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RESUMEN

Introduccion: La endodoncia guiada, a pesar de ser un tratamiento
costoso por la tecnologia novedosa que utiliza para su implementacion,
tiene resultados alentadores como tratamiento, por lo que es imperativo
indagar sobre resultados previos.

Objetivo: Sintetizar la evidencia cientifica para caracterizar la
produccion cientifica sobre la endodoncia guiada sobre conductos
calcificados utilizando la tomografia computarizada.

Material y Métodos: Se realizé una revisidn sistemdtica de articulos
cientificos relacionados con la endodoncia guiada sobre conductos
calcificados utilizando tomografia computarizada. Las fuentes de
informacion consultadas fueron: las bases de datos PudMed, Science
Direct, Europe PMC, asi como el buscador académico Google Scholar.
Se determinaron los siguientes descriptores: “Endodoncia guiada”,
“calcificacién de conductos”, “tomografia computarizada”, asi como
las palabras o frases claves tratamiento de conducto y endodoncia
convencional.

Resultados: Se reportaron 61 articulos investigados en la revision
del presente trabajo, de ellos 47 corresponden a casos clinicos en los
que se verificd una tasa de éxito de 96 % del total de casos sin ninguna
complicacién. La base de datos PubMed y las publicaciones en cuartil
1 fueron las de mayor frecuencia. Las areas de aplicacion con mayor
ACC fueron la Endodoncia guiada con 29 articulos con un ACC de 12,58
como promedio y la calcificacion con 15 articulos con un ACC promedio
de 10,78.

Conclusiones: La mayoria de los estudios incluidos en esta
investigacion muestra resultados positivos sobre el uso de la
endodoncia guiada sobre conductos calcificados utilizando la
tomografia computarizada, lo que trae importantes ventajas para el
paciente y endodoncistas sobre la técnica de endodoncia convencional.

Palabras Claves:
Endodoncia guiada, calcificacion de conductos,
tomografia computarizada, tratamiento de conducto,
endodoncia convencional.
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ABSTRACT

Introduction: Guided endodontics, despite being an expensive
treatment due to the novel technology used for its implementation, has
encouraging results as a treatment, so it is imperative to inquire about
previous results.

Objective: To synthesize scientific evidence to characterize scientific
production on guided endodontics on calcified canals using computed
tomography.

Material and Methods: A systematic review of scientific articles
related to guided endodontics on calcified canals using computed
tomography was carried out. The information sources consulted were:
The PudMed, Science Direct, Europe PMC databases, as well as the
academic search engine Google Scholar. The following descriptors were
determined: “Guided endodontics”, “duct calcification”, “computed
tomography”, as well as the key words or phrases root canal treatment
and conventional endodontics.

Results: A total of 61 articles investigated in the review of this work
were reported, of which 47 correspond to clinical cases in which a success
rate of 96% of the total cases was verified without any complications. The
PubMed database and publications in quartile 1 were the most frequent.
The application areas with the highest ACC were Guided Endodontics
with 29 articles, with an ACC of 12.58 on average and calcification with 15
articles with an average ACC of 10.78.

Conclusions: Most of the studies included in this research show
positive results on the use of guided endodontics on calcified canals
using computed tomography, which brings important advantages for the
patient and endodontists over the conventional endodontic technique.

Keywords:
Guided endodontics, canal calcification, computed

tomography, root canal treatment, conventional endodontics.
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INTRODUCCION

a declaracion universal de los derechos humanos en su articulo 25 indica que toda persona tiene derecho a

la salud.™) EI campo de la Odontologia desempefia un papel crucial en la salud de una persona tanto en el
tratamiento de enfermedades bucales como en la prevencidon de estas, e incluso en la salud sistémica del ser humano.
En la actualidad, el campo de la Odontologia se encuentra inmerso en una constante evolucion, impulsada en gran
medida por avances tecnoldgicos que ofrecen nuevas oportunidades para mejorar la calidad de la atencién médica.
La Carta de Bangkok para la promocion de la salud reconoce el aprovechamiento de los avances en tecnologias de
la informacién y comunicacién,® esto permite considerar que las tecnologias no solo tienen un papel de difusidn,
sino que también buscan integrarse en la mejora de procedimientos y tratamientos. Es asi que la aplicacion de la
tomografia computarizada en procedimientos de endodoncia no solo representa un avance tecnolégico, sino que
también puede alinearse con los principios fundamentales de acceso a tratamientos de salud de calidad, seguridad
del paciente y mejora constante de los estandares de atencién.?

