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Robótica aplicada en la odontología.  Una revisión de alcance 

Pedro Emmanuel Guerrero Rojas – Ing. Ángel Aurelio Morocho Macas, Mgs. 

Universidad Católica de Cuenca   pedro.guerrero@est.ucacue.edu.ec  

 

RESUMEN 

En los últimos años la tecnología robótica en la odontología ha demostrado innovaciones 

y avance, siendo necesario que los odontólogos comprendan sus aplicaciones, 

beneficios y limitaciones a fin de incorporar de manera efectiva dicha tecnología en su 

práctica clínica. El objetivo es evaluar la evidencia actual sobre la aplicación de la 

robótica en el campo de la odontología. La metodología responde a una revisión de la 

literatura que se preparó de acuerdo con la lista de verificación PRISMA para revisiones 

de alcance. Los resultados permiten describir la práctica actual y proporcionar ideas 

para futuras investigaciones sobre la temática de estudio. Se concluye que la Robótica 

en la cirugía oral contribuye en la colocación de implantología dental haciendo que sea 

más preciso su colocación en zonas de difícil acceso, apoyando tanto el sistema robótico 

como el operador, así también, que la creación de robot humanoides ayudan a los 

odontólogos pediátricos al momento de aplicar anestesia y realizar los procedimientos 

odontológicos.  

Palabras claves: Robótica, robots, salud oral, odontología, práctica clínica. 
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Applied Robotics in Dentistry. A Scoping Review 

Pedro Emmanuel Guerrero Rojas – Ángel Aurelio Morocho Macas, Eng., Mag. Catholic 

University of Cuenca pedro.guerrero@est.ucacue.edu.ec 

 

ABSTRACT 
 

In recent years, robotic technology in dentistry has demonstrated innovations and 

advances, and dentists must understand its applications, benefits, and limitations to 

incorporate this technology into their clinical practice effectively. This research aims to 

evaluate the current evidence on the application of robotics in dentistry. The 

methodology follows a literature review prepared using the PRISMA checklist for scoping 

reviews. The results describe current practice and provide ideas for future research on 

the subject of study. It is concluded that Robotics in oral surgery contributes to the 

placement of dental implantology, enabling its placement more precisely in areas of 

difficult access, supporting both the robotic system and the operator, and creating 

humanoid robots that assist pediatric dentists in administering anesthesia and 

performing dental procedures. 

Keywords: Robotics, robots, oral health, dentistry, clinical practice. 
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1. INTRODUCCIÓN. 

La robótica es una disciplina la cual combina diferentes ramas de la tecnología, teniendo 

como propósito desarrollar máquinas que ejecuten tareas de forma autónoma o simulen 

la conducta de humanos, la robótica puede cambiar los protocolos de diagnóstico y 

tratamientos en odontología actuando como una interfaz informática, involucrando tanto 

al instrumento como al operador (1). Esto puede ayudar a los cirujanos que realizan 

operaciones videoscópicas a enfrentar desafíos técnicos menores que los métodos 

tradicionales (2). Los robots se dividen en macro, micromédicos y biorobots: los 

macrorobots se centran en la rehabilitación, los micromédicos en procedimientos 

quirúrgico (3). Y los biorobots reconocen, piensan y critican como médicos humanos (4).  

Por ejemplo, el Unimate es el primer robot industrial programable y digital, utilizado en 

la fabricación de un automóvil en 1961 (5). Mientras, que la primera máquina universal 

programable en la medicina, fue PUMA 200, consiste en alinear una aguja que fue usada 

durante una biopsia neuroquirúrgica (6,7). La Food and Drug Administration (FDA) 

acreditó el primer sistema robótico para ejecutar procedimientos quirúrgicos 

laparoscópicos con configuración de robot-médico después de evoluciones en cirugía, 

ginecología y urología (8).  

En el ámbito de la odontología. el robot Suresmile, es uno de los más famosos del 

sistema de ortodoncia, se enfoca en la clínica odontológica en 2001 (9). La robótica en 

odontología ha evolucionado en especialidades como la restauradora y la implantología 

(10,11). En odontología existen solo unos cuantos sistemas robóticos manuales los 

cuales se manipulan manualmente por medio de una interfaz de control del ordenador 

(12). Estos robots que se manejan manualmente proporcionan un fresado muy seguro 

y puntual que el brindado por el odontólogo (13). Los robots autónomos están ganando 

terreno en implantología, pero algunos sistemas robóticos prometedores aún no están 

disponibles para los odontólogos (14,15).  

A finales del siglo XVI, se desarrollaba el microscopio y junto a este se comenzó a usar 

las herramientas robóticas (16). En odontología se comenzaron a utilizar en 

procedimientos dentales, tanto en endoscopia y microscopía dental (17,18). Los 

sistemas robóticos, como el robot Da Vinci, se utilizan más comúnmente en 

procedimientos médicos. Se utilizan más de 5.500 sistemas robóticos en todo el mundo 

y se realizan más de 7 millones de cirugías (19). La cirugía robótica también se puede 

utilizar en procedimientos de cabeza y cuello. A medida que la robótica avanzó en la 

salud, también mejoró la odontología, incluidas las prótesis, la cirugía bucal y la higiene 

dental (11,20).  

Para el estudio, se considerará a la revisión de alcance (En adelante RS) como una 

revisión que unifica argumentos clave a través de una revisión exhaustiva de la 

literatura,  implica explorar actividades científicas, identificar literatura previa, sintetizar 

hallazgos científicos e identificar lagunas en la literatura (21). La RS puede resolver 

preguntas de investigación, identificar evidencia limitada y generar nuevas hipótesis y 

recomendaciones, sin embargo, algunas desventajas incluyen datos cuantitativos 

insuficientes y el riesgo de aceptar conclusiones como definitivas (22).  

Por lo expuesto, la literatura revela que en los últimos años la tecnología robótica en la 

odontología ha demostrado innovaciones y avance, de ahí la necesidad de evaluar como 

esta tecnología es utilizada en los diferentes ámbitos de la atención y practica 

odontológica, resultando necesario que los odontólogos comprendan sus aplicaciones, 
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beneficios y limitaciones a fin de incorporar de manera efectiva dicha tecnología en su 

práctica clínica, por tal motivo, la revisión de alcance puede generar una discusión más 

extensa sobre cómo la robótica puede mejorar la atención odontológica y cómo puede 

ser utilizada de manera responsable y efectiva en el ámbito clínico.  

