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REVISAO DE LITERATURA

RESUMO

A reabilitacdo oral de pacientes edéntulos totais representa importante desafio clinico,
especialmente quando associada a altera¢Oes inflamatdrias da mucosa oral e limitacdes
anatbmicas dos tecidos de suporte. A estomatite protética destaca-se entre as
complicacdes mais frequentes em usudrios de prétese total removivel, estando
relacionada, principalmente, a higiene inadequada, uso continuo da prétese e colonizagao
por Candida albicans. Paralelamente, irregularidades do rebordo alveolar e reducdo do
sulco vestibular podem comprometer a retencdo e estabilidade protética, exigindo
intervencgdes cirurgicas complementares. O presente estudo consiste em uma revisao de
literatura realizada por meio de levantamento bibliografico em bases cientificas indexadas,
com o objetivo de analisar as principais abordagens relacionadas ao controle infeccioso,
adequacado cirurgica e reabilitacdo protética em pacientes usudrios de prdétese total. A
literatura evidencia que préteses mal adaptadas podem favorecer processos inflamatdrios
cronicos, desconforto mastigatério, dificuldades fonéticas e prejuizos psicossociais,
comprometendo diretamente a qualidade de vida dos pacientes. Nesse contexto, destaca-
se a importancia do diagndstico precoce, da orientagcdo quanto a higienizacdo e remocao
noturna da prétese, além do acompanhamento clinico periddico. Além disso,
procedimentos cirdrgicos pré-protéticos, como sulcoplastia e alveoloplastia, podem ser
necessarios para proporcionar melhores condi¢cbes anatOmicas aos tecidos de suporte,
favorecendo retencdo, estabilidade e adaptacdo da futura prétese total. Conclui-se que a
associacdo entre diagndstico adequado, abordagem multidisciplinar e acompanhamento
continuo contribui significativamente para a recuperacdo funcional, melhoria das
condicGes teciduais e promocdao da saude bucal, proporcionando maior conforto,
estabilidade protética e qualidade de vida aos pacientes edéntulos.
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ORAL REHABILITATION WITH COMPLETE
DENTURES ASSOCIATED WITH PRE-PROSTHETIC SURGERY
AND THERAPY FOR PROSTHETIC STOMATITIS: A LITERATURE
REVIEW

ABSTRACT

Complete oral rehabilitation of edentulous patients represents an important clinical
challenge, especially when associated with inflammatory alterations of the oral mucosa and
anatomical limitations of the supporting tissues. Denture stomatitis stands out among the
most frequent complications in users of removable complete dentures and is mainly related
to inadequate hygiene, continuous denture use, and colonization by Candida albicans. In
addition, irregularities of the alveolar ridge and reduction of the vestibular sulcus may
compromise denture retention and stability, requiring complementary surgical
interventions. The present study consists of a literature review carried out through a
bibliographic survey in indexed scientific databases, aiming to analyze the main approaches
related to infection control, surgical correction, and prosthetic rehabilitation in complete
denture wearers. The literature shows that poorly adapted dentures may favor chronic
inflammatory processes, masticatory discomfort, phonetic difficulties, and psychosocial
impairment, directly affecting patients’ quality of life. In this context, the importance of early
diagnosis, guidance regarding denture hygiene and nighttime removal, as well as periodic
clinical follow-up, should be emphasized. Furthermore, pre-prosthetic surgical procedures,
such as vestibuloplasty and alveoloplasty, may be necessary to provide better anatomical
conditions for the supporting tissues, favoring retention, stability, and adaptation of the
future complete denture. It can be concluded that the association between adequate
diagnosis, multidisciplinary management, and continuous follow-up significantly contributes
to functional recovery, improvement of tissue conditions, and promotion of oral health,
providing greater comfort, prosthetic stability, and quality of life for edentulous patients.

Keywords: Complete denture. Denture stomatitis. Preprosthetic surgery. Oral rehabilitation.
Oral candidiasis.
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INTRODUCAO

O edentulismo total permanece como uma condi¢do clinica prevalente em diversas
populac¢des, configurando-se como um desafio persistente para a reabilitacdao oral
contemporanea. Nesse cenario, as proteses totais removiveis consolidam-se como
uma modalidade terapéutica fundamental, visando ndo apenas a restaura¢dao da
funcdo mastigatdria e da estética facial, mas, primordialmente, o resgate da qualidade

de vida de pacientes desdentados (EMAMI et al., 2013).