La odontologia digital es definida como el disefio y aplicacidn de tecnologias informaticas para las restauraciones
dentales como son: prétesis fijas, implantes dentales, carillas, coronas, incrustaciones y aparatos de ortodoncia.
Uno de estos tratamientos es la endodoncia guiada, que se refiere a la aplicacidn de la tecnologia de guia asistida
por computadora en el campo de la Endodoncia. Con el auge acelerado de las nuevas tecnologias en las Ciencias
Médicas, las nuevas oportunidades que brinda el desarrollo de la Odontologia digital en aspectos como la
estandarizacion de calcificaciones y el potencial para una mayor precisidon y prevision de los resultados clinicos,
avizoran importantes mejoras en la calidad del servicio odontoldgico que repercute directamente en la calidad de
vida de los pacientes y la comunidad.®*

Una de las principales ventaja de la Endodoncia guiada esta dada porque acorta el tiempo del tratamiento, lo
que repercute tanto en pacientes como en los especialistas, siendo este procedimiento mas especificos, guiado,
donde ayuda a evitar la realizacion de posibles falsas vias y perforaciones, que en muchas ocasiones puede ser muy
complicado para el profesional encontrar todos los conductos, especialmente en molares superiores.®

Entre las desventajas descritas esta que puede generar grietas en el tejido dentario, ofrece poca irrigacion al
conducto radicular y que se utiliza en porciones rectas de los conductos debido a la rigidez de la fresa; sin embargo,
la Endodoncia guiada se utiliza con mayor frecuencia sobre conductos calcificados (conductos radiculares dentro
de los dientes que han experimentado un proceso de calcificacién adicional, lo que dificulta la identificacion y el
tratamiento durante un procedimiento de Endodoncia), siendo un método mas seguro. Ademas, la tomografia
axial computarizada traza una guia quirurgica que indica el camino exacto hacia donde se dirige la fresa dentro del
conducto calcificado, lo que facilita la localizacidn del conducto, y previene asi la perforacidn de la raiz en dichos
6rganos dentarios, porque a algunas de estas no se puede acceder mediante una terapia endoddntica tradicional
o convencional. Ademas, a través de estos procedimientos guiados se puede acceder de una forma mas sencilla 'y
precisa, y evita asi las posibles resorciones, perforaciones y fractura de instrumentos endoddnticos.®7®

Un estudio realizado en Brasil mostré que los incisivos superiores derechos presentaron una marcada prevalencia
de calcificacion con 11 %, la mayor parte en mujeres en la edad de 18-26 afios y se confirmé que esta obliteracién
pulpar mas predominante en los adultos.”®

Los procedimientos guiados en Endodoncia son un tema relativamente nuevo y hasta el momento se ha
demostrado que son un método de tratamiento seguro y preciso para el tratamiento de dientes con metamorfosis
calcificante, lo que podria facilitar el abordaje inicial de estos casos, y reducir asi el riesgo de errores operatorios,
especialmente las perforaciones de la raiz.*o

La endodoncia guiada es el nuevo estudio y alcance para muchos odontélogos en Ecuador, y existe muy poca
evidencia publicada sobre estas experiencias en el pais. A pesar de ser una opcion de tratamiento que se implementa
con una tecnologia costosa, sus ventajas son alentadoras, por lo que es imperativo indagar en las investigaciones
publicadas sobre los resultados y asi poder tener antecedentes para las decisiones en el contexto nacional.

En Chimborazo y Riobamba no se han reportado estudios relevantes y actualizados sobre esta nueva tecnologia
en Endodoncia sobre conductos calcificados por lo que nos trazamos la siguiente pregunta de investigacion:

¢Cuales son las principales caracteristicas de las investigaciones relacionadas con la Endodoncia guiada sobre
conductos calcificados utilizando la tomografia computarizada?

Por todos estos aspectos sefialados anteriormente se decidié realizar esta investigacion con el objetivo
de sintetizar la evidencia cientifica para caracterizar la produccion cientifica sobre la Endodoncia guiada sobre
conductos calcificados utilizando la tomografia computarizada.

MATERIAL Y METODO

Se realiz6 una revisidn sistematica bajo la metodologia PRISMA de articulos cientificos relacionados con la
Endodoncia guiada sobre conductos calcificados utilizando tomografia computarizada
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Fuentes de informacién y estrategia de busqueda

Las fuentes de informacion consultadas fueron las bases de datos PudMed, Science Direct, Europe PMC, SciELQ,
Dialnet, Semantic Scholar, asi como el buscador académico Google Scholar, y otros recursos de informacion localizados
en la prestigiosa editorial Elsevier.

