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ARTIGO DE REVISAO

RESUMO

A regeneracdo 6ssea guiada (ROG) é uma técnica cirurgica destinada a reparacdo e
reconstrucdo de tecidos dsseos, favorecendo a reabilitacdo com implantes. Este estudo
realizou uma revisao de literatura sobre a ROG para ganho ésseo vertical em pacientes
edéntulos, analisando materiais, vantagens e limitacdes clinicas. Foram consultados 27
artigos publicados nos ultimos cinco anos nas bases PubMed e BVS, sendo 14 incluidos
apos critérios de selecdo. Os resultados mostraram que os enxertos autégenos
continuam como padrdo ouro, mas alternativas como enxertos xendgenos, alégenos e
heterégenos podem ser utilizadas devido a limitagdes do doador. A combinagdo de
enxertos autégenos com biomateriais xendégenos e o uso de membranas de barreira,
como politetrafluoretileno e telas de titanio, mostrou maior previsibilidade clinica.
ComplicagOes como exposicdo precoce das membranas e infeccGes ainda representam
riscos relevantes. Conclui-se que a ROG é eficaz para reconstrucdo dssea, permitindo
ganho vertical e horizontal previsivel, mas a escolha de biomaterial e membrana deve
considerar as condi¢des clinicas do paciente. Estudos longitudinais e comparativos sao
necessarios para padronizar protocolos e avaliar a estabilidade dos implantes a longo
prazo.

Palavra chave: Regeneragdo dssea guiada, Biomateriais, Implantodontia.
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COMPARATIVE ANALYSIS OF GUIDED BONE REGENERATION
TECHNIQUES FOR VERTICAL GAIN IN THE MANDIBLE:
LITERATURE REVIEW

ABSTRACT

Guided bone regeneration (GBR) is a surgical technique designed to repair and
reconstruct bone tissue, promoting rehabilitation with implants. This study conducted a
literature review on GBR for vertical bone gain in edentulous patients, analyzing
materials, advantages, and clinical limitations. 27 articles published in the last five years
were consulted in the PubMed and BVS databases, with 17 included after selection
criteria. The results showed that autogenous grafts remain the gold standard, but
alternatives such as xenogeneic, allogeneic, and heterogeneic grafts can be used due to
donor limitations. The combination of autogenous grafts with xenogeneic biomaterials
and the use of barrier membranes, such as polytetrafluoroethylene and titanium
meshes, showed greater clinical predictability. Complications such as early exposure of
membranes and infections still pose significant risks. It is concluded that GOR is effective
for bone reconstruction, allowing predictable vertical and horizontal gain, but the choice
of biomaterial and membrane must consider the patient's clinical conditions.
Longitudinal and comparative studies are needed to standardize protocols and evaluate
the long-term stability of implants.
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INTRODUCAO

A técnica ROG é utilizada para a reconstrucdo do osso na cavidade bucal tanto
vertical como horizontal, a regeneragao dssea guiada (ROG) visa o reparo do tecido
d6sseo perdido, essa técnica envolve a utilizacgdo de membranas e enxertos, nao
absorviveis e absorviveis, tendo como foco conduzir ou induzir o crescimento ésseo para
que tenha um melhor reparo (Devina, A. A. et al. 2024).

Para o sucesso reabilitador com implantes é necessario que o osso esteja
adequado, caso a area d6ssea ndo tenha estrutura o suficiente para receber o implante é
necessario realizar procedimento de enxerto ésseo na drea edéntula para assim obter
uma boa estrutura apds ganhos de dimensdes ésseas tanto horizontais como verticais.
(Devina, A. A. et al. p7. 2024)

Algumas condi¢Ges, como atrofia, trauma, e doenga periodontal podem
influenciar na qualidade e quantidade de volume ésseo da regido a ser reabilitada. Deste
modo diferentes técnicas e materiais foram desenvolvidos com a finalidade de ganho
dsseo que tornam a reabilitacdo com implantes osseointegrados possivel. Sendo assim,
tornam-se necessarios trabalhos que comparem as técnicas utilizadas para aumento
vertical e horizontal do osso alveolar em pacientes parcialmente edéntulos. Hipotetiza-
se que a escolha de biomateriais e membranas adequadas proporciona maior
previsibilidade e sucesso na regeneragao dssea guiada.

