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Inteligencia Artificial en Ortodoncia: una revision de alcance
Jessica Dayana Morején Alvarez — Ing. Angel Morocho Macas, Mgs Universidad Catdlica

de Cuenca jdmorejonal5@est.ucacue.edu.ec

RESUMEN

El presente articulo de investigacion tiene como objetivo principal determinar las
implicaciones practicas de la inteligencia artificial en el campo de la ortodoncia. Esta
investigacion tiene un enfoque sistematico, con un disefio cualitativo y transversal de
articulos publicados los ultimos cinco afios, identificados mediante la busqueda en las
bases de datos: SCOPUS, WoS, PubMed, IEEE Explorer y ArVix. Los resultados obtenidos
de los articulos analizados describen que la aplicacién practica de la IA en ortodoncia en
la cual reflejan que usar IA en ortodoncia es muy favorable dado que su uso ayudard en
varios aspectos. Pero dichos articulos describen también que existen inconvenientes al
aplicar IA en ortodoncia. En dltima instancia, se concluye que el uso de IA en el drea de
la ortodoncia ha presentado un horizonte complejo y en continuo progreso. Es por lo
qgue IA brinda ventajas relevantes, las mismas que enfatizan la optimizaciéon de los
diferentes procesos, nos ayuda a tener una mejor precision en el Dx y por lo tanto una
toma de decisiones acertada, presentando desafios que deben ser abordados
meticulosamente.

Palabras clave: Inteligencia Artificial, ortodoncia, odontologia.
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Artificial Intelligence in Orthodontics: A Scoping Review

Jessica Dayana Morejon Alvarez - Angel Morocho Macas, Eng., Mag. Catholic University
of Cuenca jdmorejonal5@est.ucacue.edu.ec

ABSTRACT

This research article aims to determine the practical implications of Artificial Intelligence
(Al) in orthodontics. This investigation has a systematic approach, with a qualitative and
cross-sectional design of articles published in the last five years, identified through a
search in the following databases: SCOPUS, WoS, PubMed, IEEE Xplorer, and ArVix. The
results retrieved from the articles analyzed describe the practical application of Al in
orthodontics. They demonstrate that using Al in orthodontics is favorable since it will
help in several aspects. However, these articles also describe the disadvantages of
applying Al in orthodontics. Ultimately, it is concluded that the use of Al in orthodontics
has presented a complex and continuously progressing horizon. Therefore, Al provides
relevant advantages that emphasize optimizing the different processes; it helps to have
better accuracy in the Dx and, consequently, to make good decisions, presenting
challenges that must be meticulously addressed.

Keywords: Artificial Intelligence, orthodontics, dentistry.
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Inteligencia artificial en ortodoncia: una revision de alcance
Artificial intelligence in orthodontics: a scoping review

1. INTRODUCCION

El término Inteligencia Artificial, usado por primera vez en 1947 por John McCarthy, en
adelante denominado IA,(1). Es un campo que abarca diversas disciplinas (2) y se
refiere a la capacidad de las maquinas o los sistemas informaticos para ejecutar tareas
que tradicionalmente requieren de la inteligencia humana (3,4). En otras palabras, la 1A
tiene la capacidad de aprender de la experiencia, adaptarse a nuevos insumos, emular
o realizar diversas tareas y funciones (5,6), empleando algoritmos y tecnologias de
aprendizaje automatico que facilitan sus capacidades de razonamiento y aprendizaje
(7).

La IA ha hecho importantes contribuciones al ambito de las ciencias de la salud (8,9),
afectando a diferentes aspectos del disefio del trabajo de los profesionales de la salud
(10). Posee la capacidad de automatizar ciertos aspectos de la atencién de los pacientes
y mejorar los resultados de los pacientes (11), lo que contribuye al proceso racional de
toma de decisiones en el ambito de la asistencia sanitaria (12). En el campo especifico
de la odontologia, la IA permite la automatizacion de los procesos, la mejora del
diagnostico y la planificacion del tratamiento y la prestacién de una atencién mas
personalizada (13-16).