Para elaborar la estrategia de blusqueda en cada una de las fuentes seleccionadas, se seleccionaron los siguientes
Descriptores en Ciencias de la Salud (DeCs/MeSh) tanto en espafiol como en inglés: “Endodoncia guiada”/“Guided
endodontics”; “calcificacion de conductos”/“canal calcification”; “tomografia computarizada”/”computed
tomography”. También se utilizaron las siguientes palabras o frases claves: “tratamiento de conducto” y “endodoncia
convencional”. La Tabla 1 muestra los términos de busqueda utilizados en cada una de las fuentes seleccionadas.

Tabla 1: Términos de busqueda y extraccion de utilizacion en las fuentes seleccionadas

Fuente Ecuacién de busqueda
Calcificacién; Cirugia de Endodoncia; Endodoncia guiada /
E PM e s . . .
urope ¢ Calcification; endodontics surgery; Guided endodontics
Google Scholar Calcificacion / Calcification
Endodoncia Guiada; Cirugia Guiada; Cirugia apical guiada; Endodoncia
microguiada; Técnica guiada; Cavidad de acceso; Endodoncia; Calcificacion;
pubMed Impresidn tridimensional; Tomografia computarizada /
Guided endodontics; Guided surgery; guided apical surgery; microguided
endodontics; guided technique; access cavity; endodontics; Calcification; three
dimensional printing; computed tomography
. Técnica Guiada; Tomografia computarizada /
Elsevier . .
guided technique; computed tomography
Dialnet Calcificacion / Calcification
. . Endodoncia Guiada; Endodoncia Microguiada; Impresion Tridimensional / Guided
Science Direct . . . . . . L
endodontics; microguided endodontics; three dimensional printing
Semantic Scholar Calcificacion / Calcification
Scielo Calcificacion / Calcification

Criterios de seleccién de los documentos
Entre los criterios de inclusidn se incluyeron:
¢ Articulos originales y de revisién en idioma inglés y espaiol.
e Articulos publicados que contenian informacién relevante sobre el tratamiento de conductos calcificados.
¢ Publicaciones que hayan obtenido un valor de ACC (Average Citation Count) mayor a 1,5 determinado como
moderado.
e Articulos publicados en revistas que formaran parte del Scimago Journal Ranking.
e Articulos publicados entre 2010-2020.
Entre los criterios de exclusion se incluyeron:
¢ Publicaciones en los que se hayan realizado intervenciones en sujetos de tipo animal.
¢ Publicaciones cuyo contenido no brindara informacidn con suficiente rigor cientifico orientada a los objetivos de
esta investigacion.
¢ Revistas que no se enmarcaran en la normativa internacional concerniente a las pautas éticas en la salud.

Métodos y Procedimientos

Se realizé una busqueda de articulos cientificos en una primera fase de seleccién considerando los criterios antes
indicados, que pudieran brindar un acervo sustancial con la calidad requerida en relevancia e impacto colegiado
cientificamente ademas del interés referente al tema de las publicaciones.

Como segunda fase de seleccion se considerd el Scimago Journal Ranking (SJR) cuya aplicacidn permite consultar el
impacto de cada revista cientifica en el que se publica los articulos escogidos, ubicandolos en cuartiles (Q1, Q2, Q3, y Q4).

En la busqueda inicial se encontraron 4 100 articulos. Al emplear los criterios de inclusidn y exclusion quedaron
en 550, que luego disminuyd a 140 mediante el andlisis sustancial de los resimenes. Posteriormente, al considerar las
variables dependientes e independientes se obtuvo un nimero de 100 publicaciones, que finalmente quedaron en 61.
(Figura 1). El total de articulos se encuentra publicado en la base de registros primarios Zenodo como parte del acceso
abierto a los datos de investigacion.*?

Variables de estudio

* Publicaciones por afio: Cantidad de publicaciones por afio de estudio.

¢ Promedio de conteo de citas (Average Citation Count- ACC): Numero de veces citado un articulo dividido entre
el nimero total de autores. Para este estudio y considerando los trabajos de investigacion incluidos este valor es
clasificado con un nivel de confianza alta, media y baja.

