literatura sobre o tratamento estético 

de defeitos do esmalte em crianças e adolescentes. Para estabelecer uma busca mais 
criteriosa foi elaborada uma questão baseada na estratégia PICO. A pergunta norteadora 
que subsidiou a revisão foi: quais os tratamentos indicados para restabelecer a estética em 
crianças e adolescentes que apresentam defeitos do esmalte? 

A revisão foi realizada com base na metodologia Prisma – Preferred Reporting Items 
for Systematic Reviews and Meta-Analyses 7. A busca dos artigos científicos relevantes se 
fez por meio da pesquisa eletrônica na base de dados PubMed, sendo o período da busca 
realizada de setembro a novembro de 2020. 

Foram utilizados termos referentes a defeitos de desenvolvimento do esmalte 
combinados com o operador OR – (hipomineralização do esmalte, hipoplasia do esmalte, 
hipomineralização molar incisivo, fluorose dental) – e combinados com o operador AND 
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ao termo “estética”. Os termos foram utilizados como descritores ou palavras do título e 
do resumo, quando adequado. E os filtros adotados foram baseados em publicações dos 
últimos dez anos, nos idiomas inglês, português e espanhol, e pelo tipo de estudo: ensaios 
e estudos clínicos, controlados e randomizados.

Todos os estudos identificados por meio da estratégia de busca foram inicialmente 
avaliados por meio da análise dos títulos e resumos por dois revisores de forma 
independente, de acordo com a questão norteadora e os critérios de inclusão previamente 
definidos. 

Foram incluídos artigos que abordaram crianças e adolescentes com defeitos 
de esmalte nos dentes permanentes, submetidos a tratamentos conservadores nos 
dentes anteriores; e excluídos os artigos realizados em adultos que trataram apenas as 
alterações do esmalte em dentes posteriores e manejo da hipersensibilidade. Os estudos 
observacionais, baseados na prevalência e incidência do tema, e que fugiam da proposta 
do estudo também foram excluídos.

As informações foram coletadas e organizadas de maneira concisa em uma tabela 
no Microsoft Word com dados referentes aos autores, ano e país de publicação, à amostra, 
ao tipo de estudo, objetivo, método (intervenção, comparador e desfecho), e aos principais 
resultados. 

Foi realizada a avaliação do nível de evidência científica dos estudos incluídos, 
seguindo a hierarquia de acordo com o grau de confiança dos estudos, relacionado à 
qualidade metodológica dos mesmos 8.  A análise foi realizada com os textos completos 
sendo lidos de forma crítica a fim de definir o nível de evidência. A síntese dos resultados 
foi feita de maneira descritiva, por meio de quadros e resumo textual das características e 
da informação relevante das evidências científicas.

3 | 	RESULTADOS
Inicialmente foram selecionados 62 artigos utilizando os descritores com suas 

combinações e filtros. Após leitura de seus títulos e resumos, 51 artigos foram excluídos, 
segundo os critérios de elegibilidade e 11 selecionados para leitura do texto completo. 
Nesse processo de extração de dados 5 artigos foram excluídos por incluírem adultos na 
intervenção, e 6 selecionados para síntese qualitativa dos dados (Figura 1).
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Figura 1. Etapas da seleção dos artigos encontrados.

Dos 6 estudos selecionados, todos estavam na língua inglesa. Quanto ao país, a 
Índia liderou o número de publicações em relação ao tema abordado, seguido da Itália. 
Houve uma diferença na faixa etária dos trabalhos realizados, que variou entre 6 e 26 anos 
(Figura 2). Quanto ao nível de evidência, embora todos sejam estudos clínicos, apenas um 
foi descrito como controlado, randomizado e cego, considerado de alto nível de evidência. 

Figura 2. Distribuição dos artigos de acordo com os autores, ano de publicação, país, amostra, tipo de 
estudo, e objetivo. 
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As características metodológicas do estudos, quanto a intervenção, comparador e 
desfecho, bem como os principais resultados referentes a HMI e FD encontram-se nas 
figuras 3 e 4, respectivamente.

Figura 3. Descrição da intervenção, do comparador, desfecho e dos principais resultados referentes ao 
tratamento da Hipomineralização Molar Incisivo (HMI)

Figura 4. Descrição da intervenção, do comparador, desfecho e dos principais resultados referentes ao 
tratamento da Fluorose Dentária (FD).

4 | 	DISCUSSÃO
Os resultados da presente revisão integrativa apontam apenas seis estudos clínicos 

publicados nos últimos dez anos que abordam tratamentos estéticos minimamente invasivos 
para defeitos de desenvolvimento do esmalte em crianças e adolescentes. A maior parte 
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das pesquisas encontradas na busca em base de dados tratava da reabilitação funcional de 
molares afetados pela HMI, avaliavam intervenções, muitos estéticos, para a sensibilidade 
ou microdureza, porém, em amostras de pacientes adultos.