Por lo cual, el objetivo del estudio pretende evaluar la evidencia actual sobre la 

aplicación de la robótica en el campo de la odontología, permitiendo describir la práctica 

actual y guiar futuras investigaciones sobre la temática de estudio. 

2. METODOLOGÍA 

Las revisiones de alcance, una forma de síntesis del conocimiento, emplean un enfoque 

metódico para mapear la evidencia con respecto a un tema en particular, al tiempo que 

identifican conceptos clave, teorías, fuentes y brechas de conocimiento (21,22). Las 

revisiones del alcance son una herramienta particularmente ventajosa en la gama cada 

vez mayor de enfoques de síntesis de pruebas, es decir, si el propósito de la revisión es 

la identificación de lagunas de conocimiento, la delimitación de un corpus bibliográfico, 

la aclaración de conceptos, la realización de una investigación o la presentación de una 

revisión sistemática, los investigadores pueden optar por una revisión exhaustiva en 

lugar de una revisión sistemática. 

La RS es descriptiva con un enfoque cualitativo y transversal. Esta revisión se preparó 

de acuerdo con la lista de verificación PRISMA para revisiones de alcance Tricco et al. 

(23). En primera instancia, la investigación abarcó una exploración de la existencia de 

cualquier investigación previa sobre el tema; la formulación de estándares de selección 

para el estudio basados en el procedimiento de exploración, que comprendía criterios 

inclusivos y excluyentes; la representación visual de los datos en forma gráfica; y la 

organización y entrega de los hallazgos. 

2.1. Pregunta enfocada y elegibilidad del estudio 

La presente búsqueda bibliográfica empleó una investigación precisa, a saber:  

¿Cuáles son las aplicaciones clínicas actuales de los diferentes tipos de robots 

en el campo de la odontología? 

Las preguntas secundarias fueron las siguientes: 

1. ¿Cuáles son las implicaciones pragmáticas de los esfuerzos de investigación que 

abordan la utilización de la robótica en el campo de la odontología? 

2. ¿Qué nuevas posibilidades de investigación están surgiendo en relación con la 

robótica y su aplicación en la odontología? 

 

2.2. Criterios de inclusión y exclusión 

2.2.1 Criterios de inclusión 

1. Se incluirán los artículos de naturaleza original que hallan utilizado estudios 

empíricos que hallan sido publicados entre 2018 y 2023. 

2. Artículos escritos únicamente en inglés y español 

3. La literatura relacionada con la robótica y odontología que incorpora modelos o tipos 

de inteligencia artificial con el fin de diagnosticar, detectar anomalías o patologías, 

analizar grupos de pacientes o planificar procedimientos quirúrgicos.  
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4. Diseños de estudio en los que se utilizó el uso de modelos o tipos de inteligencia 

artificial como variable independiente. 

2.2.2 Criterios de Exclusión 

1. Se excluirán los artículos que no traten sobre los diferentes tipos de robótica y el 

campo específico de la odontología.  

2. Aquellos artículos que adopten la forma de artículos de revisión, revisiones 

sistemáticas, erratas, cartas al editor o documentos derivados de eventos 

académicos. 

3. Estudios que emplean software tradicional para el aprendizaje automático en 

contraposición a los protocolos basados en Redes Neuronales Convencionales 

(CNN). 

4. Los artículos que no estén escritos en español o inglés no se tendrán en cuenta para 

el análisis. 

5. Estudios que emplean la robótica para objetivos que van más allá del ámbito de la 

odontología. 

2.3. Proceso y estrategia de búsqueda de estudios 

Se realizó una exploración utilizando medios electrónicos en varias bases de datos 

científicas: SCOPUS, Web of Science, PubMed, Scielo, Redalyc y IEEE Explorer. 

PubMed fue seleccionada por ser el motor de búsqueda de libre acceso más utilizado 

para localizar artículos de revistas del área médica. También se consideró Scopus, que 

es la mayor base de datos de revistas científicas. Además, se utilizó la biblioteca digital 

IEEE Xplore, que incluye artículos de revistas, normas técnicas, actas de conferencias 

y materiales relacionados con la informática. 

2.4. Ecuación de Búsqueda 

El estudio se realizó el 14 de febrero de 2024, limitando los resultados a los últimos 

cinco años a fin de obtener información centrada en la temática de estudio. Los términos 

claves MeSH/DeCS utilizados fueron: "Robotics", "Companion Robots", "Companion 

Robot", "Robot, Companion", "Robots, Companion", "Telerobotics", "Socially Assistive Robots", 

"Assistive Robot, Socially", "Assistive Robots, Socially", "Robot, Socially Assistive", "Robots, 

Socially Assistive", "Socially Assistive Robot", "Social Robots", "Robot, Social", "Robots, Social", 

"Social Robot", "Remote Operations (Robotics)", "Operation, Remote (Robotics)", "Operations, 

Remote (Robotics)", "Remote Operation (Robotics)", "Soft Robotics", "Robotic, Soft", "Robotics, 

Soft", "Soft Robotic", "Dentistry", "Dental Equipment", "Dental Instruments", "Economics, 

Dental", "Education, Dental", "History of Dentistry", "Legislation, Dental", "Oral Medicine". 

En la Tabla 1, se demuestran las ecuaciones de búsqueda específicas para cada base de datos. 

Estas son el resultado de las combinaciones de los descriptores claves usando conectores 

booleanos (AND y OR) y la aplicación de criterios de inclusión y exclusión. 