Ademais, pesquisas envolvendo membranas e biomateriais tiveram grandes
avancos, o que possibilitou que o procedimento de regeneracdo Ossea guiada se
tornasse mais seguro e previsivel. A indicacdo clinica correta e a escolha adequada dos
materiais utilizados sdo fatores determinantes para que se obtenham éxito no
tratamento, o que ird garantir ndo apenas o ganho ésseo, mas manutengdes futuras a
longo prazo dos implantes realizados. Desta maneira o estudo das técnicas de ROG e de
suas variacoes tornam-se essenciais ao cirurgido-dentista na criacdo de protocolos
apropriados a cada paciente. (Dragan; Mentol 2022; Taghizadeh, E et al 2024)

Sob a perspectiva cientifica, os estudos comparativos vem buscando avaliar a
eficacia dos diferentes tipos de métodos de regeneracdo d6ssea guiada, principalmente

no que se refere a ganho &sseo vertical e horizontal, Tais andlises permitem
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compreender a taxa de sucesso clinico como também sua previsibilidade nos resultados
obtidos, a estabilidade dos implantes bem como a qualidade do osso formado ao longo
do tempo. Desta maneira, torna-se notdério a necessidade de se aprofundar nas
investigacbes que embasam a pratica clinica, ofertando subsidios consistentes na
escolha da técnica mais adequada. Esse cenario fundamenta a justificativa do trabalho,
gue busca contribuir com a discussdo acerca das possibilidades do tema regeneracao

Ossea guiada. (Leiva-gea et al 2025; Segovia-Chamorro, J et al. 2022)

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 10 (2025), Page 1447-1467



Andlise comparativa das técnicas de regeneragdo 6ssea guiada para ganho vertical na
mandibula: Revisdo de Literatura
Santos et. al.

METODOLOGIA

O estudo foi uma revisdo de literatura que teve como principal objetivo analisar,
identificar e sintetizar os trabalhos que abordaram as técnicas de regeneragao dssea
guiada para ganho vertical, avaliando quais materiais de enxertos foram mais utilizados
nesse procedimento e os resultados obtidos.

Apds a escolha dos estudos utilizados, ocorreu a coleta de informacdes
relevantes de cada um deles, dados como materiais empregados, métodos e técnicas
cirdrgicas, resultados na obtengado de ganho vertical e taxa de sucesso clinico. Com os
dados coletados e analisados em conjuntos, foram buscados os padrdes, lacunas e
tendéncias no conhecimento de cada estudo revisado de maneira sistematica,
verificando quais implicagGes clinicas foram encontradas nos resultados e discutindo as
limitagGes observadas.

Para a realizacdo da revisdo de literatura, foram feitas buscas sistematicas nos
bancos de dados académicos, Pubmed e BVS. Na selecdo dos artigos foram aplicados
critérios de inclusdao e exclusdo. As palavras-chaves utilizadas na busca bibliografica
foram: regeneragao dssea guiada, biomateriais, implantodontia.

Critérios para Inclusdo: Consultando ao todo 27 artigos aos quais 17 foram
utilizados, sendo incluidos artigos publicados nos ultimos 5 anos nos idiomas Portugues,
Inglés e espanhol que abordavam o tema ou apresentavam relacdo com o assunto.

Critérios para Exclusdo: Foram excluidos estudos que ndo estavam ligados a
tematica, que ndo apresentaram resultados clinicos relevantes, artigos incompletos ou

nao finalizados, bem como aqueles datados a mais de 5 anos.

REVISAO DE LITERATURA

Estudos demonstram que a falta de elementos dentdrios estd diretamente ligada
a perda do osso alveolar. Apds a exodontia ocorre a reabsorcao em niveis horizontais e
verticais do osso remanescente do rebordo resultando em alteracdes da face, estéticas
e funcionais do paciente. (Bertran F, A. et al. 2022)
TECNICAS REGENERATIVAS OSSEAS
As técnicas regenerativas utilizam de enxertos que podem ser autégeno,

heterogéneos e xendgeno para promover um crescimento e a regeneragdo éssea
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alveolar pds exodontia, doengas periodontais ou defeitos ésseos, podendo também
utilizar-se na substituicdo materiais sintéticos.( Santos, P. et al. 2020 )

Dragan e Nemtoi (2022) destacam que mesmo com o surgimento de algumas
técnicas utilizadas para corrigir defeitos dsseos usando enxertos autégeno e outros
materiais como malha de titdnio, o uso dessas técnicas e materiais pode ocorrer
interferéncia no pds operatdrio como inchago e aumento de reabsor¢ao do enxerto, pois
a area edéntula que recebe os enxertos cicatrizam entre 6 a 12 meses, portanto, se
houver intercorréncia correra durante a recuperagao.