En el &mbito de la ortodoncia, la IA es una herramienta valiosa para la medicion precisa
(17), el diagnéstico y la planificacion del tratamiento, asi como para la evaluacion y el
analisis de los resultados del tratamiento (18,19). En el futuro, podria incluso facilitar la
prestacién de una atencion de alta calidad a los pacientes de ortodoncia al identificar las
estructuras anatémicas, respaldar la planificacién del tratamiento y garantizar la calidad
de la atencion a los pacientes (20).

Por consiguiente, la 1A puede emplearse en la ortodoncia para ayudar a la toma de
decisiones clinicas, la planificacion del diagndstico y el tratamiento, la estimacion del
crecimiento y el desarrollo, la evaluacién de la proporcion facial, la prediccion de los
puntos de referencia cefalométricos y los sistemas de fuerza, y el andlisis de los
resultados del tratamiento de los tejidos blandos (18,21,22). Ademas, se puede utilizar
en el tratamiento de ortodoncia para controlar de forma remota el movimiento dental, la
higiene bucal y el estado de los aparatos de ortodoncia, lo que reduce el numero de
visitas al consultorio y mejora la eficacia del tratamiento (23).

El problema abordado en el estudio gira en torno a la complejidad inherente que implica
la incorporacion de la inteligencia artificial (IA) en el &mbito de la ortodoncia. Para
abordar este problema, la evaluacién de la eficacia clinica se centra en la incertidumbre
gue rodea al impacto directo de estas tecnologias en los resultados terapéuticos y la
eficacia de los tratamientos de ortodoncia. Este aspecto concreto implica la necesidad
de comprender como la IA puede mejorar o revolucionar el diagnéstico y la planificacion
del tratamiento, asi como la forma en que estas alteraciones influyen en la calidad de la
atencion al paciente. Asi también, es necesaria una comprension integral de las
complejidades asociadas con la integracion de la IA en la ortodoncia, lo que nos
permitird guiar el desarrollo y la futura implementacién de estas tecnologias de manera
informada y ética.

| campo de la ortodoncia es testigo de una evolucion constante de IA. Pero, a pesar de
los estudios realizados en esta area, la aplicacion, los beneficios y las limitaciones de la
incursion de esta tecnologia en la ortodoncia adn no se han comprendido por completo.
En términos mas sencillos, es imprescindible comprender los avances en la
investigacion relacionados con la utilizacion de la inteligencia artificial para mejorar la
precision y la eficiencia del tratamiento de ortodoncia, aprovechando, por ejemplo, nos
ayudara en la elaboracion de modelos predictivos, a la planificacion de un plan de
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tratamiento eficaz, acortara el tiempo en cuanto a la elaboracién de trazados
cefalométricos, asi como también en el modelos predictivos de aprendizaje profundo y
automatico para analizar la tomografia dental y las radiografias.
Por lo tanto, el objetivo principal de esta investigacion es determinar las implicaciones
pragmaticas de la inteligencia artificial en el campo de la ortodoncia. Para ello se
pretende dar respuesta a las siguientes preguntas de investigacion:
1. ¢Cuadles son las caracteristicas bibliograficas de los estudios que abordan la
temética de estudio?
2. ¢Que implican las implicaciones pragmaticas de los esfuerzos de investigacion
sobre el uso de la inteligencia artificial en la ortodoncia?
3. ¢Qué nuevas posibilidades de investigacion estan surgiendo en relacion con la
inteligencia artificial y su aplicacion en la ortodoncia?

2. METODOLOGIA

Las revisiones de alcance, un tipo de sintesis del conocimiento, emplean un enfoque
sistematico para mapear la evidencia relacionada con un tema especifico, al tiempo que
identifican los conceptos, teorias, fuentes y brechas fundamentales en el conocimiento
(24). Las revisiones del alcance son una herramienta ventajosa dentro de la gama de
metodologias Si el objetivo de la revision es identificar lagunas en el conocimiento,
establecer los limites de un corpus bibliografico, aclarar conceptos, realizar
investigaciones o presentar una revision sisteméatica, los investigadores pueden optar
por realizar una revision exhaustiva en lugar de una revision sistematica (25).

