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RESUMEN

OBJETIVO: determinar la aplicabilidad clinica de la tomografia cornputarizada de rayo de cono de sexta generacion
(C.B.C.T) en la practica odontologica. METODO: Se realizé6 una revision de la literatura teniendo en cuenta articuios
cientificos de bases de datos como MEDLINE, LILACS, SCIELO, PUBMED, y revistas JOURNAL donde se tuvo en cuenta
articulos cientificos del 2000- 2010, en inglés y espaiiol .teniendo en cuenta !as siguientes unidades de analisis La
evolucion y las ventajas del CBCT. La utilidad de CBCT como herramienta para ei diagnostico y tratamiento de pacientes
con implantes dentales. Y los usos mas frecuentes e indicaciones de la CBCT en las otras ramas de la odontologia, tales
como endodoncia, periodoncia, cirugia y ortodoncia. RESULTADOS: Del 100% de los articulos analizados el 2& 57% tratan
de las diferentes opciones de aplicabilidad en endodoncia; el 21.42% para implantologia; el 21.42 % hablan sobre las
ventajas, desventajas y evolucion de la radiologia; en cirugia el resultado fue de 14.28%; el 10.71% corresponde a
ortodoncia y por ultimo 3.57% equiivale a rehabilitacion.

CONCLUSIONES: La CBCT es un medio que se‘emplea en el area médica y odontol6gica y nos permite obtener imagenes
de alta calidad diagnostica en tejidos duros y blandos de dificil visualizacion, de este modo el profesional del area de la
salud cuenta con una gran ayuda diagnostica, por esta razon los planes de tratamiento refieren un minimo de error a la hora
de desarrollarlo en el paciente.

PALABRAS CLAVES: Tomografia, CBCT, implantes dentales, Miniimplantes orrtodonticos, Imagenologia.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To determine the clinical applicability of the CT scan cone beam sixth generation (CBCT) in general dental
practice. METHOD: We conducted a literature review considering scientific articles from databases such as MEDLINE,
LILACS, SCIELO, PUBMED, and Journal which took into account scientific articles 2000 - 2010 and articles in English and
Spanish With the following units of analysis to know the evolution and advantages of CBCT. Establish the usefulness of
CBCT as a tool for diagnosis and treatment of patients with dental implants.
Determine the most common uses and irdications for CBCT in other branches of dentistry such as endodontics,
periodontics, surgery and crthodontics.. RESULTS: Of 100% of the articles analyzed the results in 28.57% try different
options applicability in endodontics, the 21.427% 2re based in implantology, the 21.42% they talk about the advantages,
disadvantages and evolution of radiology; surgery the result was 14.28%, 10.71% is the: orthodontic and finally rehabilitation
equals 3.57%.

CONCLUSIONS: CBCT is a medium that is used in the medical and dental and ailows us to obtain high quality images
diagnosed in hard and soft tissues difficult to visualize, so the professional health area has & yioat diagnostic aid For this
reason treatment plans refer a minimum of error when the patient deve'nr
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INTRODUCCION

La tomografia computarizada es una
tecnologia de exploracion de rayos x la cual
se basa en reproducir imagenes en cortes
axiales de un cuerpo dando como resultado
una mayor exactitud a la hora de realizar
diagnosticos y tratamientos adecuados segun
las necesidades del paciente.(1)

El primer estudio que se evidencio sobre la
tomografia computarizada fue en julio de
1972 gracias al ingeniero electrico Sir
Godfrey Newbold Hounsfield quien realizo un
andlisis sobre los extrafios rayos que
producian imagenes del cuerpo en tajadas
dandonos como resultado imagenes
volumétricas, la mezcla entre estos rayos y
metodos matematicos de Allan M.Cormark
los cuales se basan en 3 principios: 1.la
transformacion de imagenes bidimensionales
a tridimensionales, 2Lla teoria del
comportamiento corpuscular de la luz 3.Los
resultados tedricos de J. Radén dieron como
resultado la tomografia. (2)-(3)

Hounsfield en 1967 queria mejorar la técnica
radiologica utilizada en el momento la cual
tenia tres grandes limitaciones: la primera fue
la incapacidad de poder divisar en una
imagen plana escenas de tercera dimension,
la segunda fue la dificultad de poder
diferenciar tejidos blandos de tejidos duros y
por ultimo la imposbilidad de cuantificar la
densidad de los tejidos de este modo se
obtuvieron las primeras imagenes
tomograficas. (2)