Contudo, apesar de sua consolidada trajetdria clinica, o sucesso dessa reabilitacdo é
intrinsecamente dependente do equilibrio entre retencao, estabilidade e suporte,
considerados principios biomecanicos fundamentais para o desempenho clinico das
proteses totais (ZARB; BOLENDER, 2013). Porém, algumas ocorréncias resultam em
adaptacdo deficitdria aos tecidos moles. Entre as mais comuns destacam-se a
estomatite protética e a necessidade de cirurgias pré-protéticas (CARLSSON; OMAR,
2010).

A estomatite protética é uma patologia inflamatdria cronica, manifestando-se
clinicamente por meio de um eritema difuso ou pontilhado na mucosa subjacente a
base da protese (PURYER, 2016). Sob a dtica microbiolégica, a etiologia dessa condicdo
estd fortemente associada a coloniza¢do por fungos do género Candida, especialmente
a Candida albicans. A capacidade desse microrganismo de aderir tanto a superficie
porosa da resina acrilica quanto ao epitélio oral favorece a formacdo de biofilmes

complexos, perpetuando uma resposta inflamatéria tecidual (PERIC et al., 2024)

Para mitigar tais danos, a literatura é consensual ao afirmar que a instalacdo da
protese deve ser acompanhada de rigorosas orientacdes de higiene bucal e protética,
controle do uso noturno e acompanhamento clinico periddico. O diagndstico precoce e
a intervencdo adequada sdo fundamentais para a preservacdao da saude dos tecidos
remanescentes e para a prevencdo de complicacdes associadas ao uso de proéteses
totais (SANTOS et al., 2022). Quando a estomatite esta instalada e associada a fatores
mecanicos, a abordagem terapéutica eficaz exige uma visdo multidisciplinar,

englobando a terapia antifungica, a correcdo de irregularidades anatébmicas e, em
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Ultima instancia, a confeccdo de um novo dispositivo protético que respeite os

principios biomecanicos.

No contexto da reabilitacdo oral, a cirurgia pré-protética compreende todos os
procedimentos cirurgicos destinados a facilitar a reabilitacdo protética, incluindo
corregdes em tecidos duros e moles. Essas interveng¢des sdo indicadas quando
alteragdes anatOmicas comprometem a adaptacdo e a estabilidade das proteses,
possibilitando melhores condi¢Ges funcionais para a futura reabilitacdo (TERHEYDEN et

al., 2023).

Diante do exposto, o presente artigo tem como objetivo realizar uma revisao de
literatura acerca da estomatite protética em pacientes usuarios de prétese total
removivel, abordando seus principais fatores etioldgicos, manifestacdes clinicas,
métodos de prevencdo e possibilidades terapéuticas. Além disso, busca-se discutir a
importancia das cirurgias pré-protéticas na adequacdo anatdbmica dos tecidos de
suporte e sua contribuicao para o sucesso da reabilitacao oral definitiva, enfatizando a
necessidade de uma abordagem multidisciplinar para obtencdo de melhores

resultados funcionais e bioldgicos.

METODOLOGIA

Para fundamentacdo tedrica, realizou-se uma revisdo narrativa da literatura por meio
de levantamento bibliografico nas bases de dados PubMed, SciELO e Google Scholar.
Foram incluidos artigos cientificos publicados em portugués e inglés no periodo de
2010 a 2026, relacionados a prétese total, estomatite protética, cirurgia pré-protética
e reabilitacdo oral. Para a busca, utilizaram-se os seguintes descritores e palavras-

e A

estomatite protética”, “cirurgia pré-protética”, “reabilitacdo

e
",

chave: “protese tota
oral”, “denture stomatitis”, “complete denture”, “preprosthetic surgery” e “oral
rehabilitation”. Foram selecionados estudos considerados relevantes para a discussao
dos aspectos clinicos, microbioldgicos, cirurgicos e reabilitadores abordados no

presente trabalho.
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REVISAO DE LITERATURA

O edentulismo total permanece como uma condicdo de grande relevancia em saude
publica, especialmente entre individuos idosos, sendo frequentemente associado ao
envelhecimento populacional, a desigualdade no acesso aos servicos odontolégicos e
ao historico de perdas dentdrias acumuladas ao longo da vida. A auséncia total dos
dentes naturais repercute negativamente sobre funcdes essenciais do sistema
estomatogndtico, comprometendo mastigacdo, fonagdo, degluticao e estética facial,
além de influenciar aspectos emocionais e sociais relacionados a autoestima e ao

convivio interpessoal (PERIC et al., 2024).