O uso dos enxertos dsseos autdégenos em blocos no reparo destes defeitos
tridimensionais vem sendo uma abordagem bastante utilizada, sendo uma técnica a
qgual demora de 4 a 6 meses para a cura do local. Contudo, essa técnica pode apresentar
uma taxa de absorcdo do osso autogeno. A sobrevivéncia desses tecidos transplantados
podem apresentar grande variacdo a depender do individuo, e dentre as técnicas
cirurgias a mais frequentemente utilizada para reconstrucao do osso que foi perdido é
a técnica de Regeneracdo Ossea Guiada (ROG), a qual apresentou resultados favoraveis
e previsivel ao decorrer do tempo acerca da estabilidade 6ssea, entretanto essa técnica
requer uma longa cicatrizacdo entre 6 a 9 meses. ( Windisch et al p2. 2020.)

Deste modo pode-se notar que embora o uso de transplante em blocos
autdgenos tenha uma cicatrizagdo em menor tempo, algumas apresentam variagdes na
reabsorcdo desses blocos ésseos, enquanto que a ROG mesmo tendo um prazo
relativamente longo até sua cicatrizacdo completa, oferece resultados mais consistentes
e previsiveis.

Valladao, Freitas e Rocha (2020) Relatam que individuos que foram submetidos
ao tratamento para reconstruir falhas dsseas através da técnica ROG para ganho vertical
utilizaram de uma mesma composicdo de enxertos horizontais, recebendo uma
combinacdo éssea feita a base de biomateriais autégenos particulados misturados a
enxertos inorganicos de origem de bovinos, unidos através de fibrina rica em plaquetas
injetadas (I-PRF). Entretanto para auxiliar no tratamento foi utilizado reforco de titanio
junto a membranas politetrafluoretileno com densidade alta ndo absorvivel, sendo
colocada sobre a area reforcando a rigidez do enxerto, este processo é crucial em casos
onde a drea aumentada verticalmente ndo tem suporte remanescentes de estrutura

dssea para a fixacdo.
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Leiva-Gea et al. (2025) informam que as técnicas atuais de ROG tém enfrentado
grandes desafios em casos de aumento vertical, sendo necessario a realizagdo de
enxertos suplementares em tecidos moles, para garantir resultados ideias em implante.

Com as novas técnicas de regeneracdo éssea guiada (ROG), destaca-se o uso de
barreira de malha de titanio aplicada tanto em enxertos ésseos quanto em tecidos moles
adjuntos. trata-se de uma abordagem menos invasiva, que vem demonstrando boa
estabilidade na fase de implantacdo, proporcionando resultados satisfatérios para
pacientes que buscam métodos mais conservadores e duradouros.

segundo Cucchi et al.(2024), o objetivo de seu estudo foi comparar técnicas e
suas eficacias em procedimentos realizados com o uso de telas de d-PTFE reforgadas
com titanio e telas de titdnio CAD/CAM, utilizadas na reconstru¢do do aumento da crista
vertical. Os autores destacam que ambas as técnicas apresentam vantagens estruturais
e biolégicas, mas podem ocorrer infeccbes e falhas na hora do enxerto,
comprometendo a osseointegracdo e, consequentemente, os resultados esperados
pelos pacientes.

A ROG associada com malha de titdnio sdo fatores cruciais para a rigidez do osso
e sua formacao e se a altura e largura do osso forem deficientes a implanta¢do pode nao
ser ideal para o ganho vertical. Implantes curtos sdo melhores para a substituicdo dos
dentes perdidos, pois auxiliam na estabilidade e sustentacdo dos dentes no osso
alveolar, a ROG é restabelecida através do enxerto, a qual é misturado com sangue para
ter o crescimento do osso naquela determinada regido. A adicdo de concentrados de
plaguetas que contém plasma rico em fatores de crescimento ajuda na acao
regenerativa, melhorando a cicatrizacdo dos tecidos no local, reduzindo a inflamac¢do no
pos-operatoério (Abu-Mostafa, et al p5,8. 2022)

Segundo Patil, S. et al (2023), os enxertos que sdo utilizados para construir os
rebordos sdo ossos autégenos, podendo ser usados outros materiais como xenogénicos,
titanio ou membranas usadas na ROG. O uso desses materiais demonstram um ganho
0sseo apos cicatrizagdo. Entretanto, Roca-Millan et al (2020) ressalta que na utilizacdo
do titdnio ndo ha comprovacdes do uso desse material com membrana se adaptando ao
defeito dsseo do paciente.