La RSL adopta un enfoque descriptivo con un disefio cualitativo y transversal. Esta
revision se llevé a cabo de acuerdo con la lista de verificacion PRISMA para las
revisiones exploratorias (25). Inicialmente, la investigacion abarcé una exploracion de
cualquier estudio previo realizado sobre el tema. Esto implicé formular criterios de
seleccion para el estudio basados en nuestro proceso de exploracién, que incluia
criterios tanto inclusivos como exclusivos. Luego, los datos se representaron
visualmente en forma grafica y los hallazgos se organizaron y presentaron.

2.1. Pregunta enfocaday elegibilidad del estudio

La presente busqueda bibliografica emple6 una investigacion precisa, a saber:
1. ¢Cudles son las caracteristicas bibliograficas de los estudios que abordan la
temética de estudio?
2. ¢Que implican las implicaciones pragmaticas de los esfuerzos de investigacion
sobre el uso de la inteligencia artificial en la ortodoncia?
3. ¢Qué nuevas posibilidades de investigacion estan surgiendo en relacion con la
inteligencia artificial y su aplicacion en la ortodoncia?

2.2. Criterios de inclusion y exclusién

2.2.1. Criterios de inclusion

1. Se incluiran los articulos de naturaleza original que hayan utilizado estudios
empiricos publicados entre 2019 y 2023.

2. Articulos Unicamente en inglés, espafiol y portugués.

3. La literatura relacionada con la ortodoncia que incorpora modelos o tipos de
inteligencia artificial con el fin de diagnosticar, detectar anomalias o patologias,
analizar grupos de pacientes o planificar procedimientos quirlrgicos.

4. Disefios de estudio en los que se utilizé el uso de modelos o tipos de inteligencia
artificial como variable independiente.

2.2.2. Criterios de Exclusion

1. Se excluiran los articulos que no traten sobre los diferentes tipos de inteligencia
artificial y el campo especifico de la ortodoncia.



2. Agquellos articulos que adopten la forma, estructura o enfoque de articulos de
revision, revisiones sistematicas, erratas, cartas al editor o documentos derivados
de eventos académicos.

3. Estudios que emplean software tradicional para el aprendizaje automatico en
contraposicién a los protocolos basados al Convolutional Neural Networks (CNN).

4. Los articulos que no estén escritos en espafiol, portugués o inglés no se tendran en
cuenta para el andlisis.

5. Estudios que emplean la inteligencia artificial (IA) para objetivos que van mas alla
del &mbito de la ortodoncia.

2.3. Procesoy estrategia de busqueda de estudios
Se llevo a cabo una exploracion utilizando medios electronicos en varias bases de datos
cientificas, a saber, Scopus, WoS, PubMed, IEEE Xplore y arXiv.

2.4. Ecuaciéon de Busqueda

El estudio se realiz6 el 11 diciembre de 2023, limitando los resultados a los Ultimos cinco
afios a fin de obtener informacion actual centrada en la tematica de estudio. Para
recopilar los registros, se utilizé6 un software de gestiéon de referencias Mendeley. Se
utilizaron términos MeSH/DeCS y descriptores explicitos como palabras clave (Véase
Tabla 1).

Tabla 1. Descriptores claves

Términos identificados a

Descriptor Terminos MeSH/DeCS través de larevision de
general .
la literatura
Artificial Intelligence . .
: : Machine learning
Computational Intelligence .
. . Computer assisted
Machine Intelligence .
. Convolutional neural
Computer Reasoning
g . network
I Al (Artificial Intelligence) .
Artificial L . Deep learning
. Computer Vision System .
Intelligence i Computational method
Knowledge Acquisition "
Al method
(Computer)
— Al Based
Knowledge Representation
Al model
(Computer)
Orthodontics Orthodontic*

Fuente: Elaboracion propia

En la Tabla 2, se demuestra el paso a paso de la elaboracion de la ecuacién de
busqueda. Para ello, se definen la cadena de blsqueda para cada uno de los términos
principales (“Inteligencia artificial” y “Ortodoncia”).

