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El flujo digital en las especialidades en la odontologia.
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Resumen

Esta investigacion estudia las aplicaciones del flujo digital en las especialidades odontoldgicas,
identificando las areas de mayor uso y las herramientas empleadas. Se realizé una revision bibliografica
en PubMed, seleccionando revisiones sistemdaticas y metaanalisis publicados entre 2019 y 2024, con
acceso libre en el 25% superior de revistas indexadas. De 37 articulos iniciales, 13 cumplieron los
criterios de inclusion. Herramientas como escéaneres intraorales y faciales, sistemas CAD/CAM vy
tecnologias de impresion 3D son ampliamente utilizadas en prostodoncia, implantologia, ortodoncia y
cirugia oral, destacandose por mejorar la precision diagnostica, la planificacion de tratamientos y los
resultados clinicos. Sin embargo, desafios como altos costos, necesidad de capacitacion especializada y
evidencia limitada en dreas como inteligencia artificial, dificultan su adopcién masiva. A pesar de estos
desafios, los flujos digitales contintan revolucionando la odontologia actual, mejorando la eficiencia y
la experiencia del paciente. Los estudios destacan la necesidad de mayor investigacion y accesibilidad

para maximizar su impacto.
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Palabras clave

Flujo Digital, Especialidades Odontolédgicas, Diseflo Asistido Por Computadora, Tecnologia Dental,
Imagenes tridimensionales.

Abstract

This study examines the applications of digital workflows in dental specialties, identifying the areas of
greatest use and the tools employed. A bibliographic review was conducted in PubMed, selecting
systematic reviews and meta-analyses published between 2019 and 2024, with open access in the top
25% of indexed journals. Out of 37 initial articles, 13 met the inclusion criteria. Tools such as intraoral
and facial scanners, CAD/CAM systems, and 3D printing technologies are widely used in
prosthodontics, implantology, orthodontics, and oral surgery, standing out for improving diagnostic
precision, treatment planning, and clinical outcomes. However, challenges such as high costs, the need
for specialized training, and limited evidence in areas like artificial intelligence hinder their widespread
adoption. Despite these challenges, digital workflows continue to revolutionize modern dentistry,
enhancing efficiency and patient experience. The studies highlight the need for further research and
accessibility to maximize their impact.

Key words

Digital Workflow, Dental Specialties, Computer-Aided Design, Dental Technology, Three-Dimensional
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Introduccion

La odontologia a lo largo de los afnos se ha visto enfrentada a nuevos retos que han llevado a los
odontologos a hacer cambios en los enfoques tradicionales. La llegada del flujo digital y de la
inteligencia artificial (IA) a la odontologia ha brindado la oportunidad de automatizar ciertas actividades

o procedimientos que permite agilizar y facilitar el trabajo a los odontdlogos.!

Los inicios de la odontologia digital se remontan a las ultimas décadas del siglo XX. Esta, ha
evolucionado de tal manera en los ltimos afios, que se ha vuelto un pilar en la practica odontologia
moderna. Al principio, la odontologia era practicamente manual, utilizando técnicas tradicionales como
el uso de materiales de impresion. En 1980 surge por primera vez el desarrollo de los sistemas
CAD/CAM (Diseno Asistido por Computadora y Fabricacion Asistida por Computadora) que permitid

la fabricacion y desarrollo automatizado de restauraciones y coronas dentales. Alrededor de los afios
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2000 se implement6 el uso de escaneres intraorales que permite la digitalizacion directa de la cavidad
bucal, eliminando la necesidad de materiales de impresion tradicionales y realizacion de modelos de
yeso. A principios de la década de 2010 surge la impresion tridimensional que se utilizo principalmente
para fabricar modelos y prototipos dentales; sin embargo, ha evolucionado de tal manera que actualmente

se utiliza para la produccion de protesis dentales, guias quirtrgicas y alineadores ortodonticos. 2

Los escaneos faciales tridimensionales se combinan con escaneos intraorales, de modelos y tomografias
computarizadas de haz conico, creando un flujo de trabajo totalmente digital.> Estos avances
tecnoldgicos han demostrado que pueden mejorar la precision y eficacia en los tratamientos que recibiran
los pacientes en diferentes ramas de la odontologia como rehabilitacion, cirugia, ortodoncia y entre
otras.! Por esta razon, el objetivo principal de este trabajo es hacer una revision de la literatura sobre las
aplicaciones del flujo digital en las diferentes especialidades de la odontologia, analizando en qué
especialidad se utiliza més, las herramientas empleadas (como escéneres e impresoras 3D), asi como las

ventajas, desventajas y limitaciones asociadas a esta tecnologia.
Materiales y Métodos

