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RESUMO

As membranas sio amplamente utilizadas em
implantodontia como parte da técnica de Regeneracio
Ossea Guiada (ROG), com o objetivo de promover a
neoformacdo Ossea ao redor de implantes dentarios,
especialmente em areas com defeitos 6sseos. Elas atuam
como barreiras fisicas que impedem a migracgio de células
epiteliais e do tecido conjuntivo para o sitio oOsseo,
permitindo o crescimento seletivo de células osteogénicas.
As membranas podem ser reabsorviveis (como as de
coligeno) ou nio reabsorviveis (como as de
politetrafluoretileno - PTFE). As membranas néo
reabsorviveis, embora exijam uma segunda cirurgia para
remocio, oferecem melhor controle de espaco e
estabilidade mecéanica. Ja as reabsorviveis eliminam a
necessidade de reintervencio cirirgica, mas tém menor
resisténcia mecanica e risco de colapso do espaco
regenerativo. Estudos demonstram que o uso de
membranas, quando associado a materiais de enxerto
0sseo, melhora significativamente o volume e a qualidade
do osso peri-implantar. Além disso, técnicas modernas tém
combinado membranas com fatores de crescimento e
biomateriais para potencializar a regeneracio. Contudo, a
exposicio da membrana ao meio bucal continua sendo uma
complicagio relevante, associada a falhas no procedimento
regenerativo, especialmente com membranas nio
reabsorviveis. O planejamento adequado e a escolha da
membrana ideal para cada caso clinico siao essenciais para
o sucesso da terapia.

PALAVRAS-CHAVE: regeneracio 0Ossea  guiada;

implantes dentarios; defeito dsseo.

ABSTRACT

Membranes are widely used in implant dentistry as part of the
Guided Bone Regeneration (GBR) technique, aiming to
promote new bone formation around dental implants,
especially in areas with bone defects. They act as physical
barriers that prevent the migration of epithelial and connective
tissue cells into the bone site, allowing for the selective growth
of osteogenic cells. Membranes can be resorbable (such as
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collagen) or non-resorbable (such as polytetrafluoroethylene -
PTFE). Non-resorbable membranes, although requiring a
second surgery for removal, offer better space maintenance
and mechanical stability. Resorbable membranes, on the other
hand, eliminate the need for surgical re-intervention but have
lower mechanical resistance and a risk of regenerative space
collapse. Studies show that the use of membranes, when
combined with bone graft materials, significantly improves the
volume and quality of peri-implant bone. Furthermore,
modern techniques have combined membranes with growth
factors and biomaterials to enhance regeneration. However,
membrane exposure to the oral environment remains a relevant
complication, associated with failures in the regenerative
procedure, especially with non-resorbable membranes.
Adequate planning and the choice of the ideal membrane for
each clinical case are essential for the success of the therapy.

KEYWORDS: guided bone regeneration; dental implants;
bone defect.

1. INTRODUGAO

A implantodontia tem evoluido significativamente
nas ultimas décadas, permitindo a reabilitagdo funcional
e estética de pacientes por meio de implantes dentarios.
No entanto, o sucesso da osseointegracdo e a
preservagdo dos tecidos peri-implantares dependem de
uma série de fatores, incluindo a regeneragdo Ossea
guiada (ROG). Nesse contexto, as membranas ndo
reabsorviveis desempenham um papel fundamental na
separagdo dos tecidos moles e dsseos, favorecendo a
neoformagdo Ossea e  proporcionando  maior
previsibilidade nos tratamentos reabilitadores®.

As membranas utilizadas na ROG podem ser
classificadas em reabsorviveis e ndo reabsorviveis. As
membranas ndo reabsorviveis, geralmente sdo
compostas por um polimero semicristalino linear, ndo
ramificado que combina flior e carbono PTFE,
atualmente diferentes membranas de PTFE foram
desenvolvidas de acordo com diferentes requisitos
clinicos existindo politetrafluoroetileno expandido; (e-
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PTFE) e politetrafluoroetileno de alta densidade (d-
PTFE) ambos disponiveis com ou sem refor¢o de malha
de titdnio, apresentam a vantagem de manter a
estabilidade do coagulo sanguineo e impedir a invasdo
de células epiteliais no defeito 6sseo, o que contribui
para a neoformagdo Ossea adequada. Contudo, a
necessidade de uma segunda intervengdo cirurgica para
a remocao dessas membranas pode ser considerada uma
limitacdo®.

Dentre as indicagdes clinicas das membranas ndo
reabsorviveis, destacam-se a regeneragdo Ossea em
defeitos peri-implantares, preservacdo do rebordo
alveolar pos-extragdo e reconstru¢do de maxilas
atroficas. Estudos indicam que a utilizacdo dessas
membranas pode resultar em um maior volume 0sseo
regenerado, o que favorece a estabilidade a longo prazo
dos implantes dentérios’.