Tabla 2. Ecuacion de busqueda
Identificador Cadena de busqueday operadores booleanos
" Artificial intelligence" OR "Computational Intelligence" OR "Machine
Intelligence" OR "Computer Reasoning" OR "Al (Artificial
Intelligence)" OR "Computer Vision System*" OR "Knowledge
Acquisition (Computer)" OR "Knowledge Representation*

A
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(Computer)" OR "Machine learning” OR "Computer assisted" OR
"Convolutional neural network" OR "Deep learning” OR
"Computational method" OR "Al method*" OR "Al Based" OR "Al
model"

B Orthodontic*

("Intelligence, Artificial" OR "Computational Intelligence" OR
"Machine Intelligence" OR "Computer Reasoning" OR "Al (Artificial
Intelligence)" OR "Computer Vision System*" OR "Knowledge
Acquisition (Computer)" OR "Knowledge Representation*
(Computer)" "Machine learning” OR "Computer assisted” OR
"Convolutional neural network" OR "Deep learning” OR
"Computational method" OR "Al method*" OR "Al Based" OR "Al
model") AND (Orthodontic*)

C=AANDB

Fuente: Elaboracion propia

2.5. Seleccion de estudios

La busqueda sensible obtuvo 3501 documentos en total. Tras eliminar los documentos
duplicados se aplicé los criterios de inclusién y exclusion, dando como resultado 1012
manuscritos. A continuacion, se leyo los titulos, resumen y de ser necesarios el texto
completo para identificar los articulos pertinentes para el estudio. Siendo seleccionados
para el estudio 10 documentos.

2.6. Extraccion de datos y resultado de interés

La extraccion de datos se llevo a cabo y se documentd en forma tabular utilizando el
software ofimatico MS Excel. La hoja estandarizada de recopilacion de datos constaba
de informacién variada, como el titulo del autor, el afio de publicacién, metodologia
utilizada, tipo de IA, entre otros. El enfoque principal giré en torno al alcance de las
aplicaciones clinicas actuales de la IA en el ambito de la ortodoncia. Como era una
revision del alcance, se evalué cualitativa de los textos que cumplian los criterios de
elegibilidad.

3. RESULTADOS

En este apartado analizaremos las aplicaciones practicas, los inconvenientes y las
futuras investigaciones con el fin de determinar el impacto de la implementacion de la
IA en ortodoncia. A continuacion, la Figura 1 presenta el diagrama de fujo del proceso
de seleccion de articulos a ser incluidos en el estudio cualitativo.Figura 1. Diagrama de
flujo aplicando el método PRISMA

Numero de registros identificados
mediante la busqueda en la base
de datos
SCOPUS=3034
‘W0S=318;PubMed=120; IEEE
Explorer=27; ArVix=2

(n=3501) i

Numero de registros tras eliminar citas duplicadas
(n=3414)

Numero de registros duplicados
(n=87)

‘ Identificacion |

|crib|
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NUmero de registros cribados

NUmero de registros excluidos por no
cumplir los criterios de

NUmero de estudios incluidos en la
sintesis cuantitativa
(n=0)

(n=1012) Inclusiéon/Exclusion

(n=2402)

g Numero de registro de texto Numero de articulos de texto

% completo evaluados para su completo excluidos después de la

S elegibilidad lectura de titulo y resumen

S (n=10) (n=1002)

| [NUmero de estudios incluidos en
la sintesis cualitativa

:g (n=10)

(7))

=

(8] \4

£

3.1. Caracteristicas bibliograficas de los estudios incluidos para el anélisis

A continuacién, en la Tabla 3, se detalla las caracteristicas bibliograficas de los
diferentes articulos usados para este estudio, en el cual se describe el autor, afio de

publicacion vy titulo de los diferentes articulos.