Este es un articulo en Acceso Abierto distribuido segtin los términos de la Licencia Creative Commons Atribucion-NoComercial 4.0 3


https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es

Revista Habanera de Ciencias Médicas ISSN 1729-519X

e Cuartil de la revista donde estda publicado el articulo: Los cuartiles ordenan las revistas de mayor a menor segun
su impacto (Q1, Q2, Q3, Q4, SQ).
e Area de aplicacién: Endodoncia guiada; impresién tridimensional; calcificacién; tomografia computarizada;
cavidad de acceso; endodoncia; canal calcificado.

Figura 1. Diagrama Prisma

..E Mdmero de registros identificados mediante Mumero de registros adicionales identificados
‘= bdsquedas en bases de datos: mediante otras fuentes:

S Pub Med PMC= 630; Elseiver= 550, Sciglo= 498 Goedgle Scholar= 500; Semanlic Scholar= 454
= Science direct= 3250; Scopus= 300, Europe Total= 954

"E" FMC=313; Dialnet= 355. Total = 3046

=

— l l

= MNumero de registros tras eliminar citas duplicadas n = 3750 ‘
=
L]
=
=
(=]
v
— Mumero de registros cribados Muimero de registros excluidos:
n=825 - For aplicacion de filiros
PR n= 2925
=
:EE w
g MuUmero de articulos de texto Mumero de articulos de texto completo excluidos:
-EE completo evaluados para su Por criterios elegibilidad (Exclusion e Inclusion)
- elegibilidad n= 2825
n= 100

MUmere de estudios incluidos en la
sintesis cuantitativa
n= &1

RESULTADOS

Sereportaron 61 articulos investigados en la revision del presente trabajo, de ellos 47 corresponden a casos clinicos
en los que se verificd una tasa de éxito de 96 % del total de casos sin ninguna complicacion, su aplicaciéon permite
llevar a cabo con éxito la intervencidn de conductos calcificados, el nivel de precision que posee esta metodologia es
relativamente efectivo, aunque su costo es considerablemente alto.

La Figura 2 presenta los articulos cientificos de los 25 paises donde se han realizado publicaciones relacionadas
con nuestro tema de investigacion. En este caso los Estados Unidos y Brasil tienen de forma importante la mayoria
de estas publicaciones con 10 articulos cada uno, seguidos por Espafia y Alemania con 4 articulos, respectivamente,
India y Dinamarca con 3 articulos, a continuacién con 2 articulos de cada pais como Chile, Francia, Suiza y China,
finalmente un articulo por cada Estado como Corea del Sur, Corea, Colombia, Iran, Hungria, México, Italia, Taiwan,
Berlin, Reino Unido, Londres, Polonia, y Sudafrica y se consolidd un total de 61 investigaciones.

Figura 2: Lugar de procedencia de los articulos cientificos
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El porcentaje de los articulos cientificos encontrados de las diferentes bases de datos cientificas, muestra que la
mayor tendencia lo obtuvo PubMed con 62 % seguido por Science Direct con 10 % y Europe PMC con 4 %. El resto de
las fuentes seleccionadas incluyeron pocos articulos en la muestra final seleccionada. (Figura 3).

Figura 3: Articulos cientificos segtin la base de datos
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En la Figura 4 se detallan los articulos publicados por base de datos o fuente de publicacidn siendo PubMed con
41 (62 %) la base de datos de mayor cantidad de articulos publicados, y 2019 el afio mas productivo con un total de
18 articulos (29,5 %).

Figura 4: Frecuencia de publicaciones por aiio y bases de datos
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EnlaFigura5seapreciaquelabase de datos PubMed obtuvo el mayor puntajede ACCentre 1,5a50aproximadamente,
seguido de Science Direct con articulos en la misma ubicacidn de cuartil anterior; en el cuartil 2 también estuvieron
ubicados las publicaciones de PubMed, finalmente, los cuartiles 3 y 4 mostraron muy pocas publicaciones. Se observé
ademads un nimero importante de articulos que no tuvieron cuartil, sin embargo, su ACC fue considerable.
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Figura 5: Average Citation Count segun cuartil y base de datos
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La Tabla 2 muestra las publicaciones por cada una de las fuentes incluidas en la investigacion y en el cuartil que
se ubicaron, siendo el cuartil 1 el de mayor frecuencia.