Este articulo se basa en una revision literaria relacionada con el flujo digital en las especialidades en la
odontologia. La busqueda se llevo a cabo en la base de datos electronica: PubMed. Se emplearon
combinaciones de palabras clave, incluyendo: “Flujo Digital”, “Especialidades Odontologicas”, “Disefio
Asistido Por Computadora”, “Tecnologia Dental”, “Imagenes tridimensionales”. Se incluyeron estudios
publicados entre 2019 y 2024, en inglés, de tipo revisiones sistematicas y meta analisis, que estuvieran
publicados en revistas indexadas conformado por el primer 25% de las revistas del listado y que fuesen

de acceso gratuito. El criterio de exclusion fue “digitalizacion en la salud general”.
Resultados

Luego de la busqueda inicial en la base de datos seleccionada, se identificaron un total de 37 articulos.
24 articulos fueron excluidos por no cumplir con los criterios de inclusion, lo que resulto en un total de
13 articulos seleccionados para esta revision ya que cumplian con los criterios de inclusiéon mencionados

anteriormente.
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Tabla 1.

Resumen de los articulos revisados segun especialidad y que herramientas del flujo digital destacan.

Referencia

Especialidad

Materiales/Herramientas

1. Lanetal., 2024 Prostodoncia Guias quirurgicas
(stereolitograficas y apilables)
Planeacion digital
Impresion 3D
2. Garcia et al., 2021 Prostodoncia Navegacion dindmica asistida por
computadora (CAIS dinamica)
CBCT
Sistemas de planeacion digital
3. Della Bona et al., 2020 Prostodoncia Impresion 3D (técnica  de
estereolitografia)
Materiales restauradores
(ceramicos y polimeros)
Disefio asistido por computadora
(CAD)
4. Pereira et al., 2021 Prostodoncia CAD/CAM
Escaner intraoral
Impresion 3D  (fabricacion de
estructuras metalicas)
5. Putraetal., 2022 Prostodoncia Guias quirlrgicas asistidas por

computadora (CAIS estatica)
Impresion 3D

Planeacion con CBCT
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6. Takaichi et al., 2022

Prostodoncia

CAD/CAM para proétesis parciales
removibles (RPD)

Resina PMMA y metales (cobalto-
cromo, titanio)

Escaner intraoral

7. Virani et al., 2021

Cirugia Maxilofacial

Impresion 3D

Modelos anatobmicos para
simulacion quirurgica y
entrenamiento
8. Monill-Gonzélez et al., Ortodoncia Inteligencia  Artificial  (redes
2021 neuronales, aprendizaje
automatico)
Escaner intraoral y facial
Andlisis de imégenes diagnosticas
(CBCT)
9. Fueki et al., 2022 Prostodoncia CAD/CAM
Escaner intraoral
Registros de relacion
maxilomandibular
10. Bishti et al., 2021 Prostodoncia Escaner intraoral
Flujo digital para disefio y
fabricacion de protesis
implantosoportadas
Planeacion con software
CAD/CAM
11. Antonacci et al., 2022 Prostodoncia Escaner facial (fotogrametria, luz

estructurada, laser)

Flujo digital para disefio de sonrisa
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e Creacion de paciente virtual

12. Siqueira et al., 2021 Prostodoncia e Escaner intraoral
e Flujo digital para impresion y

fabricacion de protesis

13. Elgarba et al., 2024 Prostodoncia e Inteligencia Artificial
(planificacion quirtrgica
automatizada)

e CBCT

e Escaner intraoral y facial

e Software de planificacion digital

Figura 1.

Grdfica que resume la cantidad de articulos revisados segun especialidad.