Tabla 3. Informacidn bibliografica de los articulos seleccionados para el estudio

Titulo del articulo

Cédigo ~

del Autor(es) puﬁlr;(?a?:?én
Articulo

Al Chihiro Tanikawa, 2021

Takashi Yamashiro

Development of novel artificial
intelligence systems to predict facial
morphology after orthognathic
surgery and orthodontic treatment
in Japanese patients

Leavitt, Landon
Volovic, James
Steinhauer, Lily
Mason, Taylor
A2 Eckert, George 2023
Dean, Jeffrey A.
Dundar, M. Murat
Turkkahraman,
Hakan

Can we predict orthodontic
extraction patterns by using
machine learning?

A3 Alberto Del Real,

Octavio Del Real, 2022

Use of automated artificial
intelligence to predict the need for
orthodontic extractions
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Sebastian Sardina,
Rodrigo Oyonarte

Taylor Mason,
Kynnedy M. Kelly,
George Eckert,

A machine learning model for
orthodontic extraction/non-

Ad Jeffrey A. Dean, M. 2023 . o .
extraction decision in a racially and
Murat Dundar, ethnically diverse patient population
Hakan
Turkkahraman
Felix Kunz, Assessment of the quality of
Angelika Stellzig- different commercial providers
AB Eisenhauer, Lisa 2023 using artificial intelligence for
Marie Widmaier, automated cephalometric analysis
Florian Zeman, compared to human orthodontic
Julian Boldt experts
Gururajaprasad
Kaggal Lakshmana e A
Rao. Arvind Idennﬂeguon y gna}llss de puntos
Channarayapatna foton_wetncos en imagenes fqmqles
A6 S . 2019 2D: un enfoque de aprendizaje
Srinivasa, Yulita e )
automatico en ortodoncia
Hanum P.
Iskandar, Norehan
Mokhta
Aras Maruf Rauf 1,
Trefa Mohammed Orthodontic Implementation of
Ali Mahmood 1, Machine Learning Algorithms for
A7 Miran Hikmat 2023 Predicting Some Linear Dental Arch
Mohammed 2, Measurements and Preventing
Zana Qadir Omer 3 Anterior Segment Malocclusion: A
and Fadil Abdullah Prospective Study
Kareem 1,
Suk-Cheol Lee, _ Accuracy of deep Iearning—base_d
Hyeon-Shik Hwang m_tegrated tooth models by merging
A8 and Kyungmin 2022 intraoral scans and CBCT scans
Clara Lee for 3[_) evaluation o_f root position
during orthodontic treatment
Si Chena; Li
Wangb; Gang Lic;
Tai-Hsien Wud;
Shannon Machine learning in orthodontics:
Diachinae; Beatriz Introducing a 3D auto-segmentation
A9 Tejeraf; Jane 2020 and auto-landmark finder of CBCT
Jungeun Kwone; images to assess maxillary
Feng-Chang Ling; constriction in unilateral impacted
Yan-Ting Leee; canine patient
Tianmin Xuh;
Dinggang Sheni;
Ching-Chang K
Taylor Mason,
Kynnedy M. Kelly, A machine learning model for
George Eckert, orthodontic extraction/non-
Al10 Jeffrey A. Dean, M. 2023

Murat Dundar,
Hakan
Turkkahraman

extraction decision in a racially and
ethnically diverse patient population




Fuente: Elaboracion propia

3.2. Implicaciones pragmaticas de los esfuerzos de investigacion que abordan la
utilizacién de la inteligencia artificial en el &mbito de la ortodoncia

A continuacién, en la Tabla 4 se describira los hallazgos sobre la aplicacién practica de
la IA en ortodoncia, en la cual, los articulos analizados reflejan que usar IA en dicho
campo de la odontologia es favorable, porque, permite minimizar tiempos, ayuda a un
Dx presuntivo, asi como también permitird planificar patrones de extraccion en los
diferentes casos ortoddnticos. No obstante, la literatura analizada en esta investigacion
reconoce que existen cierto tipo de inconvenientes en su aplicacion, uno de ellos es que
ciertos movimientos complejos especificamente de tejidos blandos son captados
completamente por el sistema, existen también sesgos que alteran el Dx, ademas, su
uso ha creado dependencia en los profesionales.

