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RESUMO: Introdugdo: A gengivite descamativa (GD) é um termo clinico descritivo
caracterizado por eritema, descamagio, erosdes e dor na mucosa gengival. Nio se trata de uma
doenga isolada, mas de uma manifestacio inespecifica predominantemente associada a
dermatoses autoimunes mucocutineas, como o liquen plano oral, pénfigo vulgar e penfigoide
das membranas mucosas. Seu subdiagnéstico é frequente, sendo muitas vezes confundida com
a gengivite induzida por biofilme. Objetivo: Discorrer sobre a relacio entre a gengivite
descamativa e as doencas autoimunes, abordando aspectos etiopatogénicos, critérios
diagnésticos, abordagens terapéuticas e prognéstico. Metodologia: Trata-se de uma revisdo
integrativa da literatura realizada nas bases PubMed/MEDLINE, SciELO, LILACS e Google
Scholar em setembro de 2026. Foram selecionados 10 estudos originais e revisdes publicados
entre 2020 e 2026 nos idiomas portugués, inglés e espanhol. Resultados: A biépsia incisional
associada & imunofluorescéncia direta permanece como padrio para o diagnéstico definitivo. O
manejo terapéutico exige individualizacdo direcionada a doenca de base, combinando
corticoides/imunomoduladores tépicos ou sistémicos, controle rigoroso do biofilme e
abordagens inovadoras (terapia a laser e tacrolimo). Conclusio: A GD requer diagnéstico
precoce para identificacdo da condic¢do sistémica subjacente. A atuac¢do do cirurgido-dentista,
unindo diagnéstico preciso e controle do biofilme, é crucial para o sucesso terapéutico e a
qualidade de vida do paciente.
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ABSTRACT: Introduction: Desquamative gingivitis (DG) is a descriptive clinical term
characterized by erythema, epithelial desquamation, erosions, and pain in the gingival mucosa.
It is not an isolated entity, but a non-specific manifestation predominantly associated with
autoimmune mucocutaneous dermatoses, such as oral lichen planus, pemphigus vulgaris, and
mucous membrane pemphigoid. Misdiagnosis is common, frequently leading to confusion with
biofilm-induced gingivitis. Objective: To discuss the relationship between desquamative
gingivitis and underlying autoimmune diseases, addressing etiopathogenic aspects, diagnostic
criteria, therapeutic strategies, and prognosis. Methodology: An integrative literature review
was conducted in PubMed/MEDLINE, SciELO, LILACS, and Google Scholar in September
2026. Ten original studies and reviews published between 2020 and 2026 in Portuguese, English,
and Spanish were included. Results: Incisional biopsy combined with direct
immunofluorescence remains the gold standard for definitive diagnosis. Therapeutic
management requires individualization targeted at the underlying disease, combining topical
or systemic corticosteroids/immunomodulators, strict biofilm control, and innovative
therapies (laser and topical tacrolimus). Conclusion: DG demands early diagnosis to identify
the underlying systemic condition. The dentist's role in combining accurate diagnosis with
local biofilm control is essential for therapeutic success and patient quality of life.

Keywords: Diagnosis. Oral. Oral Manifestations. Pathology. Oral.
INTRODUCAO:

A gengivite descamativa (GD) é um termo clinico descritivo, e ndo um diagnéstico em
si, utilizado para designar a presenga de eritema, descamagio epitelial, atrofia e erosdes da
gengiva, de etiologias e mecanismos fisiopatolégicos variados. Por se tratar de uma
manifestacdo inespecifica, uma mesma apresentacido clinica pode corresponder a doengas de
curso, progndstico e tratamento bastante distintos, o que torna indispensével a identificagio da
condi¢do sistémica subjacente antes de qualquer conduta terapéutica, sendo também um dos
principais motivos que levam o paciente a procurar o cirurgido-dentista pela primeira vez
(Sciuca et al., 2022).

As doencas autoimunes, por sua vez, caracterizam-se por uma resposta inadequada do
sistema imunoldgico, que passa a atacar tecidos e 6rgdos saudidveis do préprio organismo,
resultando em inflamacdo crénica e dano tecidual progressivo. O diagndstico precoce e o
tratamento adequado dessas condi¢Ges sdo fundamentais para controlar sua progressio, evitar
complicacdes graves e melhorar a qualidade de vida dos pacientes; contudo, a heterogeneidade
das manifestacGes clinicas e a auséncia de biomarcadores especificos tornam esse diagnéstico
frequentemente demorado e impreciso (Carvalho et al., 2025).