Tabla 2: Publicaciones segun fuente de publicacidon y cuartil
Cuartil
Base de datos Total
sQ Ql Q2 Q3 Q4
Dialnet 1 0 0 0 0 1
Elsevier 0 1 1 0 0 2
Europe PMC 0 1 0 1 1 3
Google Scholar 1 0 0 0 1 2
PubMed 4 34 6 0 0 44
Scielo 1 0 0 0 0 1
Science Direct 1 4 2 0 0 7
Semantic Scholar 0 0 1 0 0 1
Semantic Scholar

Total 8 40 10 1 2 61

En la Tabla 3, se muestra el promedio de citas por las areas de aplicacién donde se observa que la tendencia en
general se encuentra en la Endodoncia guiada con 29 articulos con un ACC de 12,58 en promedio, la calcificacion
también tuvo una alta presencia en referencia a la investigacion con 15 articulos con un ACC promedio de 10,78.

Tabla 3: Publicaciones y promedio de ACC segtin area de aplicacion

Area de Aplicacién Publicaciones Promedio ACC
Endodoncia guiada 29 12,58
Impresion Tridimensional 5 7,10
Calcificacion 15 10,79
Tomografia computarizada 6 13,78
Cavidad de acceso 5 10,74
Endodoncia 1 2,10
Total 61 9,52
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La Tabla 4 presenta una evaluacion de la calidad de los estudios segun su area de aplicacion, abordando
una variedad de aspectos estadisticos para verificar la confiabilidad y establecer medidas estadisticas como el
porcentaje minimo, maximo, el rango y la amplitud. Estos pardmetros permiten definir niveles de confiabilidad para
las respuestas, categorizandolas en alta, media o baja confiabilidad. Al clasificar las areas de aplicacion, segun la
frecuencia de citacidon de los estudios, se facilita la identificacién de patrones consistentes y destacados, lo que
contribuye a reforzar la validez de los hallazgos.

Tabla 4: Nivel de confianza de las areas de aplicacion a través del indice de citacién

Nivel de confianza a través del indice de citacion

Confianza baja Confianza media Confianza alta

VMin-VMax R/A
LI-% LS-% N (%) LI-% LS-% N (%) LI-% LS-% N (%)

2,10-13,78% | R=11,68%
A=3.98 % 2,20 | 599 [ 1(17) | 599 | 989 | 2(33) | 9,89 | 13,78 | 3(50)

Nota. VMin= Valor minimo, VMax= Valor maximo, A=Amplitud, R=Rango, LI=Limite inferior, LS=Limite
superior, N= NUmero y porcentaje de resultados que proporcionan confianza media, alta y baja.

DISCUSION

Es amplio el conglomerado de paises de donde proceden los autores que han publicado sus experiencias en
relacién con la Endodoncia guiada en conductos calcificados a través de tomografias computarizadas. En relacién con
las bases de datos mas representadas en esta investigacion (PubMed, Science Direct y Europe PMC), corresponden
con algunas de las mds importantes donde estan indizadas las revistas cientificas de esta rama del conocimiento.
(Figuras 2y 3).

Al ser este un tratamiento costoso por la tecnologia que utiliza, son paises del mundo desarrollado los que estan
mas representados; no obstante, se puede observar que cada vez mas paises y de mas continentes van sumando
este tipo de intervencion, quizas motivados por las ventajas que acarrea, tanto para los pacientes como para los
especialistas que la aplican.

Al respecto, un estudio realizado por Maia LM et al. asevera que de los 61 articulos evaluados en el meta-
analisis, la mayoria de los autores afirma que al trabajar con Endodoncia guiada la incertidumbre del cirujano
disminuy6 considerablemente. La estructura de los conductos calcificados por lo general suele acarrear ciertas
complicaciones a la hora de los procedimientos quirurgicos, ya sea por el porcentaje de calcificacién que presenta
el canal o el dificil acceso al drea afectada; lo que representa un desafio para los odontélogos. En este caso, los
diversos puntos de vista de los autores, permiten debatir y dilucidar acerca del pro o contra que puede conllevar el
uso de esta metodologia emergente. 34

En relacion con la tendencia en cantidad de publicaciones se puede observar que ha ido en aumento en el
periodo de estudio analizado, siendo 2019 el de mas publicaciones. Este es un tratamiento relativamente nuevo y
en la medida que se expongan y difundan nuevas evidencias de sus resultados positivos aumentara igualmente el
numero de instituciones que lo contemplen en sus protocolos de actuacion.