Frecuencia de las Especialidades Odontologicas

Prostodoncia

Ortodoncia

Cirugia
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Discusion

Los resultados de esta busqueda arrojaron una alta presencia de articulos sobre flujo digital,
particularmente en el area de prostodoncia que conlleva todo lo que es protesis parcial removible,
protesis parcial fija, implantologia. Mientras que para otras especialidades como cirugia y ortodoncia la

disponibilidad y variedad de literatura disponible era menor

De acuerdo con los resultados de esta investigacion, las tecnologias del flujo digital mas utilizadas entre
las diferentes especialidades son los escaneres intraorales *7, impresion 3D 3!!y la tecnologia CAD

6,13

CAM 3*>7%12 Otros autores también destacan otras herramientas como escaneres faciales e

inteligencia artificial. &4
Flujo digital en prostodoncia, implantologia, rehabilitacion, odontologia estética

El uso de escaneres intraorales ha sido ampliamente utilizado para la fabricacion de protesis parciales
removibles (PPR). Con el escaner intraoral se hace la toma de impresion digital y el registro de relaciones
maxilomandibulares (registro de la oclusion);’ esto, puede disminuir tanto la cantidad de citas como el
tiempo de trabajo en el sillon dental, ademas de simplificar los procedimientos en el laboratorio.*>’
Ademads, la toma de impresiones digitales mediante escaneres intraorales representa ventajas para
pacientes con apertura bucal limitada, reflejo nauseoso, reduccion de la ansiedad, el dolor, el malestar,
una mejor percepcion del sabor y 1til en casos de fabricacion de protesis inmediatas. > Sin embargo; la

revision de Takaichi et al ° destaca que las PPR completamente digitales estan actualmente indicadas

principalmente para casos con arcos parcialmente desdentados de Clase III/IV de Kennedy.’

Para la colocacion de implantes dentales se ha implementado el uso de la IA que sirve para el
reconocimiento de implantes dentales, la identificacion de pérdida 6sea periimplantaria y la deteccion
de fallos en los implantes; mejorando el diagnostico y seguimiento de los tratamientos con implantes.
Sin embargo; a pesar del gran potencial que ha demostrado la IA, la literatura carece de evidencia
respecto a la interpretacion de la A en la planificacion digital prequirtrgica de implantes. Ademas,

existen pocos softwares de planificacion de implantes completamente automatizados. '*

En relacion con la planificacion y colocacion guiada de implantes, la revision sistematica de Bishti et al
15 reveld que las tecnologias basadas en computadora tenian una mayor preferencia por parte de los
pacientes en comparacion con los materiales convencionales, aunque no se observaron diferencias

significativas en el malestar intraoperatorio y postoperatorio entre las técnicas modernas y
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convencionales. Esto, parece indicar que los pacientes se inclinan a confiar mas en las tecnologias

digitales, creyendo que los mejores resultados estdn mas relacionados con los conceptos de tratamiento
. 15 , . . .y, . . , .

modernizados. Ademas, esta misma revision literaria reportd que los pacientes prefieren las

impresiones del implante hechas por escaneres intraorales. '°

En cuanto a la odontologia estética y disefio de sonrisa; tradicionalmente para realizarlo, se toman fotos
del paciente en posicion de reposo y sonriendo en donde se realiza un un encerado digital a partir de las
fotografias; sin embargo, una desventaja es que las fotografias solo permiten una evaluacion
bidimensional. Para solucionar este escenario, se han implementado los escaneres faciales que cuentan
con diferentes ventajas como la posibilidad de obtener un escaneo del rostro del paciente para
contextualizar los dientes en los planos faciales, siguiendo las proporciones de los tercios faciales en
rehabilitaciones extensas. Entre los beneficios de los escaneres faciales se menciona en la literatura que
pueden aumentar el nivel de comunicacidon con el paciente y mejoran diversos aspectos del flujo de
trabajo diario. Cabe destacar que para obtener los mejores resultados del escaner facial es importante
contar con adecuada iluminacion, posicidon e inclinacion tanto del paciente como del dispositivo que
escanea, puntos de referencia y micromovimientos. Los escaneres faciales mas comunes en el mercado

utilizan sistemas de fotogrametria 3D, luz estructurada y escéneres laser. '3

Flujo digital en cirugia

La impresion 3D ha sido ampliamente utilizada en las especialidades quirtirgicas. El estudio de Virani
et al ! destaca particularmente el uso de la impresion 3D para los pacientes con labio y paladar hendido
para estos tratamientos y escenarios: moldeado nasoalveolar, planificacion quirargica,
simulacion/entrenamiento quirtirgico y educacion o modelos anatomicos. !