En las tomografias de segunda generacion el
movimiento para generar las imagenes era
combinado ya que ejercian rotacion vy
traslacion, y tardaban menos que los de
primera genracion.(2)-(3)

En la tercera generacion se elimino el
movimiento de traslacion para que de esta
forma fuera mas rapido, en estos escaneres
los rayos x y el detector rctaban
simultaneamente cubriendo el paciente con
un haz de rayos x en forma de abanico
gracias a esto se logro obtener imagenes
hasta en 5 segundos pero se presentaron
falencias en los detectores.(2)-(3)

En 1976 aparecen las tomografias de cuarta
generacion que consistia en un arreglo
estacionario de detectores en forma de anillo
que rodeaban completamente al paciente de

modo que la rotacion se limita al tubo de
rayos X. (2)-(28)

En 1980 se introduce la tecnologia de
electrones la cual se basa en ser una
arquitectura estacionaria (sin rotaciones)
donde un rayo de cono hace un barrido a lo
largo de cuatro placas semicirculares que
.odean al paciente. el gran impacto que
ocasiona este escaner fue la excelente
resolucion temporal, sin embargo tenia
grandes desventajas: la trayectoria estaba
limitada a un arco de 220 grados y a un plano
que no coincide con el de los detectores y no
pueden intoducirse colimadores ya que el
detector es estacionario. (2)

Para el odontologo es importante conocer la
aplicabilidad de la C.B.C.T como nueva
tecnologias para el desarroilo de una
practica clinica y un plan de tratamiento
adecuado, Asi mismos conocer cuales son
los beneficios, ventajas y usos de las
tomografia de rayo de cono, como una
excelente herramienta diagnostica para
practica diaria.

Las radiografias convencionales son medios
diagnosticos que producen imégenes planas
2D que nos impiden conocer el espesor del
cuerpo y por lo tanto es dificil  hablar de
presicion a la hora de diagnosticar con
ella.(6)

El objetivo de este estudio se basa en
Determinar mediante un revision de la
literatura, la aplicabilidad clinica de la
tomografia computarizada de rayo de cono
de sexta generacion (C.B.C.T) en la practica
odontoldgica general.

MATERIALES Y METODOS

e realizd una revision de la literatura
teniendo como objeto de estudio la
aplicabilidad clinica de la tomografia
computarizada de rayo de cono de sexta
generacion en la practica odontoldgica
general. Se determinaron como descriptores
de busqueda como: tomografia, CBCT,
implantes dentales, miniimplantes
ortodonticos e imagenologia. La revision se
hizo de forma electronica, utilizando las



siguientes bases de datos: MEDLINE,
LILACS, SCIELO, PUBMED vy revistas
JOURNAL, y en forma manual se revisaron
publicaciones ubicadas en la biblioteca David
Ordoiiez de la |Institucion Universitaria
Colegios de Colombia y la bibblioteca Luis
Angel Arango de la cuidad de Bogota D.C.
Para la seleccion de los articulos se
determinaron los siguientes criterios, articulos
del afno 2000 al 2010 en ingles y espafiol, se
excluyeron articulos de bases de datos no
reconocidas y que hayan sido publicados en
idiomas diferentes al ingles y espafiol.

Para la recoleccion de la informacion se
elabor6 una matriz bibliografica con las
siguientes caracteristicas: autor, revista,
volumen y afio.

Las uinidades de analisis determindas para
la revision fueron: ia evolucién y las ventajas
del CBCT, la importancia de la utilidad de la
tomografia en el diagnostico y tratamiento en
pacientes con implantes dentales, usos e
indicaciones de la tomografia en las
diferentes ramas de la odontologia tales
como endodoncia, rehabilitacion, cirugia vy
ortodoncia.

Una vez recolectada la informacion se realizé
una lectura critica de los articulos y de este
modo se les clasifico de acuerdo a cada
unidad de analisis teniendo en cuenta las
areas endodoncia, periodoncia,
rehabilitacion, cirugia y ortodoncia

RESULTADOS

EVOLUCION Y LAS VENTAJAS DEL CBCT.