Otro ejemplo de buen resultado es el caso de la investigacion desarrollada por Del Pozo et al.*® donde mencionan
que si bien la Endodoncia guiada es un método nuevo, los resultados obtenidos son bastante satisfactorios y
consideran que es una herramienta confiable, predecible y segura para el acceso a conductos calcificados. No
obstante Buchgreitz et al.*® y Connert et al.*” emiten una opinién diferente, en la que menciona que el método
genera incertidumbre cuando se trabaja en conductos radiculares curvos, pues la técnica podria destruir la raiz
del diente durante la exploracion y consume mucho tiempo. Si bien el concepto anterior emite un punto de vista
negativo sobre la técnica, otros autores mencionan que la Endodoncia guiada favorecié la correcta ubicacion de
la trayectoria anatdmica original, en casos donde el diente habia sido tratado convencionalmente sin éxito.**9
También recalcan la rapidez y previsibilidad de esta técnica para un prondstico a largo plazo y el facil manejo,
permiten que profesionales menos experimentados la realicen.?%2Y

La mayoria de los articulos incluidos en el estudio estaban ubicados en cuartiles 1 y 2 (50), lo cual refleja el
interés de revistas de alto posicionamiento por la publicacién de estas investigaciones. Igualmente se obtuvo un
puntaje promedio de ACC de 9,52, lo que significa que cada articulo incluido en el estudio tuvo mas de 9 citaciones
por cada uno de los autores de los manuscritos, lo que indica la relevancia que tiene este tema de investigacién para
las editoriales y revistas de mayor impacto en ciencias de la salud.

Al ser un campo de investigacidn relativamente nuevo, abre nuevas perspectivas de tratamientos de Endodoncia
que repercuten directamente en la calidad de los servicios odontolégicos y la calidad de vida de los pacientes.
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También se obtuvo el promedio de citas por areas de aplicacién, siendo la Endodoncia guiada y la calcificacion
las mas altas. En el uso de férulas, para Mena-Alvarez et al.?¥ si bien las férulas guiadas son un método coadyuvante
para la localizacidon de conductos calcificados, también poseen ciertas limitaciones como el alto costo, tiempo de
tratamiento muy largo y complicaciones asociadas, sobre todo en pacientes de edad avanzada. Esto concuerda con
otros autores, que adicionalmente sefalan que la planificacion e impresiéon de las plantillas de las férulas requieren
tiempos largos de procesamiento.??®) Varios de los modelos de férulas usadas en las investigaciones analizadas
fueron montados en maniquis, lo cual si bien permite practicar de forma segura no replican completamente en
vivo las condiciones de manipulacién de un canal calcificado.? Por otra parte el costo beneficio de que acarrea la
fabricacién de férulas, es elevado haciendo de esta técnica mas que una alternativa un privilegio para el cliente, por lo
que en la actualidad desde el punto de vista del paciente no es una alternativa, a pesar de que el tratamiento asegure
una curacion de éxito el costo es muy elevado.®)

Finalmente, hay que mencionar las consideraciones que esta técnica engloba, si bien es una metodologia
que se perfila como viable, necesita de varios estudios adicionales (sobre todo in vivo) para validar su precision y
reproducibilidad. Asimismo, otros autores mencionan la discrepancia que puede acarrear entre los profesionales, la
planificacién, abordaje y ejecucién del procedimiento, que puede variar de acuerdo con la perspectiva de cada doctor.?®

Adicionalmente, es necesario sefialar que, para la implementacion de guias endoddnticas, la generacion de una
tomografia es primordial, debido a esto los autores sefialan que el uso de CBCT es la mejor opcion debido a que la
dosis de radiacién emitida es mucho menor que en tomografias convencionales. Sin embargo, esta tecnologia es
incapaz de diferenciar estructuras de tejidos blandos y una lesidon o neoplasia maligna, siendo imperativo el cuidado
de estos detalles al momento de un diagndstico.

Este estudio aborda una gran cantidad de documentos que representa una muestra suficiente para el estudio;
sin embargo, actualmente el conocimiento se genera a nivel cientifico es demasiado grande, por lo que es posible
gue muchas investigaciones no hayan sido consideradas por varios motivos como base de datos cientifica, idioma,
términos de busqueda.

CONCLUSIONES

La mayoria de los estudios incluidos en esta investigacion muestran resultados positivos sobre el uso de la
Endodoncia guiada sobre conductos calcificados utilizando la tomografia computarizada, lo que trae importantes
ventajas para el paciente y endodoncistas sobre la técnica de endodoncia convencional.

RECOMENDACIONES

Evaluar el costo-beneficio para todas las partes de la implementacién de esta técnica como tratamiento de
Endodoncia por los beneficios que representa con respecto a la técnica convencional.
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