A relagdo entre a inflamac3o periodontal e a autoimunidade é bidirecional: por um lado,

processos inflamatérios locais podem funcionar como gatilho ou fator de manutengio de reacdes
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autoimunes; por outro, lesSes orais podem representar a primeira manifestagio clinica
perceptivel de uma doenga sistémica ainda nio diagnosticada. Embora a placa bacteriana nio
seja considerada fator causal direto da GD, ela pode estar relacionada a reacdes autoimunes ou
de hipersensibilidade, o que reforca a importincia de compreender a imunopatologia envolvida
para a correta interpretagdo do quadro clinico (Raghu et al., 2022).

Entre as causas mais frequentemente associadas 3 GD estdo as dermatoses
mucocutineas de natureza autoimune, sobretudo o liquen plano oral, o pénfigo vulgar e o
penfigoide das membranas mucosas, condi¢Ses que apresentam curso crdénico e, em cerca de um
terco dos casos, acometimento restrito i gengiva, o que favorece um longo periodo de
subdiagnéstico (Parlatescu et al., 2024).

E fundamental que o cirurgido-dentista consiga distinguir a GD da gengivite classica
induzida por placa bacteriana, uma vez que suas origens e manifestacdes clinicas s3o distintas:
enquanto a gengivite por placa apresenta sinais tipicos de edema e sangramento e é comum na
puberdade, a GD tem etiologia imunolégica, poupa frequentemente a gengiva livre e as papilas
interdentais, acomete predominantemente mulheres de meia-idade a idosas e cursa com dor de
intensidade marcadamente maior (Yaneva et al., 2024).

Apesar dessa relevincia clinica, a GD permanece subdiagnosticada e frequentemente
confundida com a gengivite induzida por placa, o que retarda o encaminhamento do paciente e
o tratamento da doenca de base, com impacto direto sobre o progndstico; o diagndstico
definitivo depende de anamnese detalhada, exame clinico minucioso e exames complementares,
como bidpsia e imunofluorescéncia direta, cuja realizacio ainda encontra resisténcia por parte
de dentistas e pacientes (Brazio-Silva; Cabral; Pinheiro, 2021).

Diante desse cenirio, o presente trabalho tem como objetivo discorrer sobre a relagio
entre a gengivite descamativa e as doengas autoimunes, abordando aspectos etiopatogénicos,
critérios diagndsticos, opgdes terapéuticas e progndstico, de modo a subsidiar a pritica clinica

odontolégica com informagdes atualizadas e cientificamente embasadas.

METODOLOGIA:

O presente estudo consistiu em uma revisio integrativa da literatura, conduzida com o
objetivo de reunir e sintetizar evidéncias cientificas sobre a relagio entre a gengivite

descamativa e as doencas autoimunes, contemplando aspectos diagnésticos, terapéuticos e
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progndsticos. A revisio seguiu quatro etapas: formulagio da questdo norteadora, busca e selegio
dos estudos, extra¢io dos dados e sintese qualitativa dos resultados.

A questdo norteadora foi elaborada com base na estratégia PICO: "Qual a relagio entre
a gengivite descamativa e as doengas autoimunes subjacentes, e quais sio os métodos
diagnésticos, as condutas terapéuticas e os desfechos clinicos descritos na literatura recente?”,

conforme apresentado na Tabela 1.

Tabela 1 - Estratégia PICO utilizada na elaboracio da questdo norteadora

Elemento Aplicagio

P - Populagio Pacientes diagnosticados com gengivite descamativa

I - Intervengio = Doencas autoimunes associadas (liquen plano oral, pénfigo vulgar, penfigoide das
membranas mucosas)

C - Gengivite de etiologia nio autoimune, quando descrita comparativamente nos estudos
Comparacio
O - Desfecho Métodos diagnésticos empregados, condutas terapéuticas e progndstico

Fonte: elaborado pelos autores (2026).