Tabla 1

TITULO CONTENIDO
Tomografia Expone las capacidades y
computarizada: caracteristicas de la CBCT a la

hora de tomar decisiones e
integrar asi esta técnicas en sus
practicas

introduccion a las
aplicaciones dentales

Clinical applications of
cone-beam computed
tomography in dental
practice

Ofrece un panorama de la
actualidad disponible en CBCT y
opiniones de la aplicacion en los
diferentes campos de |la
odontologia clinica.

Tomografia axial
computada

° Resalta la importancia de
la CBCT a la hora de
tomar decisiones para el
desarrollo de tratamientos.

. Explica las diferencias
basicas de la CBCT con
respecto a las radiografias
convencionales.

. Explica el funcionamiento,
técnicas y componentes
de la tomografia.

Tomografia
computarizada de haz
conico, aplicaciones
clinicas en odontologia
comparacion de otras
técnicas

. Discutir aplicaciones
clinicas en el diagnostico y
tratamiento dental y
orofacial.

. Comprara la CBCT con
otras técnicas en la
practica odontoldgica.

Actualizacion en

Ofrece una vision actualizada de

computarizada por rayos
x: fundamentos y
actualidad

radiologia dental. los distintos sistemas
Radiologia disponibles para la obtencion de
convencional vs. imagenes la practica
Digital. odontoldgica.

Ramirez J., En este articulo se revisan los
Arboleda C., conceptos mas importantes
McCollough C. relacionados con los riesgos de
Tomografia la radiacion, se explican algunas

polémicas acerca de los
beneficios y riesgos asociados
con la tomografia
computarizada.

UTILIDAD DE CBCT COMO HERRAMIENTA
PARA EL DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO

DE PACIENTES CON IMPLANTES
DENTALES.
Tabla2

AUTOR-TITULO CONTENIDO
Kivanc K., Selcen P., and Evalua la relacion entre el piso
Tuncer O. del seno maxilar y la raiz de los

An assement of the relation
ship between the maxillary
sinus floor and the maxillary
posterior teeth root tips using
dental cone- beam
computerized tomography.

molares superiores mediante la
CBCT para la realizacion de
implates dentales.

Nahmias C., Lemmens

C., Faul D, Carlson E., Long
M., Blodgett T., Nuyts

J. and Townsend D.

Does reducing ct artifacts
from dental implants influence
the pet interpretation in pet/ct
studies of oral cancer and
head and neck cancer?

En pacientes con implantes
dentales y presencia de cancer
oral la CBCT no es un medio
diagnostico confiable ya que se
crea distorsion.

Perrella A., Lopes P., Rocha
R., Pereira M., Cavalcanti M.
Influence of dental metalilic
artifact from multislice ct in
the assessment of simulated
mandibular lesions.

Evalua los defectos a causa de
los implantes dentales
mandibulares mediante CBCT.

Mola A. Balasundaram A.
Invitro cone-beam computed
tomography imaging of
periodontal bone.

Evalua la exactitud en las
imagenes para la deteccion y
cuantificacion de los defectos
oseos periodonties en tres
dimensiones. J




Madrigal C, Ortega R, Meniz
C, Lopez-Quiles J.

Study of available bone for
interforaminal implant
treatment using cone-beam
computed tomography.

Se analiza la disponibilidad de
hueso en la region mentoniana
para demostrar la ariacion en el
diagnostico entre la radiografia
panoramica y la CBCT en la
colocacion de implantes
dentales..

spiral ct diagnosis and
endodontic management of an
anatomically variant palatal
root with two canals in a
maxillary first molar

tiene dos conductos y tiene
como propoésito concientizar al
odontélogo que tenga en
cuenta la anatomia dental
durante el tratamiento
endodontico de los molares
superiores.

MacDonald D.

Some current legal issues
that may affect oral and
maxillofacial radiology. part 2:
digital monitors and cone-
beam computed tomography.

Refiere que es importante
hacer una buena lecturade la
tomografia de sexta genracion
para la realizacion de implantes
dentales y de este modo
realizar un buen tratamiento y
asi evitar problemas legales
con el paciente.

Scarfe C., Levin M., Gane
D., and. Farman A.

Use of cone-beam computed
tomography in endodontic.