Tabla 1. Ecuación de búsqueda 

Base de Datos Cadena de búsqueda 

SCOPUS 

TITLE-ABS-KEY ( "Robotics" OR "Companion Robots" OR "Companion 
Robot" OR "Robot, Companion" OR "Robots, 

Companion" OR "Telerobotics" OR "Socially Assistive Robots" OR "Assistive Robot, 
Socially" OR "Assistive Robots, Socially" OR "Robot, Socially Assistive" OR "Robots, 

Socially Assistive" OR "Socially Assistive Robot" OR "Social Robots" OR "Robot, 
Social" OR "Robots, Social" OR "Social Robot" OR "Remote Operations 
(Robotics)" OR "Operation, Remote (Robotics)" OR "Operations, Remote 

(Robotics)" OR "Remote Operation (Robotics)" OR "Soft Robotics" OR "Robotic, 
Soft" OR "Robotics, Soft" OR "Soft Robotic" ) AND TITLE-ABS-KEY 

( "Dentistry" OR "Dental Equipment" OR "Dental Instruments" OR "Economics, 
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Dental" OR "Education, Dental" OR "History of Dentistry" OR "Legislation, 
Dental" OR "Oral Medicine" ) AND ( LIMIT-TO ( SUBJAREA , "DENT" ) ) AND ( LIMIT-
TO ( DOCTYPE , "ar" ) ) AND ( LIMIT-TO ( LANGUAGE , "English" ) ) AND ( LIMIT-TO 

( SRCTYPE , "j" ) ) 

WoS 

TS=( "Robotics" OR "Companion Robots" OR "Companion Robot" OR "Robot, 
Companion" OR "Robots, Companion" OR "Telerobotics" OR "Socially Assistive 

Robots" OR "Assistive Robot, Socially" OR "Assistive Robots, Socially" OR "Robot, 
Socially Assistive" OR "Robots, Socially Assistive" OR "Socially Assistive Robot" OR 

"Social Robots" OR "Robot, Social" OR "Robots, Social" OR "Social Robot" OR 
"Remote Operations (Robotics)" OR "Operation, Remote (Robotics)" OR "Operations, 

Remote (Robotics)" OR "Remote Operation (Robotics)" OR "Soft Robotics" OR 
"Robotic, Soft" OR "Robotics, Soft" OR "Soft Robotic" ) AND TS=( "Dentistry" OR 

"Dental Equipment" OR "Dental Instruments" OR "Economics, Dental" OR "Education, 
Dental" OR "History of Dentistry" OR "Legislation, Dental" OR "Oral Medicine" ) and 
2023 or 2022 or 2021 or 2020 (Publication Years) and Article (Document Types) and 
Dentistry Oral Surgery Medicine (Web of Science Categories) and English or Spanish 

(Languages) and Dentistry Oral Surgery Medicine (Research Areas) 

PubMed 

("Robotics" OR "Companion Robots" OR "Companion Robot" OR "Robot, Companion" 
OR "Robots, Companion" OR "Telerobotics" OR "Socially Assistive Robots" OR 
"Assistive Robot, Socially" OR "Assistive Robots, Socially" OR "Robot, Socially 

Assistive" OR "Robots, Socially Assistive" OR "Socially Assistive Robot" OR "Social 
Robots" OR "Robot, Social" OR "Robots, Social" OR "Social Robot" OR "Remote 

Operations (Robotics)" OR "Operation, Remote (Robotics)" OR "Operations, Remote 
(Robotics)" OR "Remote Operation (Robotics)" OR "Soft Robotics" OR "Robotic, Soft" 
OR "Robotics, Soft" OR "Soft Robotic") AND ("Dentistry" OR "Dental Equipment" OR 
"Dental Instruments" OR "Economics, Dental" OR "Education, Dental" OR "History of 

Dentistry" OR "Legislation, Dental" OR "Oral Medicine") 

Redalyc 

("Robotics" OR "Companion Robots" OR "Companion Robot" OR "Robot, Companion" 
OR "Robots, Companion" OR "Telerobotics" OR "Socially Assistive Robots" OR 
"Assistive Robot, Socially" OR "Assistive Robots, Socially" OR "Robot, Socially 

Assistive" OR "Robots, Socially Assistive" OR "Socially Assistive Robot" OR "Social 
Robots" OR "Robot, Social" OR "Robots, Social" OR "Social Robot" OR "Remote 

Operations (Robotics)" OR "Operation, Remote (Robotics)" OR "Operations, Remote 
(Robotics)" OR "Remote Operation (Robotics)" OR "Soft Robotics" OR "Robotic, Soft" 
OR "Robotics, Soft" OR "Soft Robotic") AND ("Dentistry" OR "Dental Equipment" OR 
"Dental Instruments" OR "Economics, Dental" OR "Education, Dental" OR "History 

of Dentistry" OR "Legislation, Dental" OR "Oral Medicine") 

Scielo 

("Robotics" OR "Companion Robots" OR "Companion Robot" OR "Robot, Companion" 
OR "Robots, Companion" OR "Telerobotics" OR "Socially Assistive Robots" OR 
"Assistive Robot, Socially" OR "Assistive Robots, Socially" OR "Robot, Socially 

Assistive" OR "Robots, Socially Assistive" OR "Socially Assistive Robot" OR "Social 
Robots" OR "Robot, Social" OR "Robots, Social" OR "Social Robot" OR "Remote 

Operations (Robotics)" OR "Operation, Remote (Robotics)" OR "Operations, Remote 
(Robotics)" OR "Remote Operation (Robotics)" OR "Soft Robotics" OR "Robotic, Soft" 
OR "Robotics, Soft" OR "Soft Robotic") AND ("Dentistry" OR "Dental Equipment" OR 
"Dental Instruments" OR "Economics, Dental" OR "Education, Dental" OR "History 

of Dentistry" OR "Legislation, Dental" OR "Oral Medicine") 

IEEE 

1. ("ROBOTICS" OR "COMPANION ROBOTS" OR "COMPANION ROBOT" OR 
"ROBOT, COMPANION" OR "ROBOTS, COMPANION" OR "TELEROBOTICS" 
OR "SOCIALLY ASSISTIVE ROBOTS" OR "ASSISTIVE ROBOT, SOCIALLY" 
OR "ASSISTIVE ROBOTS, SOCIALLY" OR "ROBOT, SOCIALLY ASSISTIVE" 
OR "ROBOTS, SOCIALLY ASSISTIVE" OR "SOCIALLY ASSISTIVE ROBOT" 
OR "SOCIAL ROBOTS" OR "ROBOT, SOCIAL" OR "ROBOTS, SOCIAL" OR 

"SOCIAL ROBOT" OR "REMOTE OPERATIONS (ROBOTICS)" OR 
"OPERATION, REMOTE (ROBOTICS)" OR "OPERATIONS, REMOTE 

(ROBOTICS)" OR "REMOTE OPERATION (ROBOTICS)" OR 
"SOFT ROBOTICS" OR "ROBOTIC, SOFT" OR "ROBOTICS, SOFT" OR "SOFT 

ROBOTIC") AND ("DENTISTRY" OR "DENTAL EQUIPMENT" OR "DENTAL 
INSTRUMENTS" OR "ECONOMICS, DENTAL" OR "EDUCATION, DENTAL" OR 