No tocante aos defeitos de esmalte em crianças e adolescentes, foi evidenciado 
na presente busca que a HMI e FD são as alterações mais estudadas nessa faixa etária, 
demandando um conhecimento do profissional sobre como intervir nesses casos. Os seis 
estudos selecionados abordaram microabrasão, infiltração resinosa e clareamento, isolados 
ou em diferentes combinações, como formas eficazes de tratar esses defeitos estruturais.

Nos artigos que avaliaram a microabrasão no tratamento dos defeitos de HMI e 
FD, Sheoran et al. 9, evidenciaram que as técnicas não invasivas utilizando ácido fosfórico 
a 37% ou ácido clorídrico a 18% apresentaram resultados muito semelhantes e bem 
sucedidos no tratamento de opacidades do esmalte com HMI, demonstrando satisfação 
por parte dos pacientes bem como de seus genitores. Bharath et al. 10, demonstram que o 
clareamento se mostrou mais efetivo em comparação com a microabrasão do esmalte na 
melhoria da aparência dos dentes fluorados, no entanto o estudo de Pini et al. 11, aponta o 
uso da microabrasão do esmalte como primeira opção de tratamento para pacientes que 
preferem uma abordagem menos invasiva na melhora estética da fluorose.

A microabrasão do esmalte é indicada para a remoção de manchas superficiais 
e irregularidades, localizadas principalmente em áreas estéticas. A técnica envolve a 
utilização de agentes ácidos e abrasivos, tais como ácido fosfórico a 37% com pedra-pomes 
ou ácido clorídrico a 6% com sílica, aplicados na superfície alterada do esmalte com fricção 
mecânica de uma taça de borracha acoplada a um mandril rotatório de um micromotor de 
baixa rotação, removendo assim a camada porosa de esmalte da superfície, bem como 
as manchas aprisionadas. O fator mais importante para o sucesso da microabrasão do 
esmalte é a profundidade do defeito. Caso necessário, esse tratamento pode ser associado 
com o clareamento para melhores resultados estéticos 11.

O clareamento dental e a microabrasão são alternativas de tratamento nos casos de 
fluorose, sendo indicada uma combinação dessas modalidades em casos  moderados12. Os 
estudos de Castro et al. 13 e Celik, Yildiz, Yazkan 14, também evidenciaram que a aparência 
estética dos dentes afetados por fluorose pode ser tratada com sucesso por abordagens 
conservadoras como a microabrasão e o clareamento. Ambos os tratamentos se mostraram 
eficazes na redução de manchas de fluorose, porém, quando o clareamento foi associado à 
microabrasão do esmalte, os pacientes relataram maior satisfação.

A utilização do clareamento dental, com a aplicação de um gel clareador, à base de 
peróxido de carbamida ou peróxido de hidrogênio em variadas concentrações, na superfície 
dos dentes, se mostra uma excelente solução conservadora para restabelecer a saúde em 
dentes afetados por fluorose, pois fornece resultados satisfatórios e baixo custo 12. Esses 
procedimentos devem ser supervisionados pelo cirurgião-dentista, e podem ser realizados 
em consultório ou pelo próprio paciente 14
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Nos estudos que abordaram a infiltração resinosa, Giannetti et al. 15, evidenciaram 
que esse método foi efetivo no tratamento de diversos defeitos brancos do esmalte. 
Bandari et al.16, conseguiram ocultar a aparência branca opaca das lesões HMI grau I, 
e reduzir a brancura da lesão ao longo do tempo. O estudo de Gugnani et al. 17, aborda 
a infiltração de resina com tempo de condicionamento adaptado e infiltração aumentada 
para o tratamento da fluorose dentária, apresentando melhores resultados em termos de 
mudanças na estética e melhora nas manchas. No entanto, Schoppmeier et al. 18, sugerem 
que a infiltração de resina por si só pode mascarar com eficácia a fluorose dentária leve a 
moderada.

A técnica da infiltração com material à base de resina – Icon (DMG, Hamburgo, 
Alemanha) – foi primeiramente descrita para o tratamento de cárie proximal do esmalte 
por erosão e depois infiltração 15. Nos dentes anteriores, o primeiro passo é utilizar ácido 
clorídrico para eliminar a camada superficial e permitir o acesso ao corpo da lesão. Esse pré-
condicionamento da superfície, remove aproximadamente 40 μm da superfície do esmalte, 
semelhante à espessura removida na técnica da microabrasão 11, assegurando a penetração 
da resina por capilaridade nos vazios do esmalte hipomineralizado/ hipocalcificado. O 
segundo passo é uma infiltração do defeito com o infiltrante resinoso Icon. O objetivo é 
modificar o índice de refração (IR Icon =1,44) próximo do esmalte saudável para melhorar 
a estética. Este tratamento é indicado para opacidades brancas externas na fluorose. Na 
HMI, a infiltração de resina pode melhorar ligeiramente a estética quando a opacidade é 
pequena e branca 16. 