A busca foi realizada em setembro de 2026 nas bases PubMed/MEDLINE, SciELO e
LILACS, com o Google Scholar utilizado como fonte complementar para identificacio de
publicacGes potencialmente elegiveis, empregando os descritores "Desquamative Gingivitis",
"Autoimmune Diseases”, "Oral Lichen Planus", "Pemphigus Vulgaris", "Mucous Membrane
Pemphigoid" e "Direct Immunofluorescence", combinados pelos operadores booleanos AND e
OR.

Foram incluidos estudos originais, séries de casos, estudos observacionais e revisdes,
publicados entre 2020 e 2026, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, com achados clinicos
claramente descritos sobre a associagio entre gengivite descamativa e doenga autoimune. Foram
excluidos estudos duplicados, publicacées sem relagdo direta com o tema, editoriais, resumos de
congresso e trabalhos sem acesso ao texto completo.

Inicialmente, foram identificados 187 registros nas bases consultadas. Apés a remocio
de duplicatas e a triagem por titulo e resumo, 68 estudos foram selecionados para leitura na
integra. Ao final do processo de elegibilidade, 10 artigos atenderam integralmente aos critérios

estabelecidos e foram incluidos na sintese dos resultados, conforme ilustrado na Figura 1.
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Figura 1- Fluxograma de selecdo dos estudos incluidos na revisdo, adaptado do modelo PRISMA (2020).

Os dados extraidos contemplaram autor e ano, delineamento do estudo, caracteristicas

da amostra, doenga autoimune associada, método diagnéstico empregado, conduta terapéutica

e ocorréncia de recidiva, sendo posteriormente organizados em tabela e submetidos 4 anélise

descritiva e qualitativa

RESULTADOS:

A Tabela 2 sintetiza as principais caracteristicas e os resultados dos dez estudos incluidos

nesta revisio.

Tabela 2:

Autor Ano Titulo Objetivo Resultados

Sciuca et al. 2022 Desquamative Abordar os principais Destacou a importincia do
Gingivitis in the desafios no diagnéstico = diagnéstico diferencial e da
Context of e tratamento da associacdo entre
Autoimmune Bullous gengivite descamativa manifestagdes gengivais e
Dermatoses and Lichen = associada a doengas doengas imunomediadas.
Planus—Challenges in | bolhosas autoimunes e
the Diagnosis and liquen plano.
Treatment

Panzarella et al. 2021 Diagnostic Avaliar a concordincia | A tomografia apresentou
Concordance between entre a tomografia de concordéncia com os
Optical Coherence coeréncia éptica e a achados histolégicos,
Tomography and anélise histolégica no mostrando potencial como
Histological diagnéstico da método auxiliar no
Investigations for gengivite descamativa diagnéstico.

Immune-Mediated

Desquamative

imunomediada.
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Brazdo-Silva,
Cabral e Pinheiro

Dolenc-Volj€ et
al.

Yaneva et al.

Mortazavi et al.

Torrezani et al.

Pape Reddy et al.

2021

2022

2024

2024

2024

2025

Gingivitis:
Observational Study

Proposal of a
Minimally Invasive
Approach Diagnosing
Desquamative
Gingivitis-Associated

Diseases

Pemphigus Vulgaris
with Refractory
Gingival Ulcerations,
Successfully Treated
with Rituximab—A
Case Report

Guided Biofilm
Therapy for
Management of
“Desquamative
Gingivitis”—Clinical

Cases

Differential Diagnosis
and Treatment
Protocols for
Desquamative
Gingivitis: A

Systematic Review

Desquamative
Gingivitis Treatment
with Topical
Tacrolimus Applied to
a Custom Tray: An
Open Trial Regarding
Its Efficacy on
Patients' Symptoms

Laser Patterned
Microcoagulation
(LPM) in the
Management of
Desquamative
Gingivitis Secondary
to Oral Lichen Planus:
A Randomized

Propor uma abordagem

minimamente invasiva

para auxiliar no

diagnéstico das doengas

associadas i gengivite

descamativa.

Relatar o manejo de

leses gengivais

refratarias associadas ao

pénfigo vulgar.

Apresentar casos

clinicos de manejo da

gengivite descamativa

utilizando terapia

guiada por biofilme.

Avaliar as principais
doencas associadas a
GD e os protocolos
terapéuticos descritos

na literatura.

Avaliar a efic4cia do
tacrolimo tépico
aplicado por moldeira
personalizada no

controle dOS sintomas

da GD.