Dentre as membranas ndo reabsorviveis destacam se
as membranas de politetrafluoretileno (ptfe) por serem
essas as mais clinicamente utilizadas®.

Atualmente, diferentes membranas PTFE foram
desenvolvidas de acordo com diferentes requisitos
clinicos, existindo, por exemplo, politetrafluoroetileno
expandido (e-PTFE); politetrafluoroetileno de alta
densidade (d-PTFE), ambos disponiveis com ou sem
reforco de malha de titinio*.

Embora as membranas ndo reabsorviveis apresentem
beneficios clinicos significativos, sua aplicagdo requer
um protocolo cirGrgico rigoroso para minimizar
complicagdes, como infeccdes e exposigoes da
membrana. Assim, a escolha do tipo de membrana deve
Oser baseada em uma avaliagdo criteriosa do caso
clinico, considerando os beneficios e desafios
associados a cada material’.

Dessa forma, o presente trabalho tem como objetivo
revisar a literatura sobre o uso de membranas ndo
reabsorviveis na regeneracdo Ossea guiada em
implantodontia, abordando seus principais beneficios,
indicacdes e desafios clinicos.

2. MATERIAL E METODOS

Foi realizada uma revisdo de literatura narrativa com
busca de artigos nos bancos de dados Pubmede Scielo,
buscando artigos publicados nos ultimos 10 anos
traduzidos para o inglés e portugués. As palavras-chave
utilizadas para a busca foram membranas nao
reabsorviveis, implantes dentarios, regeneracdo dssea,
defeito o6sseo e suas tradugdes para a lingua inglesa,
separados pelo operador booleano AND.

3. DESENVOLVIMENTO e DISCUSSAO

O papel das membranas na Regeneragéo
Ossea Guiada

A membrana de reparo oral, que ¢ um material
considerado biocompativel é colocada entre o tecido
mole oral e o defeito dsseo, com o objetivo de
estabelecer uma barreira bioldgica para criar um
ambiente de regeneracdo Ossea fechado?. As membranas
ndo reabsorviveis sdo feitas de materiais que ndo se
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degradam no corpo, como o politetrafluoretileno. Elas
oferecem uma barreira mais duradoura e podem ser mais
eficazes em algumas situagdes, mas requerem uma
cirurgia adicional para serem removidas apos a
cicatrizagio®.

As membranas essencialmente isolam os tecidos
moles, permitindo que o osso cresca. Os defeitos 6sseos
precisam ser isolados por 16 a 24 semanas para garantir
o crescimento 6sseo. As membranas utilizam barreira
com ou sem enxertos/substitutos 6sseos para estimular a
regeneracdo oOssea. Ela evita que outros componentes
biologicos, como tecido conjuntivo e epitélio, interfiram
por meio da repopulagdo celular seletiva e melhora a
regeneracdo Ossea. As evidéncias sugerem que uma
vedagdo formada entre a barreira e o osso hospedeiro
garante a oclusividade celular e cria um espago para a
migracao de células osteogénicas pluripotentes (Figura
1). As barreiras de membrana também reduzem o risco
de reabsorgio’.

Figura 1. posicionamento da membrana separando o tecido 6sseo do
tecido conjuntivo. Fonte: Reis et al. (2020)’.

Os tipos de membranas usadas na
Regeneragao Ossea Guiada

As membranas usadas para ROG sdo amplamente
categorizadas com base em suas caracteristicas de
degradacdo em membranas ndo reabsorviveis (N -RES)
que se dividem em e-PTFE e d-PTFE e as reabsorviveis
(RES). As membranas reabsorviveis sdo aquelas que se
degradam naturalmente ao longo do tempo, eliminando
a necessidade de uma segunda cirurgia para remogao.
Elas sdo frequentemente feitas de materiais como
colageno ou polimeros sintéticos que se integram ao
tecido ao redor e s@o absorvidas pelo organismo. Isso
pode facilitar o processo de cicatrizagdo e reduzir o
desconforto do paciente. As membranas reabsorviveis
desempenham um papel crucial na regeneracdo Ossea
guiada (ROG) em implantodontia, atuando como
barreiras temporarias que promovem a formagdo Ossea
ao impedir a infiltracdo de tecidos moles ndo desejados.
Elas sdo especialmente vantajosas por eliminarem a
necessidade de uma segunda cirurgia para remogao, ao
contrario das membranas nfo reabsorviveis’.

Tipos de Membranas Reabsorviveis

As membranas reabsorviveis podem  ser
classificadas em dois grupos principais: membranas de
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colageno e membranas sintéticas.

As membranas de colageno sdo derivadas de fontes
animais, como bovinas ou suinas, essas membranas sao
compostas principalmente por colageno tipo I e I1I. Elas
apresentam boa biocompatibilidade, facilitam a adesdo
celular e promovem a regeneracdo dssea. No entanto,
sua principal limitagdo é o tempo de reabsor¢do, que
pode ser insuficiente para manter a funcdo de barreira
durante todo o processo de cicatrizagdo 6ssea*.

