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Resumo 
 
Este estudo avaliou a eficácia do dispositivo utilizado na Barbell Technique™️ para reconstruções 
ósseas aposicionais horizontais e verticais na Implantodontia. Foi realizada uma revisão da literatura 
por análises de microscopia eletrônica em varredura (MEV) e espectroscopia de dispersão de raios X 
(EDX) dos materiais utilizados. Os resultados demonstraram que o parafuso de fixação BARBELL, 
composto de liga de Titânio (Ti-6Al-4V), e a tampa PEEK apresentam alta biocompatibilidade e 
resistência mecânica. Concluindo-se que a Barbell Technique™️ é uma abordagem promissora e eficaz 
para reconstruções ósseas na Implantodontia, promovendo resultados de alta qualidade. 
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Introdução 

 
A reconstrução óssea antes da instalação de implantes é um dos principais desafios na prática 

clínica da Implantodontia. Tradicionalmente, os aumentos ósseos são categorizados como 
interposicionais e aposicionais, cada um apresentando suas próprias nuances e indicações específicas. 
Com o intuito de promover um subsídio para auxiliar na tomada de decisão em relação ao aumento 
ósseo horizontal, (Pelegrine et al. 2018) desenvolveram a HAC Classification (Horizontal Alveolar 
Change), fornecendo diretrizes para a escolha entre o uso de enxerto autógeno ou biomaterial 
substituto ósseo nos aumentos aposicionais horizontais.  

 
Figura 1: HAC Classification 

 
Fonte: Barbell Technique: Um Novo Conceito em Reconstrução Óssea (2021) 

 
Apesar deste diagrama cientificamente embasado contribuir sobremaneira na tomada de decisões 

com relação ao material de enxertia, ainda muita controvérsia persiste com relação à técnica cirúrgica, 
especialmente nos casos de reconstruções aposicionais. De acordo com Deeb et al. (2017), Reuss et 
al. (2018), e outros, as técnicas como: técnica da tenda, uso de malhas, membranas reforçadas com 
titânio e enxertos em bloco têm sido amplamente utilizadas. A revisão sistemática da literatura sobre 
aumentos ósseos aposicionais verticais, publicada por Urban et al. (2019), destacou a importância de 
técnicas que combinam o uso de enxerto ósseo particulado associado a membranas de regeneração 
tecidual guiada, devido à facilidade de vascularização e remodelação dos enxertos particulados.  
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Com relação aos aumentos ósseos aposicionais horizontais, a maioria das técnicas cirúrgicas, tanto 
por meio do uso de enxertos em bloco como particulados, focam no aumento ósseo pelo aspecto 
vestibular. No entanto, a perda óssea após a exodontia ocorre de forma bidirecional, tanto vestibular 
quanto lingual/palatino, devido à reabsorção centrípeta da crista alveolar (Cawood & Howell, 1991).  

A Barbell Technique™️ consiste na inserção de um parafuso com cabeça hexagonal em ambos os 
lados, que, após instalação no leito receptor, recebe cápsulas em PEEK (Polyetheretereketano) para 
afastamento dos tecidos moles, possibilitando a estabilização dos grânulos do enxerto ósseo 
particulado (Mertens et al., 2019). A cápsula em PEEK permite maior adesão, viabilidade e proliferação 
de osteoblastos e fibroblastos gengivais, comparada ao titânio (da Cruz et al., 2019).  

Na primeira publicação científica sobre a Barbell Technique™️ utilizada para aumentos ósseos 
aposicionais horizontais bidirecionais, foi demonstrado ganho ósseo significativo, destacando sua 
superioridade em relação a outras técnicas convencionais (Pelegrine et al., 2020; Elnayef et al., 2018; 
Pourdanesh et al., 2017).  

O objetivo deste trabalho foi avaliar o material utilizado na técnica de Barbell em reconstruções 
ósseas horizontais e verticais na implantodontia. 
 
Metodologia 

 
Este estudo consiste em uma revisão da literatura e análise de dados clínicos retrospectivos para 

avaliar a eficácia e aplicabilidade da Barbell Technique™️ em reconstruções ósseas aposicionais 
horizontais, tanto unidirecionais quanto bidirecionais, e verticais. A revisão da literatura foi realizada por 
meio de pesquisa em bases de dados eletrônicas, incluindo PubMed, Journal of Oral Implantology, 
Case Reports in Dentistry, Scopus e Web of Science, utilizando termos de busca relacionados à Barbell 
Technique™️, aumentos ósseos aposicionais, implantes dentários e reconstrução óssea.  