Sob o ponto de vista funcional, a perda dentaria total promove alteragdes progressivas
nos rebordos alveolares, decorrentes da reabsorcdo Ossea fisioldgica apds as
exodontias. Esse processo pode dificultar significativamente futuras reabilitacdes
protéticas, sobretudo em pacientes com rebordos severamente atréficos, nos quais a
retencdo e a estabilidade das prdéteses tornam-se limitadas. Segundo Terheyden et al.
(2023), “a anatomia residual do rebordo alveolar é determinante para o sucesso da
reabilitacdo protética removivel”, evidenciando a importancia do adequado suporte

tecidual no prognéstico clinico.

Além das alteracbes anatdbmicas, o edentulismo impacta diretamente a capacidade
mastigatéria. Pacientes desdentados frequentemente relatam dificuldade na
trituracdo de alimentos fibrosos ou consistentes, o que pode levar a adocdo de dietas
restritas e nutricionalmente inadequadas. Em revisao sistematica, Emami et al. (2013)
observaram que usudrios de proéteses totais insatisfatérias apresentam menor
eficiéncia mastigatéria e piores indices de satisfacdo quando comparados aqueles
reabilitados com dispositivos bem adaptados. Tal constatacdo demonstra que a

simples instalacdo de uma prétese nao garante restabelecimento funcional pleno.

No ambito psicossocial, a perda dentdria total também se associa a redugdo da
autoconfianca, constrangimento ao sorrir e limitacdo de interacdes sociais. A auséncia
de suporte labial e a alteracdo da dimensdo vertical podem modificar a aparéncia
facial, contribuindo para sinais de envelhecimento precoce. Nesse contexto, a
reabilitacdo oral transcende a reposicdo dentdria, configurando-se como medida

terapéutica voltada a reintegracao social e melhora da qualidade de vida.
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Conforme ressaltam McReynolds et al. (2023), muitos pacientes usudrios de protese
total relatam melhora significativa no bem-estar geral apds tratamento bem-sucedido,
sobretudo quando ha acompanhamento clinico periddico e orientacdes quanto ao uso
e higienizacdo dos dispositivos protéticos. Dessa forma, o manejo do paciente
edéntulo exige abordagem integral, considerando ndo apenas fatores mecanicos, mas

também repercussdes nutricionais, psicoldgicas e sociais.

Estudos recentes apontam que a estabilidade e retencdo das préteses totais estdo
diretamente relacionadas as caracteristicas anatomicas do rebordo residual e a
adequada extensdo e vedamento periférico da protese. Alteragdes como reabsorcdes
Osseas acentuadas, irregularidades do rebordo alveolar e reduc¢do da profundidade do
sulco vestibular comprometem significativamente a adaptacdo da base protética e a

eficiéncia funcional da reabilitagao oral (SILVA et al., 2021).

Além dos aspectos anatomicos, habitos inadequados também podem interferir
negativamente no progndstico protético. O uso continuo da prétese durante o periodo
noturno, a auséncia de higienizacdo adequada e tentativas empiricas de aumentar
retencdo por meios abrasivos favorecem desgaste da resina acrilica, acimulo de

biofilme e inflamag¢Ges da mucosa subjacente (MCREYNOLDS et al., 2023).

Pacientes usudrios de préteses mal adaptadas frequentemente relatam dificuldade
mastigatéria, inseguranca ao falar e desconforto social, fatores que impactam
diretamente a qualidade de vida. Nesse sentido, a simples permanéncia com uma
protese antiga ndo representa manutencdo terapéutica adequada, sendo
indispensavel o acompanhamento periddico e, quando necessario, substituicdo ou

reabilitacdo complementar.

Em situacdes nas quais as condi¢cdes anatémicas sdo desfavoraveis, como reducao de
sulco vestibular ou irregularidades do rebordo alveolar, a literatura recomenda a
associacdo entre procedimentos cirurgicos pré-protéticos e posterior confeccdo de
nova proétese total, visando otimizar retencdo e estabilidade (TERHEYDEN et al., 2023).
Assim, a reabilitacdo protética deve ser compreendida como processo dinamico e

individualizado, orientado pelas necessidades clinicas de cada paciente.