As membranas sintéticas sdo fabricadas a partir de
polimeros como acido polilactico (PLA), acido
poliglicolico (PGA), copolimero de acido polilactico-
co-glicdlico (PLGA) e polidioxanona (PDO), essas
membranas oferecem maior controle sobre o tempo de
reabsor¢@o. Por exemplo, as membranas de PDO tém
uma estrutura que mimetiza a matriz extracelular,
facilitando a adesdo celular e a difusdo de fluidos
biolégicos. Elas podem ser absorvidas em um periodo
estimado entre quatro e nove meses, dependendo de sua

espessura’.

Vantagens e desvantagens das membranas
reabsorviveis

As membranas reabsorviveis apresentam como
vantagens a auséncia da necessidade de uma segunda
cirurgia para remogdo, uma boa biocompatibilidade e
integrag@o com os tecidos adjacentes além de facilitar a
adesdo celular e promover a regeneracgdo 6ssea’.

Como desvantagens do uso destas membranas hé o
tempo de reabsor¢do limitado, podendo ndo ser
suficiente para manter a func¢do de barreira durante todo
o processo de cicatrizacdo dssea. Além disso, existe o
maior risco de colapso ou deformagdo durante o
processo de reabsor¢do’.

Tipos de Membranas Nao Reabsorviveis

As membranas ndo reabsorviveis podem ser do tipo
Politetrafluoretileno Expandido (e-PTFE),
Politetrafluoretileno Denso (d-PTFE), Malha de Titanio
e Polipropileno (PP).

As membranas do tipo Politetrafluoretileno
Expandido (e-PTFE) sdo conhecidas por sua
biocompatibilidade e resisténcia quimica, o e-PTFE ¢
amplamente utilizado em ROG. Sua estrutura porosa
permite a difusdo de nutrientes, enquanto impede a
migra¢do celular indesejada. No entanto, requer
remogdo em um segundo procedimento cirurgico'.

As membranas de Politetrafluoretileno Denso (d-
PTFE) apresentam menor porosidade que o e-PTFE,
oferecendo maior rigidez e resisténcia mecédnica. E
particularmente eficaz em defeitos 6sseos grandes e
pode ser exposto ao meio bucal sem comprometer a
regeneracio Ossea’.

Ja as membranas de Malha de Titanio sdo utilizadas
em casos de grande volume o6sseo perdido, a malha de
titanio proporciona suporte estrutural robusto, evitando
o colapso do enxerto 6sseo. Sua rigidez € vantajosa, mas
pode causar irritagdo nos tecidos moles, aumentando o
risco de exposi¢do e infec¢do’.

Embora menos comum as membranas de
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Polipropileno (PP) sdo uma alternativa que nao requer
remogdo cirirgica adicional. Sua eficacia em ROG ¢
comparavel a outras membranas ndo reabsorviveis, mas
sua utilizagdo depende das caracteristicas especificas do
caso clinico®.

A escolha entre membranas reabsorviveis e nao
reabsorviveis deve considerar fatores como o tipo de
defeito 6sseo, a localizacdo do implante ¢ as condigdes
clinicas do paciente. Embora as membranas nao
reabsorviveis oferegam maior estabilidade e capacidade
de manutengdo de espago, elas requerem uma segunda
cirurgia para remogdo e apresentam maior risco de
exposi¢do ¢ infec¢do. Por outro lado, as membranas
reabsorviveis sdo mais indicadas para areas que nao
suportam carga e defeitos horizontais, proporcionando
resultados semelhantes em termos de estabilidade do
implante e ganho ¢sseo quando utilizadas
adequadamente’.

4. CONCLUSAO

As membranas ndo reabsorviveis continuam sendo
uma opc¢do eficaz na regeneragdo dssea guiada (ROG)
em  procedimentos de implantes  dentarios,
especialmente em casos de defeitos dsseos extensos ou
onde ¢ necessaria uma barreira estavel ¢ duradoura.

Dentre 0s materiais mais utilizados, )
politetrafluoretileno (PTFE) expandido tem
demonstrado excelentes propriedades de

biocompatibilidade, manutencdo do espago e
previsibilidade nos resultados regenerativos.

No entanto, sua utilizagdo requer cuidados clinicos
rigorosos, devido a maior susceptibilidade a exposicédo e
contaminagdo, o que pode comprometer o sucesso do
procedimento. Assim, a escolha entre membranas
reabsorviveis e ndo reabsorviveis deve considerar o tipo
de defeito, as condi¢des clinicas do paciente e a
experiéncia do profissional.

Portanto, apesar dos avangos nas membranas
reabsorviveis, as membranas nao reabsorviveis ainda
desempenham um papel essencial em determinadas
indica¢des, mostrando-se superiores em estabilidade
mecanica e controle do espago quando bem indicadas e
corretamente manejadas.
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