"HISTORY OF DENTISTRY" OR "LEGISLATION, DENTAL" OR "ORAL 
MEDICINE") 

Filters Applied: 
ConferencesJournalsEarly Access Articles 

dentistry 
IEEE AccessIEEE Transactions on Biomedical Engineering 

2018 - 2023 
 

 

2.5. Selección de estudios 

La búsqueda inicial dio como resultado 872 artículos. El proceso de selección implicó el 

examen de los títulos y los resúmenes por dos revisores (AM y PG). Los textos 
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completos se evaluaron para determinar si los registros cumplían con los criterios de 

inclusión o cuando había incertidumbre en cuanto a la elegibilidad. De existir conflictos 

en la selección de un documento por los evaluadores, se optó por solicitar la 

participación de un tercer revisor. Además, se realizaron búsquedas manuales utilizando 

listas de referencias de los estudios incluidos. La idoneidad de los textos completos 

seleccionados para su inclusión se evaluó de acuerdo con los criterios originales. 

2.6. Extracción de datos y resultado de interés 

La extracción de datos se realizó y se registró en formato tabular. La atención se centró 

principalmente en el alcance de las aplicaciones clínicas actuales de la robótica en el 

campo de la odontología, así como en el rendimiento de estos modelos de robótica y 

odontología en la atención de pacientes o médicos. Como se trataba de una revisión de 

alcance, se llevó a cabo una revisión cualitativa de todos los textos que cumplían los 

criterios de elegibilidad.  

3. RESULTADOS 

En la Figura 1 se muestra el proceso de selección de artículos a ser incluidos en el 

estudio. 

Figura 1. Diagrama de flujo aplicando el enfoque PRISMA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

3.1. Características bibliográficas de los documentos seleccionados. 

En la Tabla 2, En el artículo de Yelda Kasimoglu et al. (24) se evidencia que existen 

varios métodos visuales y auditivos para disminuir la ansiedad en pacientes, además la 

introducción del iRobiQ (robot humanoide) que disminuye la ansiedad en pacientes 

Id
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Número de registros duplicados
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(n=48)

Número de registros excluidos por no cumplir los 

criterios de Inclusión/Exclusión

(n=670)

Id
o

n
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d
ad Número de registro de texto completo 

evaluados para su elegibilidad

(n=8)

Número de artículos de texto completo excluidos 

después de la lectura de titulo y resumen

(n=40)

Número de estudios incluidos en la síntesis 

cualitativa

(n=8)

Número de estudios incluidos en la sintesis 

cuantitativa

(n=0)

C
ri

b
ad

o
In

cl
u

si
ó

n

Número de registros tras eliminar citas duplicadas

(n=718)
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pediátricos, el artículo de Serge Dibart et al. (25) demuestra el uso de tecnología robótica 

al momento de realizar implantes dentales, ventajas y desventajas, además se presenta 

al robot YOMI, Shi-Chong Qiao et al. (26) en su artículo prueba que los sistemas 

robóticos pueden ayudar en la implantología brindan al odontólogo más puntualidad, 

seguridad y eficacia comparándolos con los métodos usados habitualmente, en el 

artículo de Ping Li et al. (27) muestra el uso de la tecnología robótica aplicada en la 

odontología, específicamente en la implantología, examinando beneficios, riesgos y 

resultados, Sun Jian-Peng et al. (28) evidencia estudios los cuales son enfocados en el 

desarrollo y evaluación de sistemas de diseño digital interactivo para preparación de 

carillas dentales, Samina Ali et al. (29) menciona que la terapia de distracción con robots 

humanoides, comparándolos así con métodos distractorios convencional, reduciendo la 

así la ansiedad, angustia, miedo, desconfianza, entre otros en paciente pediátricos al 

momento de realizar un procedimiento, Yude Ding et al. (30) exhibe los sistemas 

quirúrgicos que son usados por robots para instalar implantes dentales, sistemas 

semiautónomas y los compara con los sistemas autónomos, centrándose en las 

ventajas del sistema semiautónomo, Jun-Yu Shi et al. (31) evidencia que al mejorar la 

precisión de los sistemas robóticos guiados por robots se puede prevenir patologías 

periimplantares, además examina complicaciones, riesgos y ventajas de la cirugía 

ortopédica asistida por robots. 

Tabla 2. Descripción bibliográfica 

Autor Titulo Objetivo Descripción 

Yelda 

Kasimoglu 

et al. (24) 

Robotic 

approach to 

the reduction 

of dental 

anxiety in 

children 

We introduced a 

humanoid robot for 

the use of techno-

psychological 

distraction techniques 

in children aged 4–10 

to reduce their anxiety 

and improve their 

behaviour during 

dental treatment. 

El texto analiza los métodos 

visuales y auditivos, tal como, 

la música y los dispositivos de 

visualización, así como la 

introducción de autómatas con 

forma humana, para disminuir 

la ansiedad y la desconfianza 

de los niños durante sus visitas 

a los odontólogos. Los 

resultados de la investigación 

puntualizan cómo iRobiQ, un 

robot humanoide, redujo la 

ansiedad de los infantes de 4 a 

10 años de edad mientras se 

realizaban procedimientos 

odontológicos. 

Serge 

Dibart et 

al. (25) 

Robot 

assisted 

implant 

surgery: 

Hype or 

hope? 

Share our experience 

using robotic implant 

surgery from the 

perspective of an 

academic institution 

that has used the 

YOMI robot for 

several years now. 

El documento analiza cómo se 

puede utilizar la tecnología 

robótica para ayudar con las 

cirugías de implantes dentales, 

recalcando tanto las ventajas 

como las desventajas de esta 

innovación en el campo 

odontológico. Los autores 

describen su uso del robot 
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YOMI durante varios años y 

presentan casos clínicos como 

modelos de su aplicación en la 

práctica odontológica. 

Shi-

Chong 

Qiao et al. 

(26) 

Accuracy 

and safety of 

a haptic 

operated and 

machine 

vision 

controlled 

collaborative 

robot for 

dental 

implant 

placement: A 

translational 

study 

Multiple generations 

of medical robots 

have revolutionized 

surgery. Their 

application to dental 

implants is still in its 

infancy. Co-operating 

robots (cobots) have 

great potential to 

improve the accuracy 

of implant placement, 

overcoming the 

limitations of static 

and dynamic 

navigation. This study 

reports the accuracy 

of robot-assisted 

dental implant 

placement in a 

preclinical model and 

further applies the 

robotic system in a 

clinical case series. 