Ofrece una demostracion de
imagenes de CBCT como
complemento en el diagnostico
y tratamiento endodéntico.

Usos mas frecuentes e indicaciones de la
CBCT en las otras ramas de la odontologia,
tales como endodoncia, rehabilitacion, cirugia

Kaya S., Adiguzel O., Yavuz
I., Tumen E., Akkus Z.
Cone-beam dental
computerizes tomography for
evaluating change of aging in
the dimensions central
superior incisor root canals.

Evalua los cambios
histolégicos de los conductos
radiculares a causa del
envejecimiento.

REHABILITACION

Tabla 4

AUTOR-TITULO

CONTENIDO

y ortodoncia.
ENDODONCIA
Tabla 3
AUTOR-TITULO CONTENIDO
Kaya S., Adiguzel O., Yavuz . Evalia complejo
I., Tumen E., Akkus Z. dentinopulpar

Cone-beam dental
computerize tomography for
evaluating changes of aging

in the dimensions central
superior incisor root Canals.

histolégicamente  para
observar los cambios de
este con el paso de los
anos.

. Determina con exactitud
por medio de la CBCT: la
longitud radicular, ancho
de la celulosa cervical y
apical y pronéstico de
conductos radiculares.

Hassan B., Souza

P., Jacobs R., Berti S., Van
der Stelt P.

Influence of scanning and
reconstruction parameters on
quality of three dimensional
surface models of the dental
arches from Cone-beam
computed tomography.

Investiga la influencia del
campo de exploracion, la
apertura de la boca y estudio
de los arcos dentales.

Sandhya R, Velmurugan N,
Kandaswamy D.

Assessment of root canal
morphology of mandibular first
premolars in the Indian
population using spiral
computed tomography: anin
vitro study.

Determino la morfologia del
conducto radicular del primer
premolar inferior en una
poblacion indigena teniendo
en cuenta: longitud radicular,
posicion de la bifurcacion del
conducto, invaginacién de la
raiz y espesor de la raiz.

Estrela C., Bueno M., Porto
0., Rodrigues C., Pécora J.

Influence of intracanal post on
apical periodontitis identified

Este estudio comprobdé la
influencia que tiene el
conducto dental sobre la
periodontitis apical por medio

CIRUGIA
Tabla 5

AUTOR-TITULO CONTENIDO
Howard-Swirzinski K.,
Edwards P., Tarnjit S. Estudio acerca del conducto
Saini T., Neil S. palatino. Lograr una técnica

Length and geometric
patterns of the greater
palatine canal observed
in cone beam computed

anestesia adecuada y eficaz a la
hora de realizar procedimientos
quirdrgicos.

by cone-beam computed | dela CBCT.
tomography.
Pereira C., Meurer M., | Evalia mediante la CBCT la

Pascoalato C., Rocha S.
Cone-beam computed
tomography analysis of the
apical third of curved roots
after mechanical preparation
with  different  automated
systems.

longitud de del conducto en los
diferentes sistemas de
preparacion radicular.

tomography

Bissoli C., Castilho Este estudio nos refiere que la
W., Edmundo I. (CBCT) genera gran exactitud a la
Importancia y hora de diagnosticos o visualizar
aplicaciones del sistema tumores o estructuras importantes
de tomografia a la hora de precedimiento
computarizada Cone- quirurgicos.

beam (CBCT)

Estrela C., Bueno M., Sousa-
Neto M., Pécora J.
Method for determination of
root curvature radius using
cone-beam computed
tomography images.

Describe y analiza un método
para determinar el radio de
curvatura de la raiz y el
conducto radicular para la
instrumentacion mediante
CBCT.

Pasquet G., Cavezian

Permite observar imagines exactas

R, de las estructuras 6seas por medio

Diagnostic means using
oral and maxillofacial
cone beam computed
tomography

del cone beam

Deepalakshmi M., Miglani R.,
Indira R., Ramachandran S.