A qualidade dos estudos foi avaliada de acordo com os critérios estabelecidos pela Cochrane 
Collaboration. Além da revisão da literatura, foram analisados a microscopia eletrônica em varredura 
(MEV) do dispositivo para evidenciar a rugosidade e a topografia necessárias para integração óssea, 
realizado na central analítica do Instituto de Pesquisa de Desenvolvimento (IP&D) e a análise de 
Espectroscopia de Dispersão de Raios X por energia/EDX afim avaliar a morfologia da superfície do 
parafuso com tampa PEEK e determinar a composição química dos materiais. As análises de MEV e 
EDX foram feitas sobre as superfícies do Parafuso  e da Tampa PEEK. 

A análise por MEV foi realizada com um microscópio com voltagem de aceleração de 20 kV. As 
imagens foram geradas com elétrons secundários (SE) para avaliar a superfície e obter imagens 
detalhadas dos materiais. Nenhum preparo foi feito, as amostras foram fixadas em fita dupla face 
carbono. A análise EDX foi conduzida com voltagem de aceleração de 20 kV e tempo de coleta de 60 
segundos. O detector foi calibrado para identificar e quantificar os elementos presentes na superfície 
das amostras. Foram gerados espectros para identificar os picos característicos dos elementos e 
determinar a composição química semi-quantitativa dos elementos presentes. Os resultados foram 
analisados estatisticamente utilizando testes apropriados para comparar os ganhos ósseos obtidos com 
a Barbell Technique™️ para aumento ósseo disponíveis na literatura.  
 
Resultados 

 
Os resultados da análise EDX e das imagens de MEV fornecem evidências significativas sobre a 

qualidade e a adequação dos materiais utilizados na Barbell Technique™️ para reconstruções ósseas. 
A análise semi-quantitativa dos espectros EDX revelou a composição química aproximada do 

parafuso de fixação BARBELL como sendo: Titânio (Ti) 90% em peso, Alumínio (Al) 6% em peso e 
Vanádio (V) 4% em peso (liga Ti-6Al-4V). Essa composição é consistente com a liga Ti-6Al-4V, 
amplamente utilizada na área médica e odontológica devido à sua excelente resistência mecânica e 
biocompatibilidade. A conformação dos elementos sugere um processo de fabricação eficaz, sem 
contaminantes significativos.  
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Figura 2: Análise do Spectrum 1 (MEV)         Figura 3: Resultado do Spectrum 1 (EDX) 

     
Fonte: Do Autor (2024)                                Fonte: Do Autor (2024) 

      
Figura 4: Análise do Spectrum 2 (MEV)        Figura 5: Resultado do Spectrum 2 (EDX) 

            
Fonte: Do Autor (2024)                                    Fonte: Do Autor (2024) 

 
Para a tampa PEEK, a análise EDX detectou os seguintes principais elementos: Carbono (C) 65% 

e Oxigênio (O) 32%, característicos do poliéter éter cetona (PEEK). Este material é valorizado na 
odontologia pela sua biocompatibilidade e resistência.  

 
Figura 6: Análise da tampa PEEK (MEV)   Figura 7: Resultado Tampa PEEK ( EDX) 

          
Fonte: do Autor (2024)                         Fonte: do Autor (2024) 

 

As imagens obtidas por MEV do Parafuso de Fixação BARBELL mostraram uma superfície 
detalhada e complexa, evidenciando características como rugosidade e topografia que são essenciais 
para a integração óssea. A superfície sulcada favorece a integração com o osso, com a rugosidade 
observada na estrutura metálica sendo ideal para a osteointegração, um fator crítico para o sucesso do 
implante. 

Figura 08: Análise 1 do Parafuso     Figura 09: Análise 2 do Parafuso  

               
Fonte: do Autor (2024)                        Fonte: do Autor (2024) 

 
 
 
 
 
 

 

Al 6.28 % 

Ti 90.05 % 

V 3.68 % 

TOTAL 100 % 
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Figura 10: Análise 3 do Parafuso       Figura 11: Análise 4 do Parafuso 

          
Fonte: do Autor (2024)                           Fonte: do Autor (2024) 

 
Figura 12: Análise 5 do Parafuso    Figura 13: Análise 6 do Parafuso 

         
Fonte: do Autor (2024)                        Fonte: do Autor (2024) 

 
Figura 14: Análise 7 do Parafuso   Figura 15: Análise 8 do Parafuso 

         
Fonte: do Autor (2024)                       Fonte: do Autor (2024) 

 
     Figura 16: Análise 9 do Parafuso   Figura 17: Análise 10 do Parafuso 

        
Fonte: do Autor (2024)                  Fonte: do Autor (2024) 