El texto examina el uso de la 

tecnología robótica en la 

instalación de implantes 

dentales, concentrándose en la 

puntualidad, seguridad y 

eficacia de los procedimientos 

ayudados por robots 

comparándolos con los 

métodos usados 

habitualmente, tales como los 

sistemas de navegación 

estática y dinámica. La 

investigación presentada 

destaca la implementación y el 

progreso de los robots 

colaborativos en la cirugía de 

implantes dentales, con 

resultados favorables tanto en 

estudios clínicos como in vitro. 

Ping Li et 

al. (27) 

Accuracy of 

autonomous 

robotic 

surgery for 

dental 

implant 

placement in 

fully 

edentulous 

patients: A 

retrospective 

case series 

study 

This study evaluated 

the accuracy of dental 

implant placement 

using the robotic 

computer-assisted 

implant surgery (r-

CAIS) technology in 

fully edentulous 

patients. 

El texto analiza cómo se puede 

utilizar la cirugía robótica 

autónoma para colocar 

implantes dentales en 

pacientes que no tienen 

órganos dentales en absoluto. 

La investigación examina la 

precisión, los beneficios, los 

riesgos y los resultados del uso 

de tecnologías como la 

navegación dinámica, la cirugía 

asistida por computadora y los 

sistemas robóticos en la 

implantología dental. 

Sun Jian-

Peng et 

al. (28) 

Digital 

Interactive 

Design and 

Robot-

Assisted 

Preparation 

This study aims to 

establish a digital 

design system for 

accurate designing of 

veneer preparation 

and study the 

El texto analiza estudios sobre 

la aplicación de la robótica en 

la odontología y aborda temas 

como los materiales dentales y 

la preparación de órganos 

dentales. El artículo menciona 
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Experiment 

of Tooth 

Veneer 

Preparation: 

An in Vitro 

Proof-of-

Concept 

trajectory planning of 

the robot-assisted 

preparation. 

temas como sistemas 

automatizados de preparación 

dental, endodoncia guiada y 

robots. Los autores del artículo 

son expertos en ingeniería 

mecánica, robótica médica y 

odontología. Los estudios 

presentados se enfocan en el 

desarrollo y evaluación de 

sistemas de diseño digital 

interactivo para una 

preparación precisa de carillas 

dentales, así como en 

experimentos que manejan 

robots para ayudar en la 

preparación de carillas 

dentales. 

Samina 

Ali et al. 

(29) 

A 

randomized 

trial of 

robot‑based 

distraction to 

reduce 

children’s 

distress and 

pain during 

intravenous 

insertion in 

the 

emergency 

department 

Our objectives were 

to evaluate the 

effectiveness of 

humanoid robot-

based distraction on 

reducing distress and 

pain in children 

undergoing 

intravenous insertion. 

El texto analiza el uso de un 

robot con forma humana como 

distracción durante 

intervenciones médicas, 

principalmente con el objetivo 

de reducir la ansiedad y el 

malestar en los niños que 

reciben inserciones 

intravenosas en situaciones de 

emergencia. La investigación 

evalúa la terapia de distracción 

con robots en comparación con 

el tratamiento convencional, 

destacando su capacidad para 

disminuir la angustia y el temor 

relacionada con el dolor en 

pacientes pediátricos mientras 

se ejecuta el procedimiento. 

Yude Ding 

et al. (30) 

Accuracy of 

a novel semi-

autonomous 

robotic-

assisted 

surgery 

system for 

single 

implant 

placement: A 

case series 

This study aimed to 

evaluate the accuracy 

of dental implant 

placement at single-

tooth sites using a 

novel semi-

autonomous robotic-

assisted surgery 

system (sa-RASS). 

El texto habla sobre la 

precisión de los sistemas 

quirúrgicos que utilizan robots 

para instalar implantes 

dentales, concretamente 

mencionando de un nuevo 

sistema de cirugía 

semiautónoma asistida por 

robots para colocar implantes 

individuales. La investigación 

examina las diferencias entre 

las posiciones de implantes 
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planeadas y efectividad 

después de la operación, 

destacando la capacidad del 

sistema para mejorar la 

precisión comparada con 

técnicas convencionales. 

Además, se realiza una 

comparación de sistemas 

robóticos semiautónomos y 

autónomos para la cirugía 

dental de implantes, 

acentuando las ventajas del 

sistema semiautónomo en 

términos de flexibilidad, 

adaptabilidad y comunicación 

médico-paciente. 

Jun-Yu 

Shi et al. 

(31) 

Improved 

positional 

accuracy of 

dental 

implant 

placement 

using a 

haptic and 

machine-

vision-

controlled 

collaborative 

surgery 

robot: A pilot 

randomized 

controlled 

trial 

The objective of the 

present pilot 

randomized trial was 

to (i) identify 

challenges in the 

implementation of 

robotic dental implant 

placement 

randomized trials; and 

(ii) preliminarily 

estimate the size of 

the potential benefit in 

terms of positional 

accuracy, safety and 

peri- and post-

operative morbidity 

comparing robot-

assisted and freehand 

single dental implant 

placement. 

El texto examina la 

investigación sobre la precisión 

del guiado robótico en la 

cirugía de implantes dentales y 

otras cirugías. La aplicación de 

la robótica, la retroalimentación 

táctil, la visión por computadora 

y la navegación dinámica se 

discuten para mejorar la 

precisión de la inserción de 

implantes. Además, se 

examinan las posibles 

complicaciones, riesgos y 

ventajas de la cirugía 

ortopédica asistida por robots. 

 

 

 

 

 

 

3.2. Implicaciones pragmáticas de la robótica en el campo de la odontología 

En lo referente a las aplicaciones prácticas de la robótica en la odontología, el autor 

Yelda Kasimoglu et al. (24) demostró que al emplear robots humanoides como 

distracción se puede disminuir drásticamente la ansiedad y el estrés en relación con la 

atención en la clínica odontológica en los infantes, lo que se manifiesta en el 

comportamiento mejorándolo así durante el procedimiento odontológico. Se ha 
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demostrado que este método es muy efectivo en comparación con los métodos 

tradicionales de distracción utilizados comúnmente por los mismos odontólogos 

especializados en odontopediatría. Al momento de realizar los procedimientos dentales 

usuales, el uso de robots puede implicar positivamente a los infantes, así como, reducir 

los sentimientos de ansiedad, frustración, malestar y sentimiento de fastidio. Además, 

los robots tienen el potencial de reducir el dolor y la angustia que es ocasionado al 

momento de realizar procedimientos odontológicos en infantes.  