A tela de titanio é utilizada na ROG devido a sua alta rigidez, apresenta uma baixa

densidade, é resistente a corrosdo e é biocompativel. baseado no que foi abordado,
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pode-se dizer que a ROG associada a tela de titanio é uma técnica imprevisivel gragas a
suas caracteristicas mecanicas.( Bertran, et al p2,9, 2022)
VANTAGENS E DESVANTAGENS DAS TECNICAS REGENERATIVAS:

Na odontologia a técnica de ROG é utilizada para repor e promover o
crescimento ésseo alveolar danificado, Esta técnica envolve a utilizacdo de biomateriais
compativeis como autégenos homaogenos e alégenos. Os enxertos homadgenos utilizam
ossos de doadores da mesma espécie enquanto o autégeno utiliza o osso do prdéprio
paciente e o xendgeno utiliza ossos de doadores que sejam compativeis, podendo ser
originados de animais (bovinos, suinos, ovinos). Cada tipo de enxerto ird oferecer
vantagens e consideracdes especificas em rela¢do a sua biocompatibilidade ou risco de
rejeicdo. (Windisch, P. et al. 2021)

Enxertos autégenos particulados (AP) possuem uma capacidade bioldgica
altamente ativa por suas propriedades osteoindutoras, contudo eles apresentam
propensdo a uma reabsorcao precoce ao serem utilizados isoladamente para ROG.
Desse modo, a fim de proporcionar uma longevidade e prolongar a estabilidade desses
enxertos além de minimizar a quantidade de enxerto autégeno a ser recolhido, recentes
estudos demonstram e sugerem combinar AP a xenoenxerto originado de
bovino.(Windisch et al p2. 2020)

Biomateriais autégenos vém sendo utilizados ha mais de 40 anos na realiza¢ao
de procedimentos a qual ha necessidade de aumento do osso, sendo considerado a
técnica padrdao ouro, por apresentar um potencial osteocondutor, osteogénico e
osteoindutor. No entanto, essa técnica requer que durante o procedimento o paciente
tenha ao dispor area para a coleta do material a ser utilizado, a qual pode causar maior
morbidade devido a necessidade de mais uma darea cirurgia acessada. Com base nessas
limitagdes, surgiu como um possivel substituto a utilizacdo de biomateriais
heterogéneos, materiais estes vindo de outros individuo. Embora seja uma opcao,
podem apresentar desvantagens devido a ameaca de infecgGes ou até mesmo rejeicao
por parte do transplantado.(Valadao; Freitas; Rocha; p.2. 2020)

Para restabelecer a perda éssea, obtendo um melhor enxerto ésseo possivel,
novas técnicas foram criadas, e biomateriais foram desenvolvidos, que sao classificados
em xendgenos, aldgenos e alopldsticos. Quando sdao combinados com o autégeno ou

fatores de crescimento, eles podem servir como estrutura e facilitar a adesdo e
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proliferacdo das células naquele local onde recebeu o enxerto dsseo.(Devina, A. A. et al.
p2 2024)

Segundo Windisch et al (2020). Enxertos autégenos possuem uma alta
capacidade de compatibilidade contudo tais enxertos apresentam uma maior
reabsorcao quando utilizados separadamente na técnica de ROG. A fim de diminuir a
quantidade coletada recomenda-se por combina-los com enxertos xendgenos
derivados de bovinos para assim se ter uma proporcao mista. Embora os enxertos
autégenos sejam considerados padrdo ouro, a combinagdo destes materiais podem
proporcionar beneficios adicionais como a maior disponibilidade em casos que sdo
necessarios um alto volume de tecido, o que auxilia na otimizacdo de resultados
favoraveis.

Baseado nos estudos realizados se nota que a técnica de ROG obteve um
significativo aumento ésseo, além de uma menor absor¢dao na técnica vertical em
mandibulas posteriores. Estes resultados obtidos estdo diretamente ligados pois os
procedimentos com esta técnica ndo dependem da quantidade dssea disponivel da area
doada, ao contrario do uso de enxertos em blocos na qual o material obtido possui uma
limitada area que pode ser doada de forma dimensional e anatémica.

Ademais nos resultados com ROG a reabsorcdo mostrou ser superficial o que
estd associada a revascularizacdo ser rapida por se tratar de material particulado,
diferente do enxerto em blocos que devido a presenca de componente cortical que

estdo diretamente ligados um maior reabsorc¢do.(Roberto; Prosper; Herrera, p9. 2023)
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Apds uma andlise detalhada, foram escolhidos 16 artigos para integrar esta

revisdo, com base nesses estudos formulou-se o quadro 1, com informacgdes sobre autor,

ano, titulo, metodologia e conclusao.