Presenta €' caso de un molar
superior que anatémicamente

Suomalainen A.
cone beam computed
tomography in oral
radiology

Comparacion entre las imagenes
radiograficas vs
(CBCT) para la observacion de
estructuras oseas, de este modo
poder

quirdrgicos con mayor precision.

imagenes de

realizar  procedimientos




ORTODONCIA

Tabla 6

AUTOR-TITULO CONTENIDO

Rabi G., Gémez B., Ramirez E.,

Rudolph M., Guzman C. Este estudio comprueba

Ortopantomografia versus Cone- que la (CBCT) es de
Beam CT en la medicién de la suma importancia para
angulacion mesodistal de caninos evaluar paralelismo de las
en 29 pacientes en fase final de raices en mayor

tratamiento ortodoncico proporcion del canino ya
que es la zona que mayor
distorsion genera por la

posicion de este.

La utilizacion del Cone-
beam en el diagnostico y
tratamiento en el ambito
ortodontico.

Kau C., Richmond S., Palomo
S., Hans M.

Three-dimensional cone beam
computerized tomography in
orthodontics

Este articulo se basa en
dar a conocer la exactitud
proporcionada por la
tomografia de rayo de
cono a la hora de realizar
diagnosticos y
tratamientos en el campo
de la ortodoncia.

Merrett J., Nicholas A.
Drage, Peter.

Cone beam computed
tomography: a useful tool in
orthodontic diagnosis and
treatment planning

OENDODONCIA
HIMPLANTOLOGIA
B RADIOLOGIA

O CIRUGIA

B ORTODONCIA

B REHABILITACION

DISCUSION.

Kivanc K. Col en el afio 2010 Evaluo la
relacion entre el piso del seno maxilar y la
raiz de los molares superiores mediante la
CBCT para la realizacion de implates
dentales.

Frerrella A. y col, evalio los defectos a causa
de los implantes dentales mandibulares
medianie CBCT.

Kaya S. y col en el afio Evalia complejo
dentinopulpar histolégicamente para observar
los cambios de este con el paso de los afios.
Bissoli C. y col en el 2007 refiere que la
(CBCT) genera gran exactitud a la hora de
diagnosticos o visualizar tumores o
estructuras importantes a la hora de
procedimienta quirlrgicos

Pasquet G. sefialo que Permite observar
imagines exactas de las estructuras éseas
por medio del Cone-Beam en el area
quirargica.

Pereira C. en el 2009 Evalia que la
tendencia a estudiar mediante la CBCT es la
longitud de del conducto en los diferentes
sistemas de preparacion radicular.

Rabi G. en el 2010 afirma que es de suma
importancia para evaluar paralelismo de las
raices en el area de la ortodoncia en mayor
proporcion del canino ya que es la zona que
mayor distorsion.

Merrett J en el 2009 afirma que el CBCT
sive para realizar diagnésticos vy
tratamientos en el campo de la ortodoncia.

CONCLUSIONES

° La CBCT es un medio que se emplea
en el area médica y odontolégica y nos
permite obtener imagenes de alta calidad
diagnostica en tejidos duros y blandos de
dificil visualizaciéon, de este modo el
profesional del area de la salud cuenta con
una gran ayuda diagnostica, por esta razén
los planes de tratamiento refieren un minimo
de error a la hora de desarrollarlo en el
paciente.

e En pacientes que requieren el uso de
implantes dentales la CBCT nos permite
obtener informacién volumétrica de todas la
superficies 0seas (espesor y altura) de este
modo podemos determinar si el uso del
implante dental es adecuado o estd
contraindicado para el paciente, ademas nos
permite visualizar las estructuras anatémicas
cercanas y de esta manera no generar
afecciones en nervios y estructuras 6seas.

e En ortodoncia la CBCT se basa en
evaluar el paralelismo radicular, diagnéstico y
plan de tratamiento de dientes impactados,
forma y posicion de estructuras odseas,
andlisis cefalométrico en 3D, cirugias
ortognaticas y analisis de crecimiento de los
maxilares.

o En la parte endodéntica la CBCT es
de gran ayuda para observar la longitud y
morfologia de los conductos radiculares y
visualizacién de los mismos, identificacién
de lesiones periapicales, longitud radicular,
raices dilaceradgs, patologias perigpicales,



localizacion de camara pulpar, conductos y
fracturas radiculares

e En la parte quirirgica se requiere para
medir la longitud radicular de los terceros
molares con respecto al seno maxilar, para la
realizacion de procedimientos quirdrgicos y
observar estructuras anatémicas cercanas al
area del procedimiento.
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