Por otra parte, el autor Serge Dibart et al. (25) testifica que la robótica aplicada en la 

odontología, esencialmente en la cirugía que utiliza implantes, cuenta con varias 

implicaciones prácticas. Por ende, la eliminación de la necesidad de una guía física 

mejora la accesibilidad, la visibilidad y la secuencia de perforación haciéndola más 

viable. Además, permite ajustar el plan quirúrgico al momento de realizar la cirugía 

misma, ayudando así a colocar implantes precisos en áreas de difícil acceso. Entonces, 

enfatiza que la cirugía asistida por robot cuenta con varias ventajas para los pacientes 

que presentan pérdida y ausencia parcial de órganos dentales, particularmente en casos 

de edentulismo, brindando así una orientación precisa. Así mismo, se enuncia que la 

robótica puede ser particularmente beneficiosa para pacientes que presenten 

inconvenientes médicos y disponibilidad ósea limitada que no son candidatos para la 

cirugía que utiliza el injerto óseo. 

El autor Shi-Chong et al. (26) Indica que se puede aumentar la precisión en la inserción 

de implantes esto gracias a la utilización de co-bots, los cuales son robots colaborativos, 

superando así las limitaciones de las guías estáticas usualmente usadas y los sistemas 

de navegación dinámica. La retroalimentación en tiempo real, la restricción háptica y la 

capacidad de colaboración entre humanos y robots de estos sistemas robóticos 

proporcionan el posicionamiento más exacto, por ende, más preciso del implante. Shi-

Chong Qiao exploró investigaciones abordadas tanto clínicamente como 

preclínicamente y menciona que el uso de sistemas robóticos puede reducir los tiempos 

de cirugía y también mejorar la precisión de los implantes. 

Mientras que el autor Ping Li et al. (27) menciona que los sistemas de cirugía robótica 

autónoma, como por ejemplo la cirugía de implantes cooperada con ayuda de una 

computadora robótica (r-CAIS), ha demostrado presentar mayor precisión en pacientes 

sin dientes completos, que podrían presentar desviaciones mínimas en respecto a las 

mediciones coronales, apicales y angulares. La investigación de Ping Li también alude 

que los resultados de los procedimientos odontológicos podrían mejorar y las 

complicaciones por ende podrían reducirse con ayuda de esta precisión. Los sistemas 

robóticos igualmente pudiesen proporcionar un automatizado en ciertas tareas al 

momento del procedimiento de cirugía, reduciendo así el margen de error y permitiendo 

movimientos más precisos. 

El autor Sun Jian-Peng et al. (28) sugiere que al realizar procedimientos como por 

ejemplo las preparaciones dentales estas se pueden llevar a cabo con mayor prudencia 

y también ayudando a la planificación al utilizar la robótica, mejorando así los resultados 

alcanzados. Al mismo tiempo, los sistemas robóticos podrían mejorar la calidad en 

general de la atención odontológica ayudando así en procedimientos odontológicos 

como la remoción de caries y la preparación de órganos dentales. La incorporación de 

la robótica en la odontología tiene el potencial para impulsar el desarrollo de sistemas 

especializados, por ejemplo, un robot diseñado concretamente para escanear modelos 

dentales y preparar órganos dentales de acuerdo con modelos exactos. 
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Por otra parte, el autor Samina Ali et al. (29) menciona que el uso de robots humanoides 

para distraer a los pacientes durante procedimientos odontológicos, como lo es colocar 

anestesia, disminuye la angustia de los padres y la angustia de los niños al realizar dicho 

procedimiento.  

El autor Yude Ding et al. (30) demuestra que los sistemas de cirugía asistida por 

sistemas robóticos son más precisos y uniformes al momento de la instalación de 

implantes dentales. Estos sistemas pueden abordar y evitar complicaciones como 

errores quirúrgicos, falta de personal odontológico, médico y diferencias en las 

habilidades que presentan los diferentes cirujanos. Esta investigación indicó que los 

sistemas robóticos pueden colocar los implantes de manera precisa, manteniendo así 

las desviaciones dentro de límites admisibles. También, los sistemas robóticos 

autónomos podrían realizar procedimientos quirúrgicos de forma autónoma, reduciendo 

así la necesidad de participación humana. Por otro lado, la utilización de sistemas 

robóticos semiautónomos incorpora la habilidad del cirujano con la orientación robótica, 

mejorando así la precisión de la colocación de implantes y reduciendo la influencia de 

factores humanos. 

El autor Jun-Yu Shi et al. (31) indica que la robótica en odontología puede ayudar a 

prevenir patologías periimplantares al mejorar la precisión de la posición de los 

implantes dentales. Demostrando una mayor precisión posicional de acuerdo con un 

plan protésicamente guiado, los sistemas robóticos han demostrado la habilidad de 

reclutar participantes en estudios que comparan la colocación de implantes realizada 

por robots con la realizada manualmente. 

Nuevas posibilidades de investigación están surgiendo en relación con la robótica y su 

aplicación en la odontología, como menciona el autor Yelda Kasimoglu et al. (24) existe 

una escasez de investigaciones adicionales sobre métodos accesibles económicamente 

para implementar sistemas robóticos en clínicas y consultorios odontológicos. La 

transferencia de las capacidades robóticas a aplicaciones móviles para gafas de 

realidad virtual económicas, por ejemplo, aplicaciones de videos, música o videojuegos 

serán transferidos a las gafas de realidad virtual, haciendo que el paciente centre su 

atención a las gafas. Con ayuda de estas gafas de realidad virtual económicas podría 

reducir drásticamente el costo total de la tecnología en un centro odontológico. Así 

mismo, se podría dedicar más tiempo a investigaciones mejorando las habilidades de 

los robots humanoides en entornos odontológicos, para así optimar su capacidad para 

interactuar con los pacientes y proveer técnicas de distracción efectivas. Las 

investigaciones posteriores pueden seguir investigando métodos innovadores, 

aprovechando el progreso de la robótica para mejorar la atención al paciente y 

reduciendo la ansiedad y el miedo durante los procedimientos y tratamientos 

odontológicos a medida que avanza la tecnología y la utilidad de los sistemas robóticos 

en la odontología. 