Quadro 1 - Artigos selecionados

AUTOR/ANO

TiTULO

METODOLOGIA

CONCLUSAO

Leiva-Gea,
et al. 2025

L

Guided
regeneration
using a modified
occlusive barrier
with a window: A
case report.

bone

Relato de caso

A técnica de barreira oclusiva de
titanio personalizada associada
a coagulo sanguineo e fosfato
tricalcico promoveu
regeneracdo O6ssea vertical de
8,8 mm e horizontal de 7,6 mm,
com formacdo de gengiva
gueratinizada.  Simplifica o
procedimento cirurgico, elimina
a necessidade de sitio doador e
reduz a morbidade do paciente,
permite monitoramento clinico
direto durante a regeneracao
Ossea. Apesar do sucesso no
caso apresentado, mais
pesquisas sdao necessdrias para
validar a técnica e generalizar os
resultados para outros
pacientes.

Leiva-Gea,
et al. 2025

L

Effectiveness of
titanium
occlusive barriers
in guided bone
regeneration: A
prospective
analysis of
vertical and
horizontal bone
augmentation

Estudo clinico

O uso de barreiras de titanio na
regeneracdo ossea guiada (GBR)
demonstrou ser uma técnica
eficaz e minimamente invasiva
para aumentar o volume ésseo
em dimensOes verticais e
horizontais. Os  resultados
radiograficos mostraram ganho
médio de 7,60 mm na vertical e
544 mm na horizontal,
enquanto a analise histolégica
confirmou a formacdo de osso
bem vascularizado e presenca
de gengiva queratinizada. Além
de promover regeneracao dssea
significativa, a técnica oferece
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facilidade de manejo e reduz a

necessidade de enxerto
autdlogo, representando uma
alternativa promissora as
técnicas convencionais.
Limitagdes como numero
reduzido de pacientes e tempo
curto de acompanhamento
sugerem a necessidade de

estudos adicionais para avaliar
resultados a longo prazo

Taghizadeh,

Therole of guided

Revisdo de literatura

A ROG é uma técnica essencial na

E et al. 2024 | Bone implantodontia, especialmente em
Regeneration in casos de comprometimento de
enhancing dental volume é~sseo. I’EIa promove a
implant  success: regen'e'ragao d? area, melhora a
. estabilidade do implante e favorece

Guided Bone . ~ .
. . a osseointegragdo, proporcionando
Regeneration in resultados estéticos e funcionais

dental implant. superiores para o paciente
Cucchi, Complication, Ensaio clinico | As telas de titdnio CAD/CAM
Alessandro vertical bone | randomizado personalizadas  apresentaram
et al. 2024 gain, volumetric resultados clinicos e
changes after radiograficos semelhantes as
vertical ridge telas de d-PTFE refor¢adas com

augmentation
using customized
reinforced PTFE
mesh or Ti-mesh.
A non-inferiority
randomized
clinical trial.

titanio no aumento vertical da
crista alveolar. Apesar de o
grupo d-PTFE ter demonstrado
um ganho dsseo vertical e uma

taxa de regeneracao
numericamente superiores,
essas diferencas ndo foram

estatisticamente significativas.
Ambas as técnicas mostraram
ser seguras e previsiveis, com
baixas taxas de complicacbes e
elevadas taxas de sobrevivéncia
dos implantes
(aproximadamente 98%). Assim,
tanto as telas de d-PTFE quanto
as telas de titdnio CAD/CAM
podem ser consideradas opc¢des
vidveis e eficazes para a
regeneracdo Ossea guiada em
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defeitos verticais.

Devina, A. A. | Simultaneous Relato de Caso No presente estudo, a utilizagao
et al. 2024 Implant and de enxertos autégenos
Guided Bone combinados com ADM como
Regeneration membrana, se mostrou eficaz no
Using Bovine- aumento de volume dsseo e
Derived espessura de tecido mole peri-
Xenograft and implantar. Esse procedimento
Acellular Dermal promove estabilidade a longo
Matrix in prazo, melhora estética e
Aesthetic Zone. funcional, sendo
particularmente relevante para
implantes na regido anterior da
maxila, o uso da ADM permite
simultaneamente funcdo de
barreira e aumento de tecido
mole, embora sejam necessarios
novos estudos para confirmar
essa eficacia.
PATIL, S. et | Evaluation of | Revisdo Sistematica As membranas absorviveis e ndo
al. 2023 efficacy of non- absorviveis mostraram eficacia
resorbable semelhante na regeneracao
membranes Ossea guiada. Contudo, a
compared to gualidade de evidéncia foi
resorbable considerada baixa, devido a
membranes  in limitagdes metodoldgicas dos
patients estudos incluidos, exigindo
undergoing cautela acerca da interpretacao
guided bone dos resultados o que reforca a

regeneration.