A estomatite protética constitui uma das alteracdes patoldgicas mais frequentemente

observadas em usuadrios de prdtese total removivel, caracterizando-se como processo
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inflamatdrio crénico que acomete, principalmente, a mucosa palatina recoberta pela
base protética superior. Clinicamente, manifesta-se por areas de eritema difuso ou
pontilhado, podendo estar associada a sensacdo de ardéncia, desconforto, halitose e,
em alguns casos, lesdGes esbranquicadas compativeis com infec¢do fungica secundaria

(PERIC et al., 2024).

Entre os fatores predisponentes mais relevantes destacam-se o uso continuo da
prétese, especialmente durante o sono, higiene deficiente, proteses antigas ou mal
adaptadas, trauma mecanico constante, xerostomia, tabagismo e imunossupressao.
Segundo McReynolds et al. (2023), “a remog¢do noturna da prdtese é uma das medidas
mais importantes na prevencdo da estomatite protética”, pois permite recuperagao
fisioldgica dos tecidos e reduz a umidade continua sob a base acrilica. Além da infecgao
fungica, a instabilidade protética exerce papel importante no desenvolvimento da
lesdo. Préteses com perda de retencdo e movimentos excessivos promovem
microtraumas repetitivos na mucosa, desencadeando inflamacgao local e tornando o
tecido mais suscetivel a colonizacdo por Candida. Dessa forma, o componente

mecanico e o microbioldgico frequentemente coexistem e se potencializam.

O tratamento deve contemplar abordagem multifatorial. A simples prescricio de
antifungicos, isoladamente, pode gerar melhora temporaria, porém sem corrigir a
causa predisponente principal. Em revisdo sistematica, Hilgert et al. (2016) observaram
gue terapias combinadas, incluindo antifungicos tépicos, desinfec¢ao protética e ajuste
ou substituicdo da proétese, apresentaram melhores resultados clinicos e menores

taxas de recidiva.

Entre os medicamentos mais utilizados, a nistatina tépica permanece como opc¢do
segura e eficaz, sobretudo em casos leves e moderados. Paralelamente, recomenda-se
escovacdo adequada da protese com produtos ndo abrasivos, imersdao em solucdes
desinfetantes quando indicadas e suspensdo do uso noturno. Em alguns casos,
recursos adjuvantes, como laserterapia de baixa poténcia, tém demonstrado

beneficios na modulac¢ido inflamatéria e no alivio sintomatico.

Portanto, a estomatite protética deve ser compreendida como condicdo clinica

multifatorial, intimamente relacionada ao estado da prétese e aos habitos do paciente.
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Seu manejo efetivo exige diagndstico precoce, eliminagcdo dos fatores locais e

restabelecimento de condi¢cGes adequadas para futura reabilitacdo protética.

Com o passar do tempo apds a perda dentdria, € comum ocorrer reabsor¢ao
progressiva dos rebordos alveolares, resultando em altera¢gdes morfoldgicas capazes
de dificultar a adaptagdo de préteses totais removiveis. Em muitos casos, mesmo uma
prétese confeccionada corretamente pode apresentar desempenho insatisfatério
guando os tecidos de suporte se mostram desfavoraveis. Nessa perspectiva, a corre¢ao

cirargica prévia torna-se etapa essencial do planejamento reabilitador.

Entre os procedimentos mais frequentemente empregados destacam-se
alveoloplastia, remocdo de exostoses dsseas, frenectomias, excisdo de hiperplasias
fibrosas e sulcoplastias. Segundo MclLaurin e Krishnan (2020), a escolha da técnica
cirdrgica deve considerar o tipo de deformidade anatémica presente, a quantidade de
tecido remanescente e o objetivo protético final. Assim, o planejamento deve ser
individualizado, buscando preservar estruturas nobres e maximizar a area basal

disponivel.

A sulcoplastia, por sua vez, consiste em técnica destinada ao aprofundamento do sulco
vestibular, promovendo aumento da extensdo periférica da futura prétese e melhora
do selamento funcional. Tal procedimento é especialmente indicado em pacientes com
vestibulo raso ou inser¢cdes musculares altas, condicdes que favorecem deslocamento
da prétese durante fala e mastigacdo. Conforme Terheyden et al. (2023), o aumento
da profundidade vestibular pode contribuir significativamente para a estabilidade de

préteses totais em casos selecionados.