El moldeado nasoalveolar implica la construccion de una placa moldeadora a partir de un modelo del
paciente, a la cual se adjunta un soporte nasal. Este molde se modifica semanal o cada dos semanas
manualmente para moldear el defecto nasoalveolar de manera no quirtrgica, con el fin de mejorar la
simetria, proyectar la punta nasal, alargar la columela, alinear las crestas alveolares y reducir la brecha
entre los segmentos del labio fisurado. La impresion tridimensional agiliza el proceso del moldeado
nasoalveolar al reducir el tiempo y el esfuerzo tanto para el odontdélogo como para el paciente. Los
algoritmos para la generacion semiautomatizada de dispositivos de moldeado nasoalveolar permiten a

los proveedores crear multiples plantillas a partir de un tnico molde inicial. Después de la manipulacion
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virtual, esto puede utilizarse para imprimir los moldeadores en 3D permitiendo eliminar la necesidad del

ajuste manual del molde, reduccién del niimero de citas y de impresiones. !

Estos pacientes suelen ser sometidos a procedimientos quirirgicos para arreglar estas malformaciones;
en la actualidad, los analisis volumétricos de los defectos nasoalveolares han sido ampliamente utilizados
para la planeacion quirtrgica de estos procedimientos ya que la impresion 3D y el modelado virtual 3D
permiten obtener mediciones muy precisas del tamafio del defecto en pacientes con labio y paladar
hendido. Esta tecnologia resulta util ya que permite seleccionar el sitio donante y ademés contribuye a

un mejor resultado del tratamiento.'!

Flujo digital en ortodoncia

Para hacer el proceso de diagnostico mas preciso y eficiente, el uso de la IA en ortodoncia ha crecido
significativamente en los Gltimos afios. La investigacién de Monill-Gonzélez et al ® demuestra que la
tecnologia de la IA ayuda a los ortodoncistas a trabajar de manera mas facil y eficiente. Entre las
aplicaciones de la IA en la ortodoncia estan: decision sobre extracciones previas al tratamiento de
ortodoncia por medio de redes neuronales artificiales que logran una precision del 80%, identificacion
de puntos cefalométricos, clasificacion de maloclusiones esqueléticas por medio de analisis de imagenes
3D, evaluacion de madurez esquelética y prediccion de resultados de tratamiento. La IA definitivamente
es una herramienta complementaria de la ortodoncia y la odontologia general, sin embargo, la
experiencia clinica y criterio del odont6logo siempre deben ser tomados en cuenta por encima del uso
de la IA. %! Otra innovacion tecnoldgica utilizada en la especialidad de ortodoncia son los escéneres
extraorales; segin Antonacci et al '3, los escaneres faciales mejoran la comunicacion con el paciente y

la compresion del tratamiento. '3

46



Conclusiones

1. El flujo digital ha revolucionado diversas especialidades de la odontologia, siendo ampliamente
utilizado en areas como prostodoncia, implantologia, ortodoncia, cirugia maxilofacial y disefio de
sonrisa. Estas modernas tecnologias han permitido no solo mejorar los procedimientos clinicos, sino

también optimizar los resultados al ofrecer mayor precision y hacer tratamientos mas personalizados.

2. Segun los resultados de esta revision, las ramas de la prostodoncia y la implantologia son las
especialidades donde el flujo digital tiene mayor presencia. Se deberia ampliar la investigacion sobre el

flujo digital en otras especialidades de la odontologia como cirugia y ortodoncia.

3. Entre las principales herramientas empleadas en el flujo digital destacan los escaneres intraorales y

faciales, los sistemas CAD/CAM, la impresion 3D, y mas recientemente la inteligencia artificial.

4. El uso del flujo digital ofrece multiples beneficios, como la reduccion de citas y del tiempo de trabajo
en procedimientos odontologicos, tanto en la clinica como en el laboratorio. Ademds, mejora la

comodidad y la experiencia del paciente al momento de la atencion.

5. A pesar de sus beneficios, el flujo digital presenta limitaciones importantes, entre las que se encuentran
los elevados costos de implementacién y mantenimiento de las tecnologias, asi como la necesidad de

capacitacion especializada para su manejo adecuado y atravesar una curva de aprendizaje.
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