necessidade de novos ensaios
clinicos com maior padronizag¢ao

e acompanhamento a longo

prazo
Robert, L.; A. | Vertical Revisdo Sistematica |[A ROG proporcionou maior
Aloy- augmentation of ganho dsseo e menor
présper; S. | the atrofic reabsor¢do em comparacgdo aos
Arias- posterior enxertos em blocos, que
herrera. mandibular apresentaram maiores
2023 ridges with onlay complicagdes. Contudo, ambas
grafts: Intraoral as técnicas mostraram altas

blocks vs. guided
bone
regeneration.

taxas de sobrevivéncia dos

implantes
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Systematic
review.
Abu- The Outcomes of | Revisdo Sistemdtica | A ROG com malha de titanio
mostafa, N. | Vertical Alveolar restaura a altura  Ossea
A.etal. 2022 | Bone adequada para reabilitagdo
Augmentation by estética e funcional com
Guided Bone implantes, exigindo seguimento
Regeneration rigoroso para monitorar
with Titanium exposicdo da TM
Mesh: A
Systematic
Bertran F, A. | Customized Revisdo de Literatura | A regeneracdo 6ssea guiada com
et al. 2022 Titanium  Mesh tela de titanio customizada é
for Guided Bone uma técnica previsivel para
Regeneration reconstrugao de defeitos
with Autologous verticais e horizontais devido as
Bone and suas propriedades mecanicas. A
Xenograft. digitalizacdo e a fabricacdo
personalizada reduzem o tempo
cirurgico e o trauma, o que
potencializa a taxa de sucesso do
aumento d&sseo. Apesar de
possiveis complicacbes, como a
exposicdo da tela, o uso desse
material personalizado permite
uma adaptagdo precisa e
resultados  satisfatéorios na
preparagao para colocacao de
implantes dentarios.
Dragan, E.;|Review of the|Revisdo Sistemdtica|O aumento vertical da crista
Nemtoi, A. | Long-Term de Literatura 6ssea é uma opg¢do previsivel
2022 Outcomes of para reconstrucdao de defeitos
Guided Bone alveolares, embora as técnicas

Regeneration and
Autologous Bone
Block
Augmentation for
Vertical  Dental
Restoration of
Dental Implants.

citadas apresentarem aumento
significativo a dimensdes
verticais da crista, os resultados
dependem de fatores como tipo
de enxerto, tecnica cirurgica,
manejo de tecido moles e
membranas. Ndo é possivel
afirmar a superioridade de uma
técnica sobre a outra, embora
blocos 6ésseos intra orais
apresentaram  maior ganho
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dsseo vertical médio, enquanto
ROG apresenta menor taxa de

reabsorgao em algumas
condigdes.
Segovia- Vertical bone | Revisdao Sistematica 0 uso de membranas,
Chamorro, J | augmentation principalmente nao
et al. 2022 with guided bone reabsorviveis, aliado a enxertos
regeneration. A autégenos ou combinagdes com
scoping review xenoenxertos, proporciona bons
resultados de ganho dsseo e
estabilidade a longo prazo.
Apesar de algumas
complicacoes, a ROG-V
apresenta taxas de sucesso
superiores a outras técnicas,
como enxertos em bloco, sendo
atualmente  considerada a
abordagem mais segura e
confiavel para aumento vertical
da crista alveolar.
Amaral Guided bone | Estudo clinico | A associacdo de ROG com
valladdo, C.|regeneration in | retrospectivo mistura de enxertos autégenos e
A, Freitas | staged  vertical ABBM aglutinada com I-PRF
monteiro, and  horizontal promoveu aumento  &sseo
M.; JOLY, J.C. | bone considerados suficientes tanto
2020 augmentation em altura quanto espessura nas
using platelet- regioes maxilares e
rich fibrin mandibulares, garantindo
associated with condicdes  favoraveis para
bone grafts: a instalacdo de implantes futuros.
retrospective
clinical study.
KIM, Y.-K.; | Guided bone | Revisdo de Literatura | Embora o uso de membranas
KU, J.-K. 2020 | regeneration. absorbiveis ou ndo, seja
Journal of the vantajoso para a protecdo do
Korean enxerto e manuten¢do do
Association of espaco, a escolha ird depender
Oral and da situacdo clinica. Material
Maxillofacial alogeno, xendgeno, aloplastico
Surgeons além do autogeno podem ser

combinados para otimizar a
osteointegracdo e estabilidade
volumétrica, a ROG permite
prognéstico  favoravel em
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implantes, desde que
respeitando 0s principios
cirdrgicos, controle de

complicagdes e estabilidade do
implante

Roca-millan,
E. et al. 2020

Evaluation of
Bone Gain and
Complication

Revisdo Sistematica

As membranas de titanio
associadas a ROG ainda sdo uma
técnica incipiente, mas versatil