Além do beneficio mecanico direto, a cirurgia pré-protética também pode reduzir
areas de trauma cronico causadas por préteses antigas e mal adaptadas, favorecendo
reparo tecidual antes da moldagem definitiva. Isso se mostra particularmente
importante quando o paciente apresenta histdrico prévio de inflamagdo da mucosa,

como ocorre na estomatite protética associada a instabilidade da proétese.

Entretanto, a literatura ressalta que a cirurgia pré-protética deve ser indicada de forma
criteriosa, considerando que muitos casos podem ser solucionados apenas com ajustes
protéticos, reembasamentos ou confec¢ao de novas préteses. A abordagem cirurgica

torna-se recomendada principalmente quando alteracdes anatébmicas comprometem
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significativamente a retencdo, estabilidade e adaptacdo protética, inviabilizando uma

reabilitacdo oral satisfatdria (SOARES et al., 2020).

Dessa forma, a cirurgia pré-protética representa importante recurso complementar no
tratamento do paciente edéntulo, devendo integrar um planejamento multidisciplinar
entre cirurgia bucomaxilofacial e prétese dentdria. Quando corretamente indicada,
contribui para melhores resultados clinicos, maior conforto e maior longevidade da

futura prétese total.

Somente apds o restabelecimento da saude tecidual e da anatomia favoravel deve-se
proceder a confec¢do da nova protese total. Esse protocolo permite moldagens mais
precisas, melhor adaptacdo das bordas periféricas e distribuicdo adequada das cargas
mastigatdrias. Como resultado, observam-se maiores indices de conforto, retencao,

estabilidade e satisfagdao do paciente.

Sob essa perspectiva, o manejo do paciente edéntulo deve ultrapassar a visdo limitada
da simples substituicdo dentaria. Trata-se de processo terapéutico amplo, que envolve
diagndstico criterioso, planejamento sequencial e integracdo entre diferentes areas da
Odontologia. A abordagem multidisciplinar, portanto, representa o caminho mais

eficaz para obtencgado de resultados duradouros e biologicamente favoraveis.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A literatura demonstra que o edentulismo total permanece associado a importantes
repercussOes funcionais, estéticas e psicossociais, exigindo abordagem reabilitadora
individualizada e multidisciplinar. Segundo Emami e al. (2013), a utilizacdo de préteses
totais removiveis continua sendo uma das principais alternativas terapéuticas para
pacientes desdentados, especialmente devido a sua viabilidade clinica e econOGmica.
Entretanto, o sucesso da reabilitacdo estd diretamente relacionado a adequada

retencao, estabilidade e adaptacdo da protese aos tecidos de suporte.

Nesse contexto, Zarb e Bolender (2013) ressaltam que alteracdes anatémicas dos
rebordos alveolares comprometem significativamente o desempenho funcional das

proteses totais. A reabsorcdo Ossea progressiva, frequentemente observada em
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pacientes edéntulos, reduz a drea basal de suporte e dificulta o selamento periférico,
favorecendo instabilidade protética, desconforto mastigatério e insatisfacdio do
paciente. De forma semelhante, Terheyden et al. (2023) destacam que deformidades
anatOomicas, como rebordos irregulares e redugdo do sulco vestibular, frequentemente
exigem procedimentos cirdrgicos pré-protéticos para otimizacdo das condicdes

teciduais antes da confecgao da nova prétese.

Entre as complicagBes associadas ao uso de préteses totais removiveis, a estomatite
protética destaca-se como uma das alteracbes mais prevalentes. Peri¢ et al. (2024)
descrevem essa condicdo como processo inflamatdério multifatorial frequentemente
associado a colonizacdo por Candida albicans, uso continuo da protese e higiene oral
deficiente. A capacidade de adesdo do fungo a superficie da resina acrilica favorece a
formacdo de biofilme, perpetuando inflamacdo crénica da mucosa oral. Serefko,
Poleszak e Malm (2012) reforgam que o biofilme fungico aderido as préteses apresenta

importante relevancia clinica, contribuindo para persisténcia e recorréncia das lesdes.