No caso de opacidades amarelo-acastanhadas de HMI, a técnica de selagem por 
corrosão com ácido clorídrico também faz parte da abordagem conservadora, sendo a 
única abordagem não invasiva indicada para o tratamento desses casos. A associação das 
técnicas “microabrasão + selamento por corrosão + infiltração de Icon” pode ser útil para 
o tratamento de opacidades anteriores, no entanto, o ganho estético nunca é garantido 
para as amarelo-acastanhadas. A mancha acastanhada pode ser convertida em uma 
descoloração branca, esteticamente mais aceitável. No entanto, este resultado deve ser 
anunciado ao paciente a fim de não gerar expectativas além do que o tratamento pode 
proporcionar 19.

Na revisão sistemática de Elhennawya e Schwendicke 3, foi evidenciado ainda não 
ser possível fornecer fortes recomendações para o manejo clínico dos incisivos afetados 
pela HMI; no entanto, foi pontuado que tanto para os casos leves de HMI como para fins 
estéticos(incisivos), as terapias de remineralização(caseína fosfato de cálcio fosfopeptídeo 
amorfo) e microabrasão, podem ser uma opção. Também pontuaram a importância de 
evitar e buscar adiar intervenções mais invasivas devido a idade precoce destes pacientes. 
Outra revisão sistemática realizada por Coelho et al. 6, abordou as opções de tratamento 
para as hipomineralizações dentais. O mesmo resultado evidenciado por Elhennawya e 
Schwendicke 3, foi apresentado, abordagens para sensibilidade e tratamento do molar 
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nos casos de HMI, apontando a necessidade de mais evidências clínicas no tocante aos 
defeitos anteriores em crianças e adolescentes. 

Tendo em vista as limitações estruturais apresentadas nos dentes com HMI e FD, 
levando muitas vezes a repetição de tratamentos realizados, é importante uma abordagem 
minimamente invasiva, protegendo a estrutura existente. No tratamento de crianças e 
adolescentes, a abordagem menos invasiva deve ser considerada como primeira opção. 
Um gradiente terapêutico deve corresponder à técnica menos invasiva ao defeito mais 
superficial e uma técnica mais agressiva ao defeito mais profundo, objetivando que esses 
elementos dentários não entrem em um ciclo restaurador repetitivo 19.

O presente estudo teve como foco as intervenções estéticas para crianças e 
adolescentes devido aos impactos negativos psicológicos, na autoestima, e na interação 
social de tais indivíduos quando apresentam alterações nos elementos dentários anteriores. 
Devido a tais aspectos, esses pacientes apresentam demandas específicas a fim de 
conseguirem se reinserir no convívio social e adquirirem autoconfiança. A abordagem 
dos defeitos estéticos do esmalte merece atenção, além dos tratamentos e sensibilidade 
associada a essas alterações, devido aos benefícios que o tratamento pode proporcionar 
a esses indivíduos.

Nesse contexto, um diagnóstico precoce, embasado na mínima intervenção e 
máxima preservação da estrutura dentária, favorece o restabelecimento da  função estética 
e permite que tais pacientes alcancem idades avançadas com a manutenção desses dentes.

Vale salientar que esse estudo apresentou limitações dentro da temática abordada 
tendo em vista que poucos artigos se enquadram no objetivo do trabalho, além de terem 
sido selecionados em uma única base de dados. Nesse processo, foi evidenciada a elevada 
quantidade de relatos de caso e a necessidade de mais estudos clínicos abordando o 
tratamento estético de crianças e adolescentes com defeitos estruturais do esmalte 
dentário. Apesar de tais considerações, foi possível encontrar opções de tratamento 
efetivas e conservadoras para tais alterações.

5 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
As opções de tratamento estético, para crianças e adolescentes, avaliadas por 

estudos clínicos publicados nos últimos dez anos foram: microabrasão para HMI, infiltração 
resinosa e clareamento para a fluorose. Com nenhum dos tratamentos estudados foi 
possível obter a coloração de esmalte sadio de forma definitiva. No entanto, em graus 
variados todos os tratamentos avaliados foram efetivos em melhorar a aparência estética 
dos incisivos com defeitos de desenvolvimento de esmalte, obtendo a satisfação dos 
pacientes. Dessa forma, as abordagens minimamente invasivas devem ser recomendadas 
como primeira opção para crianças e adolescentes, evitando ou postergando os tratamentos 
que exigem desgaste da estrutura dentária. 
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