Avaliar a eficicia e

seguranca da

microcoagulagdo a laser

no tratamento da GD
associada ao liquen

plano oral.

A abordagem proposta
demonstrou potencial para
auxiliar na identificacio
das doencas
imunomediadas

relacionadas & GD.

O tratamento com
rituximabe promoveu
resolucdo das alteragdes
gengivais, com auséncia de
sinais inflamatérios
durante o

acompanhamento.

O controle profissional do
biofilme foi considerado
importante para o manejo
clinico e manutengdo da

satide gengival.

Foram identificadas
principalmente liquen
plano oral, penfigoide das |
membranas mucosas e
pénfigo vulgar, com
necessidade de tratamento

individualizado.

Houve remissio total em
30,76% e parcial em 69,24%
dos pacientes, com redugio
significativa de dor e

ardéncia.

O tratamento promoveu
reducdo significativa do
ndmero e tamanho das
lesdes e da dor, sem efeitos

adversos significativos.
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Controlled Pilot
Clinical Trial

Spiljak et al. 2025 Desquamative Analisar a relagdo entre | Evidenciou possivel
Gingivitis and the o microbioma oral, as interacdo entre microbioma
Oral Microbiome: respostas imunolégicas e resposta imune na
Insights into Immune- | e a inflamacdo da manutengio da inflamacio
Microbial Interactions = mucosa na GD. associada 3 GD.
in Mucosal
Inflammation

Sosa e Geisinger = 2025 Desquamative Revisar as principais O tratamento deve ser
Gingivitis: Medical opgdes de manejo direcionado & doencga de
and Surgical médico e cirdrgico das base, podendo envolver
Management of Oral lesGes orais associadas & | terapias tépicas, sistémicas
Lesions GD. e intervengdes cirdrgicas

em casos selecionados.

Fonte: elaborado pelos autores (2026).
REVISAO DE LITERATURA:

O diagnéstico e o manejo das doencas autoimunes ainda representam desafios na pratica
clinica, especialmente em razdo da complexidade dessas condicées e da diversidade de sinais e
sintomas que podem se sobrepor a outras enfermidades. Essas patologias caracterizam-se por
uma resposta imunolédgica inadequada, na qual o sistema imunolégico passa a reconhecer
estruturas préprias como alvos, desencadeando processos inflamatérios que podem apresentar
evolug¢do crénica. Nesse contexto, o diagndstico precoce e a instituicio de estratégias
terapéuticas adequadas sio fundamentais para reduzir a progressio da doenga, prevenir
complicag¢des e contribuir para a qualidade de vida dos pacientes (Carvalho et al., 2025).

A gengivite descamativa (GD) é uma condigo clinica imunomediada heterogénea que
representa um desafio para o diagnédstico, principalmente devido a diversidade de doengas que
podem apresentar manifestaces gengivais semelhantes. Clinicamente, caracteriza-se por
eritema, descamacdo epitelial, atrofia, erosdes, ulceracdes e, em alguns casos, lesdes
vesicobolhosas na mucosa gengival. Essas manifestacdes estio frequentemente relacionadas a
doengas mucocutineas de evolugio crénica e, embora possam ocorrer em associagio com outras
lesGes, aproximadamente um terco dos pacientes apresenta predominantemente
comprometimento gengival, o que pode contribuir para o atraso no diagnéstico da condigio

subjacente (Maniscalco et al., 2021).
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A gengivite descamativa pode constituir uma manifestacio gengival de diferentes
doencas sistémicas imunomediadas e, frequentemente, estd associada a sintomas como dor,
ardéncia e desconforto durante a alimentagio, ingestdo de liquidos e realizagdo da higiene bucal.
As manifestagdes podem ocorrer de forma isolada ou estar associadas a outras lesdes em
mucosas e pele, dependendo da doencga de base (Parlatescu et al., 2024).

A etiologia da gengivite descamativa esti relacionada principalmente a doengas
mucocutineas imunomediadas, incluindo o liquen plano oral e as doencas bolhosas autoimunes.
Entretanto, outras condigdes, como alteracdes hormonais, reagdes alérgicas de contato e
queimaduras quimicas ou elétricas, também podem produzir manifestacdes clinicas
semelhantes. Em pacientes com lesGes ulceradas ou erosivas, o sinal de Nikolsky, caracterizado
pelo descolamento ou formagdo de bolhas apés aplicagdo de pressdo tangencial sobre a mucosa,
pode constituir um achado clinico auxiliar na investiga¢cio de doencas bolhosas. Dessa forma,
os critérios clinicos descritos para a GD incluem eritema gengival nio explicado
exclusivamente pelo biofilme, descamacio ou erosdo epitelial, presenca de lesdes orais ou
extraorais associadas e sintomas como dor e sensibilidade durante a alimentacio (Parlatescu et
al., 2024).