Além do componente microbiolégico, fatores mecanicos também exercem papel
relevante no desenvolvimento da estomatite protética. McReynolds et al. (2023)
afirmam que prdteses mal adaptadas promovem microtraumas constantes sobre a
mucosa, aumentando a susceptibilidade tecidual a inflamacdo e a proliferacdo fungica.
Da mesma forma, Carlsson e Omar (2010) ressaltam que o uso prolongado de préteses
desgastadas, associado a auséncia de acompanhamento periddico, compromete a

eficiéncia funcional e favorece alteracGes patoldgicas nos tecidos de suporte.

O tratamento da estomatite protética deve envolver abordagem multifatorial. Hilgert
et al. (2016) observaram que terapias associando antifungicos tépicos, higienizacdo
adequada da prétese e correcao dos fatores mecanicos predisponentes apresentam
melhores resultados clinicos e menores indices de recidiva. Estudos recentes
demonstram que o sucesso terapéutico da estomatite protética ndo depende apenas
da eliminacdo do agente infeccioso, mas também da remocdo dos fatores traumaticos
associados a prétese, como ma adaptacao, uso continuo e higiene inadequada, fatores

diretamente relacionados a recorréncia das lesdes (DIAS et al., 2023).
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No que se refere a cirurgia pré-protética, McLaurin e Krishnan (2020) afirmam que
procedimentos como alveoloplastia e sulcoplastia contribuem significativamente para
melhora da retencdo e estabilidade das prdéteses totais, especialmente em pacientes
com limitagdes anatdmicas severas. Estudos destacam que a integragdo entre a
cirurgia bucomaxilofacial e a prétese dentaria é fundamental para o sucesso da
reabilitacdo oral, uma vez que o planejamento multidisciplinar favorece melhores
resultados funcionais, estéticos e de adaptacdo protética do paciente (QUARESMA et

al., 2024).

Dessa forma, a literatura evidencia que a reabilitacdo oral do paciente edéntulo deve
ultrapassar a simples substituicdo dentdria, envolvendo diagnéstico criterioso, controle
infeccioso, adequacdao anatOmica e acompanhamento continuo. A associacao entre
tratamento da estomatite protética, procedimentos cirlrgicos pré-protéticos e
planejamento protético individualizado mostra-se fundamental para promogao de
melhores resultados funcionais, estabilidade protética e qualidade de vida dos

pacientes.

CONSIDERACOES FINAIS

A reabilitacdo oral de pacientes edéntulos totais permanece como importante desafio
clinico, especialmente quando associada a altera¢des inflamatdrias da mucosa oral e
limitagdes anatdémicas dos tecidos de suporte. No presente caso, observou-se a
coexisténcia de fatores bioldgicos e mecanicos que contribuem diretamente para o
insucesso da prétese total superior em uso, evidenciando a necessidade de abordagem

terapéutica integrada.

Outro aspecto relevante refere-se a necessidade de tratamento em etapas
sequenciais. Inicialmente controlou-se a inflamacdo e a infeccdo fungica;
posteriormente, procedeu-se a corre¢cdo anatomica cirurgica; e, por fim, estabeleceu-
se condicdo favordvel a nova reabilitacdo protética. Essa sequéncia terapéutica

encontra respaldo na literatura, que contraindica moldagens definitivas e instalacdo de
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proteses sobre tecidos inflamados ou traumatizados, em razdo do risco de

instabilidade futura e recidiva da lesdo.

Sob perspectiva ampliada, a literatura demonstra que o fracasso de muitas préteses
totais ndo decorre exclusivamente do tempo de uso do dispositivo, mas também da
auséncia de acompanhamento periddico e da negligéncia quanto a manutencao
preventiva. Muitos pacientes permanecem longos periodos utilizando proéteses
desgastadas e mal adaptadas, normalizando desconfortos progressivos que poderiam

ser minimizados por intervengdes precoces.

Portanto, os estudos analisados reforcam que a reabilitacdo do paciente edéntulo deve
ser multidisciplinar, integrando ac¢les preventivas, terapéuticas e reabilitadoras. A
associacdo entre controle da estomatite protética, cirurgia pré-protética e confeccao
de nova prétese total mostra-se conduta compativel com as evidéncias cientificas
atuais, contribuindo para melhores resultados funcionais, maior estabilidade protética

e melhoria da qualidade de vida dos pacientes.
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