Tabla 4. Implicaciones pragmaticas de la IA en ortodoncia

Cddigo .
L s Inconvenientes al momento de
del Aplicacion practica . .
. Aplicar la IA en Ortodoncia
Articulo
La IA aplicada a la ortodoncia puede
Se enfatiza a cerca de la prever movimientos en tejidos
importancia validar y evaluar blandos faciales en ortodoncia, sin
sistemas de IA en las diferentes embargo, ciertos movimientos son
Al areas clinicas para con ello complejos y pueden o no ser
garantizar la eficacia de la IA en captados completamente por el
pacientes y por lo tanto sistema, por lo tanto, el Dx clinico
protocolos de tratamiento. sigue siendo importante para la
interpretacion y aplicacion del
tratamiento.
Se puede aprovechar los
algoritmos para planificar
patrones de extraccion, por otro Dentro de los inconvenientes, se
lado, puede optimizar el andlisis reconoce que puede generar varios
AD cefalométrico, ayudando a la problemas como son sesgos, también
eleccion de un plan de generara dificultad e incapacidad para
tratamiento éptimo para el considerar el tratamiento adecuado
paciente, asi como también para cada paciente.
mejora la planificacion y los
resultados del tratamiento.
Evaluacion de las diferentes
Contribuye en la predicciéon de caracteristicas, un sobreajuste y
las extracciones dentales en puede no considerar la edad exacta
A3 base al género, caracteristicas  del paciente, asi como enfermedades,
faciales y registros etc. Es por ello que el Dx clinico es
cefalométricos. necesario para la toma de decisiones
dentro del tratamiento ortodéntico.
. ., Puede crear dependencia, necesita
Ayuda a mejorar la precision Dx, N
. de procesos de actualizaciones
acortara tiempos, por lo tanto, . .
. 2 continuas en tecnologia, por ello se
Ad tendremos una mejor percepcion .
L, : reemplazara por completo la
de la planificacion del tratamiento . . o
L experiencia, el conocimiento y el juicio
ortodontico. )
del ortodoncista.
AB Mediante softwares podemos Errores en la precision de la
realizar los diferentes analisis prediccion de los diferentes
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cefalométricos lo cual nos
ayudara a reducir tiempo y
errores que humanamente se
puede cometer.

parametros dentales, especialmente
en la inclinacién de los incisivos, ya
que podria haber una superposicion
de las diferentes estructuras dentales
en la Rx por lo tanto la identificacién
de los diferentes puntos de referencia
se alteraria.

Dificulta el registro de las diferentes
curvaturas y contornos faciales en las
imagenes 2D, ya que no todos los
pacientes seran de las mismas razas
ni tendran la misma orientacion del
rostro.

Propone un sistema mecanizado

el cual nos permite calibrar

A6 puntos faciales en diferentes
imagenes en 2D, el mismo ayuda

a disminuir costos y tiempo.

Apoya el Dx y el plan de

A7

tratamiento. Por lo que IA ha sido
usada para prever la anchura del
arco lo que previene futuro

Hay que mejorar la fiabilidad y
considerar, las limitaciones e
implicaciones de su aplicacién.

apifiamiento dental.

Existen limitaciones para observar
una visién oclusal en imagenes Rx
como es la tomografia computarizada,
por ello altera el Dx por lo que podria
existir una mala eleccion de plan de
tratamiento.

Ayudan a los ortodoncistas en la
A8 lectura de imagenes y en el Dx y
pronostico del tratamiento

La aplicacién de IA en ortodoncia
como es la tomografia
computarizada de haz cénico ha
generado resultados positivos ya
que ha sido confiable y eficiente
para toma de decisiones.