Rates after para diferentes tipos de defeitos
Guided Bone 6sseos. Atualmente, ndo h3a
Regeneration evidéncia da necessidade de
with Titanium material de preenchimento
Foils: A especifico e elas apresentam
Systematic maior tolerancia a exposicao do
Review. gue malhas de titdnio ou
membranas ndo reabsorviveis
reforgadas com titanio, podendo
ser personalizadas para o
defeito 6sseo do paciente. H3
necessidade de mais ensaios
clinicos randomizados que
comparem barreira de titanio
com outros tipos de membranas
para obter dados mais robustos
sobre a previsibilidade, taxa de
complicagdes e o0 manejo
adequado dessas complicacdes
Santos, P. et | Técnica de [ Relato de caso A técnica de sausage para ROG é
al. 2020 Sausage em altamente segura e previsivel,
Regidao Anterior - promovendo a neoformacdo
Relato de Caso dssea por meio da combinagao
Sausage de osso autdgeno e Bio-Oss. A
Technique estabilizacdo da membrana com
Maxillary parafusos reforca o enxerto,
Anterior Defects - garantindo manuten¢do do
Case Report volume e sucesso na
regeneragdo dssea.
Windisch, P. | Vertical-guided Relato de Caso A reconstrucdao vertical das
et al. 2020 bone cristas alveolares com ROG

regeneration
with a titanium-
reinforced d-PTFE
membrane
utilizing a novel

usando membrana de d-PTFE
reforcadas com titanio e flap de
espessura divida bilaminar é
previsivel, tanto em abordagem
simultdnea quanto em dois
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split-thickness estagios. O método apresentou
flap design: a boa cicatrizagao, baixa
prospective case morbidade para o paciente e
series taxa reduzida de exposicdo de

membrana, permitindo um
ganho vertical e horizontal
satisfatorio para a colocacdo de
implantes futuros

A regeneracgao ossea guiada (ROG) se consolidou como técnica preditiva e eficaz
na reabilitacdo de pacientes com defeitos O6sseos alveolares, sobretudo em
procedimentos de aumento vertical da crista alveolar, como evidenciado pelos estudos
revisados. A andlise dos artigos demonstra que a ROG proporciona ganho dsseo
consistente, com menor taxa de reabsor¢ao quando comparada ao uso de enxertos em
blocos autdégenos (Robert; Prosper; Herrera 2023; Dragan; Nemtoi., 2022), confirmando
a relevancia desta técnica na pratica clinica para a manutenc¢do da altura e espessura
dssea necessaria a instalagao de implantes.

Os diferentes tipos de enxertos utilizados — autégenos, homogéneos, xendgenos
e aloplasticos — apresentam particularidades que influenciam nos resultados. O enxerto
autogeno, considerado padrdo-ouro por seu potencial osteoindutor, osteogénico e
osteocondutor, mostrou eficacia elevada, porém apresenta limitagdes, como maior
morbidade cirurgica e necessidade de area doadora (Windisch et al 2020). Estudos
indicam que a combinagdo de enxertos autdgenos particulados com xenoenxertos
derivados de bovinos ou fatores de crescimento, como o plasma rico em plaquetas (-
PRF), reduz a reabsorcdao e aumenta a previsibilidade do ganho ésseo, promovendo
resultados favoraveis tanto na altura quanto na largura do rebordo alveolar (Valladao;
Freitas; Rocha. 2020; Abu-Mustafa, et al 2022).

Segundo Anjos et al. (2021), a osteoinducdo consiste na capacidade dos
biomateriais em estimular a diferenciacdo de células mesenquimais em osteoblastos,
enguanto a osteoconducao se refere ao fornecimento de um arcabouco que possibilita
a deposicdo de novo tecido dsseo; ambas propriedades estdo diretamente relacionadas
ao éxito da regeneracdo d6ssea guiada, ja que favorecem o preenchimento do espaco