Diversos fatores podem estar relacionados ao desenvolvimento ou 4 manifestacio da
gengivite descamativa, incluindo predisposi¢do genética, alteracGes metabdlicas, condigdes
neuropsiquidtricas, infec¢des, uso de determinados medicamentos, materiais odontolégicos,
doenca do enxerto contra o hospedeiro e mecanismos imunolégicos. Essa diversidade etiolégica
reforca que a GD ndo deve ser considerada uma doenga isolada, mas uma manifestacdo clinica
que pode estar presente em diferentes condi¢des subjacentes, tornando necessiria uma
investigacdo criteriosa para estabelecer o diagnéstico definitivo (Sciuca et al., 2022).

O diagnéstico adequado da gengivite descamativa requer anamnese detalhada, exame
clinico minucioso e avaliagio das caracteristicas das lesdes, além da utilizagio de exames
complementares quando indicados. A bidépsia para anilise histopatolégica associada a
imunofluorescéncia direta apresenta papel fundamental na identificacdo da doenca de base,
especialmente nos casos relacionados a doencas bolhosas autoimunes. Paralelamente, medidas
de cuidado odontolégico, como controle do biofilme, orientagio para higiene bucal e
acompanhamento periédico, sdo importantes para reduzir fatores locais capazes de agravar o
quadro. O tratamento deve ser direcionado i condi¢do subjacente e pode envolver terapias

tépicas ou sistémicas, de acordo com o diagnéstico estabelecido (Sciuca et al., 2022).
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Na pratica odontolégica, a bidpsia incisional permanece como um dos principais
métodos para o estabelecimento do diagndstico definitivo das doencas associadas a gengivite
descamativa, especialmente quando acompanhada de investigagio histopatolégica e
imunopatolégica. Entretanto, a realizacdo desse procedimento ainda pode ser limitada pela
resisténcia de profissionais e pacientes, relacionada ao receio do procedimento cirtirgico, ao
desconhecimento sobre sua importincia ou A necessidade de capacitagio técnica para sua
execug¢io adequada. Nesse contexto, estratégias que contribuam para facilitar a identificacdo do
local mais apropriado para a biépsia podem auxiliar no processo diagnéstico (Brazdo-Silva et
al., 2021).

A gengivite descamativa nio deve ser considerada um diagnéstico definitivo, mas uma
manifestacdo clinica que pode estar associada a diferentes doencas subjacentes. Na classificacdo
das doencas e condi¢des periodontais e peri-implantares, as manifestacdes gengivais
relacionadas a condi¢Bes imunoldgicas sio enquadradas entre as alteracGes gengivais ndo
induzidas por biofilme, reforcando a necessidade de investigac¢io da etiologia para o
estabelecimento do diagnéstico e defini¢do do tratamento adequado (Yaneva et al., 2024).

Nesse sentido, é fundamental que o cirurgido-dentista diferencie a gengivite
descamativa das alteracGes gengivais induzidas por biofilme, uma vez que apresentam
mecanismos e caracteristicas clinicas distintas. Enquanto a gengivite associada ao biofilme
decorre de uma resposta inflamatéria relacionada ao acimulo de placa e apresenta sinais como
edema, eritema e sangramento, a GD apresenta caracteristicas predominantemente
imunomediadas, podendo manifestar-se por eritema, atrofia, descamacio, erosdes e dor. Em
determinados casos, as papilas interdentais e a gengiva marginal podem apresentar menor
envolvimento, contribuindo para a diferenciacio clinica. Além disso, a GD é descrita com maior
frequéncia em mulheres adultas, especialmente de meia-idade, e a presenca de dor ou ardéncia
intensa durante a alimentacio e a higiene bucal constitui uma caracteristica clinica relevante
(Yaneva et al., 2024).