 
Figura 18: Análise 11 do Parafuso      Figura 19: Análise 12 do Parafuso 

        
Fonte: do Autor (2024)                  Fonte: do Autor (2024) 

 
A composição química dos materiais evidencia a seleção criteriosa de ligas poliméricas, cujas 

propriedades otimizadas promovem tanto a biocompatibilidade quanto a resistência mecânica. As 
análises morfológicas corroboram a eficácia desses materiais na facilitação da osseointegração, um 
fator crucial para o êxito dos implantes dentários.  
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Discussão 

 
Este estudo investigou a eficácia dessa técnica para reconstruções ósseas, utilizando análises 

aprofundadas de microscopia eletrônica de varredura (MEV) e composição química dos materiais por 
meio de espectroscopia de dispersão de energia (EDX). 

A composição química dos materiais utilizados na Barbell Technique™️ foi minuciosamente avaliada 
por meio de análises EDX. O parafuso de fixação BARBELL, composto de Titânio (Ti) 90%, Alumínio 
(Al) 6% e Vanádio (V) 4%, mostra a escolha de uma liga (Ti-6Al-4V) amplamente reconhecida por sua 
resistência mecânica e biocompatibilidade. A ausência de contaminantes significativos confirma a 
eficácia do processo de fabricação (da Cruz et al., 2019). A tampa PEEK, composta majoritariamente 
de Carbono (C) e Oxigênio (O), reforça sua adequação devido à biocompatibilidade e resistência 
mecânica (Pelegrine et al., 2018). 

As imagens de MEV do parafuso de fixação BARBELL mostraram uma superfície detalhada e 
rugosa, ideal para a osteointegração. A superfície sulcada do parafuso promove uma melhor integração 
com o osso, destacando-se como um fator crítico para o sucesso do implante (Mertens et al., 2019). 

A análise estatística revelou que os ganhos ósseos com esta técnica são comparáveis ou superiores 
aos obtidos com outras técnicas de aumento ósseo disponíveis na literatura (Urban et al., 2019). Este 
achado é de particular importância, pois sugere que a Barbell Technique™️ não apenas atende, mas 
potencialmente supera as expectativas clínicas em termos de eficácia e segurança.  

Apesar dos resultados positivos, é importante considerar algumas limitações do estudo. A natureza 
retrospectiva dos dados clínicos pode introduzir vieses e limitações na generalização dos resultados 
(Mertens et al., 2019; Urban et al., 2019). A Barbell Technique™️ se destaca como uma abordagem 
promissora para reconstruções ósseas aposicionais na Implantodontia, oferecendo vantagens em 
termos de biocompatibilidade, resistência mecânica e promoção da osteointegração. A reconstrução 
óssea antes da instalação de implantes dentários continua sendo um dos principais desafios na 
Implantodontia. Este estudo, focado na Barbell Technique™️, avaliou sua eficácia e aplicabilidade em 
reconstruções ósseas aposicionais horizontais e verticais, através de uma revisão da literatura e análise 
de dados clínicos retrospectivos (da Cruz et al., 2019; Pelegrine et al., 2018). 

A análise química e morfológica dos materiais utilizados na Barbell Technique™️, incluindo o 
parafuso de fixação BARBELL e a tampa PEEK, revelou propriedades favoráveis para a 
osteointegração. O parafuso, composto de uma liga de Titânio (Ti-6Al-4V), mostrou-se altamente 
biocompatível e resistente, enquanto a tampa PEEK demonstrou ser um material adequado devido à 
sua biocompatibilidade e resistência mecânica (Pelegrine et al., 2018). As imagens de MEV e os 
espectros EDX reforçaram a adequação dos materiais, evidenciando a capacidade da técnica de 
promover uma integração óssea eficiente. A Barbell Technique™️ demonstrou ser uma abordagem 
promissora para reconstruções ósseas na Implantodontia, oferecendo vantagens em termos de 
biocompatibilidade, resistência mecânica e facilitação da osteointegração (Urban et al., 2019). 

 
Conclusão 
 
       Em conclusão, a Barbell Technique™️ , amplamente estudada, é comprovadamente eficiente, como 
evidenciado pela revisão de literatura. O uso de microscopia eletrônica de varredura revelou detalhes 
das superfícies e microestruturas, enquanto a análise de composição química identificou os elementos 
presentes e suas interações. Esses estudos confirmam uma técnica eficaz e segura para aumentos 
ósseos aposicionais horizontais e verticais, proporcionando resultados clínicos consistentes e de alta 
qualidade.  
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