protegido pela membrana com tecido dsseo em vez de tecido conjuntivo.
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A escolha da membrana desempenha papel crucial na estabilidade do enxerto e
manutencdo do espaco osseo. Membranas reabsorviveis e ndo reabsorviveis
apresentam eficicia semelhante, mas estudos indicam que barreiras de titanio, inclusive
em formatos customizados ou impressos em 3D, proporcionam rigidez superior,
adaptabilidade ao defeito e protecao eficiente contra reabsor¢do prematura, apesar de
eventos adversos como exposicdo da membrana ainda serem reportados (Roca-Millan,
et al 2020; Bertran F. A. et al 2022). Técnicas que associam membranas de titanio com
enxertos combinados e fatores de crescimento mostraram resultados mais consistentes
e com menor risco de falha clinica, evidenciando que a integracdo entre materiais e
técnicas é determinante para o sucesso do procedimento (Devina A. A. et al 2024; Santos
P. et al. 2020).

A abordagem cirurgica também impacta os resultados da regeneracao dssea.
Flaps bilaminares, fechamento primdrio e estabilidade da membrana, como descrito nos
relatos de Windisch, P. et al (2020), sdo fatores que contribuem para a cicatrizacao
adequada e minimizar complicagGes pds-operatdrias, como exposicdo de membrana e
reabsorcao do enxerto. Adicionalmente, técnicas menos invasivas, como o uso de telas
de titanio combinadas a enxertos particulados, tém demonstrado boa previsibilidade,
menor tempo cirdrgico e maior conforto para o paciente, sendo alternativas promissoras
para casos complexos (Leiva-Gea et al.,

2025).

Os resultados da literatura indicam ainda que, apesar do maior ganho ésseo
médio com blocos autdgenos, a ROG apresenta vantagem na reducdo da reabsor¢ao e
na previsibilidade do resultado final, sobretudo quando associada a membranas rigidas
e técnicas de estabilizacdo do enxerto (Dragan; Nemtoi. 2022; Robert; Prosper; Herrera.
2023). Isso reforca que a escolha do material de enxerto deve considerar ndo apenas o
potencial osteogénico, mas também a quantidade disponivel, o risco de morbidade e as
caracteristicas do defeito ésseo do paciente. Por fim, a integracdo de biomateriais,
membranas e técnicas cirurgicas especificas permite personalizar o tratamento,
aumentando a seguranca e a eficacia da ROG. A literatura sugere que protocolos
combinados — utilizando enxertos autégenos e xenoenxertos, membranas de titanio e
fatores de crescimento —apresentam os melhores resultados, tanto em termos de ganho

vertical quanto de manutencdo da estabilidade a longo prazo, oferecendo condicGes

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 7, Issue 10 (2025), Page 1447-1467



Andlise comparativa das técnicas de regeneragdo 6ssea guiada para ganho vertical na
mandibula: Revisdo de Literatura
Santos et. al.

favoraveis para a instalacdo de implantes dentdrios funcionais e estéticos (Valladao;

Freitas; Rocha. 2020; Devina, A. A. et al 2024).

CONSIDERAGCOES FINAIS

A presente revisdo permitiu analisar as técnicas de regeneracdo éssea guiada
(ROG), evidenciando sua relevancia no contexto da implantodontia e da reabilitacao oral
dos pacientes. Ao examinar o uso de diferentes tipos de biomateriais e métodos
cirdrgicos utilizados, verificou-se que a escolha adequada da técnica ird depender de
multiplos fatores, dentre eles as condi¢des clinicas do paciente, a extensdo dos defeitos
dsseos apresentados, a previsibilidade quanto aos resultados a serem obtidos e suas
limitagdes inerentes a cada abordagem.

Observou-se que os enxertos dsseos autdgenos continuam sendo o padrao ouro,
devido suas propriedades osteocondutoras, osteogénicas e osteoindutoras. Entretanto,
as limitacoes associadas a morbidade da drea doadora e ao volume disponivel de tecido
dsseo a serem necessario justificam a busca por alternativas que sejam viaveis, como os
biomateriais xendgenos, heterogéneos e alégenos, em casos de maior demanda de
reconstrucdo dssea. A associa¢dao do uso de membranas de barreira junto a diferentes
tipos de enxertos tem se mostrado uma estratégia promissora para potencializar a
previsibilidade clinica da ROG.

Embora os avangcos mostrados na literatura, identificou-se a existéncia de
limitacOes acerca da padronizacdo dos protocolos, da taxa de reabsorcdo dos enxertos
e do tempo de cicatrizagdo necessario. Estes aspectos so reforcam a necessidade de
estudos clinicos longitudinais e seus comparativos que permitam avaliar essa
estabilidade dssea e seus impactos a longo prazo referentes a diferentes técnicas usadas

e sua taxa de sucesso dos implantes dentarios.
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