A avaliacdo in vivo e em tempo real dos tecidos gengivais com alterac¢Ses suspeitas pode
representar uma ferramenta complementar importante no processo diagndstico. Além de
possibilitar a analise n3o invasiva das caracteristicas teciduais, essa abordagem pode auxiliar na
identificacdo do local mais adequado para a realizagio da bidépsia incisional, aumentando a

possibilidade de obtencio de amostras representativas. Também pode contribuir para o
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acompanhamento de pacientes com gengivite descamativa imunomediada, permitindo
avaliacdes sucessivas durante o curso da doenca e do tratamento (Maniscalco et al., 2021).

Embora a gengivite descamativa seja frequentemente observada em pacientes com
doengas imunomediadas, como liquen plano oral e pénfigo vulgar, seu reconhecimento pode ser
dificultado quando as manifestaces estio restritas i gengiva. A presenca de eritema,
descamagio, erosdes e dor pode inicialmente ser interpretada como uma alteragio periodontal
convencional, contribuindo para atrasos no diagnéstico da doenca de base. Dessa forma, a
persisténcia das manifestacSes gengivais, especialmente quando associadas a dor e 4 auséncia
de resposta as medidas convencionais de controle de biofilme, deve motivar investigacio
diagnéstica mais aprofundada (Parlatescu et al., 2024).

A adesdo ao tratamento também representa um aspecto relevante no acompanhamento
de pacientes com doencas autoimunes e imunomediadas. A auséncia ou redugio dos sintomas
pode levar alguns pacientes a interromperem o tratamento ou a nio seguirem adequadamente
as orientacdes profissionais, comprometendo o controle da doenca. Nesse contexto, a educagio
do paciente, associada & comunicagdo clara sobre a importincia da continuidade terapéutica e
do acompanhamento periédico, constitui uma estratégia importante para favorecer a adesio e
reduzir o risco de agravamento do quadro clinico (Zhao et al., 2021).

A manutencio da adesio terapéutica pode ser particularmente desafiadora quando o
tratamento envolve medicamentos imunossupressores de uso prolongado. Apesar de sua
eficicia no controle de determinadas doengas, esses firmacos podem estar associados a efeitos
adversos que interferem na continuidade do tratamento. Dessa forma, a orientagio adequada
quanto aos beneficios e possiveis riscos da terapia, associada ao acompanhamento regular, pode
favorecer maior seguranga e participagio do paciente no processo terapéutico (Carvalho et al.,
2025).

O controle do biofilme constitui uma medida importante no manejo odontolégico dos
pacientes com gengivite descamativa. Entretanto, a presenca de dor, hipersensibilidade, erosées
e ulceracdes pode dificultar a realizac¢io dos procedimentos convencionais de higiene e controle
mecénico do biofilme. Nesse contexto, a terapia guiada de biofilme (GBT) pode representar
uma alternativa auxiliar, por possibilitar uma abordagem mais cuidadosa e individualizada. A
evidenciacio prévia do biofilme permite direcionar a remog¢io mecinica para as 4reas
necessdrias, favorecendo o controle local e a orientagio do paciente quanto a higiene bucal

(Yaneva et al., 2024).
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O manejo da gengivite descamativa permanece complexo devido a diversidade das
doengas associadas, 4 resposta varidvel aos tratamentos e a possibilidade de recorréncia das
manifestacdes apds a reducdo ou suspensdo da terapia. O tratamento deve, portanto, ser
individualizado de acordo com a doenca de base, a extensio das lesdes, a intensidade dos
sintomas e a resposta clinica apresentada pelo paciente. Além da terapéutica especifica, o
acompanhamento odontolégico periédico e o controle dos fatores locais sio fundamentais para
a manuten¢io da satide bucal e para a identificagdo precoce de possiveis recidivas (Migliari,

2025).

CONCLUSAO:

A gengivite descamativa constitui uma manifestagdo clinica imunomediada relevante
que exige a identificacdo precisa da doenca autoimune subjacente. O cirurgido-dentista
desempenha um papel fundamental no diagnéstico precoce — por meio de anamnese, bidpsia e
imunofluorescéncia direta — e na diferenciagio com a gengivite induzida por biofilme. O
tratamento bem-sucedido requer uma abordagem personalizada, combinando imunomodulagio
adequada, controle rigoroso do biofilme e acompanhamento clinico continuo para minimizar

recidivas e promover a satde bucal e sistémica do paciente.
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