Por otra parte, el autor Serge Dibart et al. (25) Propone nuevas áreas de investigación 

para la cirugía de implantes dinámica y asistida por sistemas robóticos. Algunas posibles 

áreas de investigación futuras que se deben investigar son: evaluar los procesos de 

aprendizaje y capacitación necesarios para que los equipos dentales manipulen de 

manera segura la guía dinámica y la cirugía de implantes asistida por los sistemas 

robóticos; evaluar la viabilidad económica y las implicaciones de recursos asociadas con 
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la integración de tecnologías quirúrgicas dinámicas en las prácticas odontológicas; 

investigar los resultados a largo plazo y las tasas de éxito de los implantes colocados 

mediante cirugía asistida por robot en comparación con los métodos convencionales; y 

observar y analizar la posibilidad de mejorar la precisión y puntualidad de la colocación 

de dispositivos mediante cirugía asistida por los sistemas robóticos.  

El autor Shi-Chong Qiao et al. (26) Sugiere la necesidad de investigaciones adicionales 

para evaluar el desempeño de los co-bots en comparación con otras técnicas destinadas 

a mejorar la precisión en la colocación de implantes, como, por ejemplo: guías estáticas 

y sistemas de navegación dinámica. Se propone llevar a cabo ensayos adicionales para 

contrastar la eficacia de los robots asistentes en cooperar a los cirujanos a ascender las 

limitaciones asociadas con la colocación de implantes dentales manualmente. 

El autor Ping Li et al. (27) proponen nuevas áreas de investigación que podrían centrarse 

específicamente en optimizar los protocolos de tratamiento y procedimientos para 

sistemas robóticos en odontología, afrontar dificultades de viabilidad financiera y 

económica y optimizar los procesos de trabajo para acrecentar la eficacia de los 

procedimientos odontológicos asistidos por los sistemas robóticos. Asimismo, 

recomienda realizar ensayos, estudios e investigaciones adicionales para proveer una 

evidencia clínica más exacta sobre las ventajas y desventajas de la robótica aplicada en 

odontología, particularmente en lo que concierne a la colocación de implantes dentales. 

El autor Sun Jian-Peng et al. (28) Propone realizar nuevas áreas de investigación en la 

robótica aplicada en la odontología, como, por ejemplo: evaluar la viabilidad y eficacia 

de los sistemas en órganos dentales específicos para proceder demostrando su eficacia. 

El estudio también indica que se debería investigar la precisión del posicionamiento 

repetido del robot seleccionado en el experimento con el fin de mejorar la precisión y 

confiabilidad de los procedimientos dentales asistidos por los sistemas robóticos. La 

investigación futura debería centrarse en cómo optimizar y mejorar el sistema para una 

variedad de materiales y procedimientos dentales, así como, en mejorar las capacidades 

de los sistemas robóticos en odontología por medio de la integración de tecnologías 

avanzadas como la inteligencia artificial (ia). 

El autor Samina Ali et al. (29) indica evaluar la eficacia de la terapia de distracción 

utilizando robots humanoides en una variedad de procedimientos y ambientes 

odontológicos y clínicos, propone que las investigaciones futuras deben centrarse en 

evaluar su eficacia y compararla con otras formas de distracción. Es necesario llevar a 

cabo más estudios para determinar la facilidad de uso y la rentabilidad potencial de esta 

terapia apoyada en robots en la odontología y otras áreas de la salud. Las 

investigaciones adicionales podrían mejorar las aplicaciones prácticas de la robótica en 

la odontología y en entornos médicos en general al abordar los desafíos técnicos y 

personalizar las acciones de los robots de acuerdo con las preferencias individuales. 

El autor Yude Ding et al. (30) cree que la investigación futura debería centrarse en el 

análisis de la precisión de los robots semiautónomos que utilizan técnicas manuales y 

navegación dinámica cuando se utilizan en condiciones más complejas en el sitio del 

implante. Además, se necesitan más ensayos clínicos para investigar los factores que 

influyen en la precisión, los resultados a largo plazo y las posibles ventajas de los 
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sistemas semiautónomos asistidos por robots para mejorar los resultados de los 

procedimientos de implantes dentales. 

El autor Jun-Yu Shi et al. (31) dicta la idea de continuar mejorando los sistemas robóticos 

en odontología con el objetivo de simplificar los procedimientos, mejorar la precisión de 

la calibración y reducir los errores, es una de las sugerencias de investigación futura 

presentadas en el artículo. Se recomienda que la investigación futura se enfoque en 

evaluar el perfil costo-beneficio, la aceptabilidad y el mejoramiento de los sistemas 

robóticos actualmente disponibles en odontología.  

4. DISCUSIÓN 

Tanto el autor Yelda Kasimoglu et al. (24) como el autor Samina Ali et al. (29) coinciden 

al decir que emplear robots humanoides en la práctica odontológica como distracción, 

estos ayudan a los pacientes a disminuir drásticamente la ansiedad y el estrés en 

relación a la atención en la clínica odontológica en los pacientes pediátricos, mejorando 

así el comportamiento al momento de realizar los procedimiento odontológicos y en 

especial al momento de aplicar la anestesiar, ya que es el procedimiento que más 

ocasiona ansiedad a los pacientes. Los autores demuestran que este método es muy 

efectivo comparándolos con los métodos tradicionales de distracción utilizados en la 

clínica pediátrica odontológica, estos robots actúan positivamente con los pacientes 

pediátricos, estos, reducen los sentimientos de ansiedad, frustración y malestar.  

El estudio de Serge Dibart et al. (25) dicta que los sistemas robóticos tienen el potencial 

de mejorar drásticamente la implantología dental, ayudando así con la eliminación de la 

necesidad de una guía física mejorando la accesibilidad, la visibilidad y la secuencia de 

perforación haciéndola más viable. Por otra parte, también permite ajustar el plan 

quirúrgico al momento de realizar la cirugía misma, ayudando a colocar implantes 

precisos en áreas que son de difícil acceso para los odontólogos. El autor Yude Ding et 

al. (30) en su investigación coincide con Serge Dibart et al. (25) ya que menciona que 

los sistemas de cirugía asistida por sistemas robóticos son más precisos y uniformes al 

momento de la instalación de implantes dentales. Además, menciona más beneficios al 

usar sistemas robóticos en la implantología dental, sistemas que pueden evitar 

complicaciones como errores quirúrgicos, falta de personal odontológico y los sistemas 

robóticos pueden colocar los implantes de manera precisa, manteniendo así las 

desviaciones dentro de límites admisibles. Los beneficios se suman gracias a la 

investigación de Jun-Yu Shi et al. (31) el cual indica que la robótica puede ayudar a 

prevenir patologías periimplantares al mejorar la precisión de la posición de los 

implantes dentales, gracias a que demuestra una mayor precisión posicional de acuerdo 

con un plan protésicamente guiado. 