Ha demostrado efectividad en la
toma de decisiones generando
un rango que va de moderados a
excelentes dentro de la

A10 determinacion de/lo_s diferentes
puntos cefalométricos, en la
elaboracion de los diferentes
andlisis faciales, en ordenar

patrones esqueléticos
craneofaciales, etc.
Fuente: Elaboracion propia

se requiere de un gran entrenamiento
para interpretar los diferentes
resultados generados por la IA, e
implementar de formar efectiva en la
clinica.

A9

En muchos casos se necesita datos
precisos, es por lo que existe la
necesidad de verificar y validar los
resultados arrojados con el
conocimiento del profesional.

3.3. Nuevas posibilidades de investigacién que surgen en relacién con la
inteligencia artificial y su aplicacion en la ortodoncia
En la Tabla 5 se describen las futuras investigaciones que se podrian realizar a
futuro, en los cuales sugieren investigar y validar sistemas de IA a fin de generar
confianza en su aplicacion.

Tabla 5. Oportunidades para futuras investigaciones sobre la IA en ortodoncia
Cddigo
del Futuras investigaciones
Articulo

15



Este estudio hace énfasis en la necesidad de investigar y validar sistemas
Al de IA para poder predecir la apariencia facial posterior a la cirugia y el
tratamiento ortododntico.

La Inteligencia Artificial en ortodoncia nos ayudaria a mejorar la precision
del Dx y la eficacia del tratamiento al planificar la necesidad de una
extraccién dental. Sin embargo, la conjugacién de la IA con la evaluacién
y Dx clinico garantizara una atencion ética y personalizada. Por lo tanto,
es necesario ahondar en las fases de aprendizajes progresivo y acuerdos
entre profesionales netamente ortodoncistas.

Son necesarias investigaciones futuras en el cual se anexen distintos
tratamientos ortodénticos que hagan énfasis en la edad, el historial
clinico, si existe reabsorcién radicular, aspectos funcionales, el proceso
de crecimiento, etc.

Ne investigaciones futras se debe enfatizar en cémo mejorar el uso de IA
para la toma de decisiones, sin pasar por alto las diferentes
caracteristicas de los pacientes y desarrollar sistemas de IA para mejorar
la precision y fiabilidad.

Los estudios se deben enfocar a la mejora de la IA, las misma que
deberan ser validadas en la precisién y calidad de los analisis
cefalométricos, asi como estudiar los datos empleados para crear
modelos de IA en este campo.

En este articulo se propone un aprendizaje automatico para el uso de
imégenes en 2D y medidas referenciales en ortodoncia. Siendo
necesario, a futuro estudiar el incremento de tecnologiaen 3D y la
diferente gama de aplicaciones sobresale la importancia de la IA.

Es necesario profundizar como la IA permite anticipar dimensiones de la
arcada dental y asi evitar posibles maloclusiones.

En este articulo propone que las investigaciones se enfoquen en
A8 incorporar herramientas software con tecnologia de aprendizaje amplio,
que nos ayude a mejorar los diferentes planes de tratamiento y evaluarlo.
Ls investigacion enfatiza que se desarrollen areas de investigacion
enfocadas en la ortodoncia, en la cual se incluyan software para dar
seguimiento al crecimiento del maxilar durante el tratamiento, también

A2

A3

A4

A5

A6

A7

A9 ; . . )
incrementar el uso de algoritmos de aprendizaje para determinar
diferentes estrategias de tratamiento y posibles resultados de los

pacientes.
Estudios enfocados en como la IA puede mejorar la toma de decisiones,

A10 especificamente en la planificacion de extracciones dentales, el

tratamiento ortodontico y como dar a conocer futuros resultados.
Fuente: Elaboracion propia