Los autores abordan dos perspectivas sobre cómo la tecnología robótica puede mejorar 

la precisión en la colocación de implantes dentales. El autor Shi-Chong Qiao et al. (26) 

en su investigación resalta el uso de robots colaborativos (co-bots), superan las 

limitaciones de las guías estáticas normalmente utilizadas y los sistemas de navegación 

dinámica. Estos co-bots ofrecen retroalimentación en tiempo real y colaboran con los 

humanos para lograr una colocación más precisa de los implantes, lo que puede reducir 

los tiempos de cirugía y mejorar la precisión. Por otro lado, Ping Li et al. (27) en su 

investigación resaltan los beneficios de los sistemas de cirugía robótica autónoma, como 

el r-CAIS, que ha demostrado mayor precisión en pacientes sin órganos dentales 
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completos, los cuales podrían manifestar desviaciones mínimas con respecto a las 

mediciones coronales, apicales o angulares. Esta precisión podría mejorar los 

resultados de los procedimientos y reducir las complicaciones. Además, estos sistemas 

robóticos podrían automatizar tareas durante la cirugía, lo que reduciría los errores y 

permitiría movimientos más precisos.  

El autor Sun Jian-Peng et al. (28) sugiere que los sistemas robóticos podrían mejorar la 

calidad en general de la atención odontológica ayudando así en procedimientos 

odontológicos como lo son la remoción de caries y la preparación de órganos dentales. 

La investigación de Ping Li et al. (27) complementa la investigación de Sun Jian-Peng 

et al. (28) ya que, alude que los resultados de los procedimientos odontológicos podrían 

mejorar y las complicaciones podrían reducirse con ayuda de los sistemas robóticos, 

proporcionando así un automatizado en ciertas tareas al momento de realizar 

procedimientos odontológicos. 

Los autores Yelda Kasimoglu et al. (24) Ping Li et al. (27) y Jun-Yu Shi et al. (31) 

coinciden en que existe una escasez de información y de investigaciones sobre el 

enfoque económico para implementarlo en la clínica odontológica. También Ping Li et 

al. (27) Y Jun.Yu Shi et al. (31) proponen nuevas áreas de investigación que se centren 

específicamente en optimizar los protocolos de tratamiento y procedimientos para 

sistemas robóticos en odontología, además también centrarse, la aceptabilidad y el 

mejoramiento de los sistemas robóticos actualmente disponibles en odontología.  

El autor Yelda Kasimoglu et al. (24) propone que se debería dedicar más tiempo a 

investigaciones, experimentos y ensayos para mejorar las capacidades y las habilidades 

de los robots humanoides, optimizando así la capacidad de estos para interactuar con 

los pacientes y de igual forma mejorar las técnicas de distracción, en cambio, el autor 

Samina Ali et al. (29) propone que se debería evaluar la eficacia de los robots 

humanoides como método de distracción en los procedimientos odontológicos. Los dos 

autores coinciden en que las investigaciones posteriores deberían centrarse comparar 

el uso de robots humanoides con otros métodos de distracción e investigar como el uso 

de los robots mejoraría la atención al paciente.   

El autor Serge Dibart et al. (25) propone que en futuras investigaciones centrarse en 

nuevas áreas de investigación para la cirugía de implantes dinámica y asistida por 

sistemas robóticos, además de investigaciones que recopilen los resultados a largo 

plazo y la tasa de éxito de los implantes que se colocaran mediante la cirugía asistida 

por robot y así realizar investigaciones comparando los métodos tradicionales y los 

métodos asistidos por los sistemas robóticos. Mientras que el autor Shi-Chong Qiao et 

al. (26) sugiere que se tendría que realizar investigaciones para evaluar el desempeño 

de los co-bots comparados con otras técnicas destinadas a mejorar la precisión en 

colocación de implantes, por ejemplo: guías estáticas y sistemas de navegación 

dinámica.  

La investigación del autor Sun Jian-Peng et al. (28) junto a la investigación del autor 

Yude Ding et al. (30) proponen que las investigaciones futuras deberían centrarse en 

cómo mejorar y optimizar los sistemas robóticos, además de verificar la precisión de los 

robots semiautónomos que utilizan técnicas manuales y navegación dinámica cuando 

se utilizan en condiciones más complejas en el sitio del implante. Por otra parte, 
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proponen investigaciones y ensayos clínicos para investigar las posibles ventajas de los 

sistemas semiautónomos asistidos por robots para mejorar los resultados de los 

procedimientos de implantes dentales. 

5. CONCLUSIONES  

La Robótica beneficia a la odontología en múltiples aplicaciones prácticas. En la cirugía 

dental contribuye en la colocación de implantología dental y en la creación de robot 

humanoides los cuales ayudan a los odontólogos pediátricos al momento de aplicar 

anestesia y realizar los procedimientos odontológicos. Gracias a la aplicación de la 

robótica en la odontología especialmente en la cirugía que usa implantes, esta va ayudar 

a implementar varias implicaciones prácticas, haciendo que los sistemas robóticos 

permitan que el plan quirúrgico se pueda ajustar al realizar la cirugía, haciendo que sea 

más preciso colocar implantes en zonas de difícil acceso, apoyando tanto el sistema 

robótico como el operador.  

En cuanto a identificar futuros ámbitos de estudio, se revela la necesidad de 

investigación acerca de los sistemas robóticos autónomos los cuales van a poder 

realizar las cirugías sin necesidad de que el operador realice el trabajo. Además, se ha 

demostrado que hace falta investigaciones que comparen el uso de los robots 

humanoides con otros tipos de métodos de distracción. 

Por lo antes expuesto, la robótica aplicada en la odontología tiene todo el potencial para 

mejorar y ayudar a odontólogos al momento de realizar procedimientos odontológicos, 

pero existe una escasez de información y de ensayos sobre el enfoque económico para 

implementarlo en la clínica odontológica. 
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