4. DISCUSION

El uso de la inteligencia artificial (IA) aplicada en la ortodoncia es una tematica en el cual
ha demostrado ser atractivo y de controversia en el area odontolégica. Las diferentes
propuestas por los autores nos dan una vision sobre las ventajas y desventajas del uso
de IA en el &rea de la ortodoncia. Po ello, se habla del impacto que genera IA para la
planificacion de los diferentes planes de tratamiento segin amerite cada paciente,
mejora la precision DX y optimiza tipo en la toma de decisiones, asi mencionan Chiriro
et al. (26) Mason et al. (27). Estos aspectos son importantes en un area tan exacta como
la ortodoncia, donde la precisién y la eficiencia son determinantes importantes para
obtener los resultados deseados en beneficio del paciente. Por otro lado, existe una
desventaja importante en la que hacen hincapié estos autores la misma que hace
referencia a que el profesional puede volverse dependiente de la IA, omitiendo su
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valoracién clinica y sus conocimientos adquiridos. Por esto destacan que la IA deberia
ser un instrumento complementario mas no un suplente del criterio profesional.

No obstante, autores como Leavitt (28) proponen que el beneficio de IA en los planes
de tratamiento en el cual impliquen extracciones de 6rganos dentales y asi vez analisis
cefalométricos es significativa, sin embargo, podrian existir algunos sesgos los mismo
gue podrian alterar el Dx y por tanto el prondstico del tratamiento. Esta idea es reforzada
con el estudio de Kunz et al. (20) quien propone que existe carencia de precision en la
inclinacién de los incisivos esto debido a las imagenes radiograficas superpuestas. Por
esto se enfatiza sobre la obligacion que tiene el profesional de comparar y validar los
resultados que arroja la IA con los conocimientos por parte del profesional para evitar
posibles desaciertos relevantes en el plan de tratamiento y fracasos en los resultados
esperados.

Por otra parte, se plantea que la IA es usada también para determinar los diferentes
puntos faciales y generar imagenes en 2D, asi indica Lakshmana et al. (29). Sin
embargo, se dificulta la interpretacion de las diferentes curvaturas y contornos faciales,
por ello se requiere un aborde especificamente clinico complementada con el reporte
emitido por la IA para garantizar Dx precisos y reales para generar un plan de
tratamiento exitoso para el paciente. Por ello es fundamental recalcar que por las
diferentes barreras y retos resaltados por autores como son Suket al. (30) y Chen et al.
(31) postulan que los resultados generados al usar IA en lectura de imagenes, Dx,
planes de tratamiento y toma de decisiones han sido favorables, sin embargo, existen
desafios como suprimir imagenes de vista oclusal o la constante preparacion para
generar resultados eficientes en diferentes técnicas como es la tomografia
computarizada de haz cénico la cual es muy apetecida hoy en dia.

5. CONCLUSIONES

En conclusion, el uso de IA en el area de la ortodoncia ha presentado un horizonte
complejo y en continuo progreso. La IA brindan ventajas relevantes las mismas que
enfatizan la optimizacion de los diferentes procesos, nos ayuda a tener una mejor
precision en el Dx y por lo tanto una toma de decisiones acertada, presentando desafios
gue deben ser abordados meticulosamente. Diferentes autores hacen referencia a que
se debe usar IA como una herramienta de apoyo la misma que ayude a tener un mejor
respaldo y tener un mejor juicio clinico.

o se puede remplazar el conocimiento del profesional con la IA en aspectos en los que
se necesita de una interpretacion subjetiva como la planificacion del plan de tratamiento
y la evaluacion de los resultados conforme avance el tratamiento. Es por ello que la
sujecion de manera desmedida de la aplicacion de la IA podria ocasionar sesgos de
manera significativa y errores al momento de dar un Dx y pronostico.

Por ello, la colaboracion entre 1A y el juicio clinico del profesional deben interactuar
paralelamente; ratificando y supervisando sus resultados generados, que deben
interpretarse y complementarse con los datos y la valoracién directa previa del paciente.
Siendo necesario una constante preparacién por parte del profesional odontoldgico a fin
de garantizar resultados validos y eficientes para los pacientes tratados en el campo de
la ortodoncia. Asi también, se recomienda que las futuras investigaciones se enfoquen
en el estudio de herramientas de inteligencia artificial que mejoren la toma de decisiones
del ortodoncista y que complementen su practica clinica.
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