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RESUMEN

La presente revision de literatura analiza el uso de la tecnologia CAD/CAM en la
fabricacion de prétesis dentales fijas, destacando sus ventajas y desafios en la practica
odontoldégica moderna. El estudio evidencia que esta tecnologia ha revolucionado la
odontologia restauradora al permitir la elaboracion de restauraciones con alta precision,
eficiencia y estética, reduciendo los tiempos clinicos y mejorando la experiencia del
paciente. Entre sus principales beneficios se encuentran la personalizacién de los
tratamientos, el uso de materiales avanzados como la zirconia y el disilicato de litio, y la
integracion con flujos digitales como el escaneo intraoral y la impresion 3D. Sin
embargo, también se identifican desafios significativos, como los altos costos de
adquisicién y mantenimiento de equipos, la necesidad de capacitacion especializada y
la desigualdad en el acceso a esta tecnologia en contextos con recursos limitados.
Asimismo, se abordan aspectos éticos relacionados con la privacidad de los datos
digitales del paciente y la percepcion de deshumanizacion del tratamiento. La
metodologia consistido en una revision de literatura cientifica de los ultimos cinco afos,
incluyendo articulos en inglés y espafol que evaluaron la efectividad, materiales,
percepcion profesional y limitaciones economicas del CAD/CAM. Se concluye que, si
bien esta tecnologia representa un avance sustancial en la odontologia restauradora,
su implementacion efectiva requiere estrategias de formacién, inversion y adaptacion

ética, con miras a una integracion equitativa y sostenible en la practica clinica.

Palabras clave: CAD/CAM, proétesis dentales fijas, odontologia digital



ABSTRACT

This literature review analyzes the use of CAD/CAM technology in the fabrication of
fixed dental prostheses, highlighting its advantages and challenges in modern dental
practice. The study shows that this technology has revolutionized restorative dentistry
by enabling the creation of restorations with high precision, efficiency, and aesthetics,
reducing clinical times and improving patient experience. Key benefits include treatment
customization, the use of advanced materials such as zirconia and lithium disilicate, and
integration with digital workflows like intraoral scanning and 3D printing. However,
significant challenges remain, such as high equipment costs, the need for specialized
training, and unequal access to technology in low-resource settings. Ethical concerns
are also discussed, particularly regarding patient data privacy and the perception of
treatment dehumanization. The methodology was based on a scientific literature review
from the past five years, including English and Spanish articles evaluating CAD/CAM
effectiveness, materials, professional perception, and economic limitations. The study
concludes that while CAD/CAM technology represents a substantial advancement in
restorative dentistry, its successful implementation requires education strategies,
financial investment, and ethical adaptation to ensure equitable and sustainable

integration into clinical practice.

Key words: CAD/CAM, fixed dental prostheses, digital dentistry
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1. INTRODUCCION

La odontologia ha experimentado una transformacioén significativa con la llegada de
nuevas tecnologias que optimizan los procesos de diagnostico, tratamiento y
rehabilitacion oral. En este contexto, la tecnologia CAD/CAM (Disefio y Manufactura
Asistidos por Computadora) se ha consolidado como una herramienta innovadora en la
fabricacion de protesis dentales fijas, permitiendo un enfoque mas preciso y eficiente
en la restauracion dental. La implementacién de estas tecnologias no solo mejora la
calidad de los tratamientos, sino que también redefine la relacion entre el profesional y

el paciente, al ofrecer soluciones mas rapidas y personalizadas.

Los avances tecnoldgicos han revolucionado el ambito de la odontologia,
particularmente en la fabricacién de protesis dentales fijas. Uno de los avances mas
significativos en este campo es la implementacion de la tecnologia CAD/CAM, que ha
permitido una mejora sustancial en la precision, resistencia y estética de las protesis
dentales’. Este sistema automatizado optimiza la produccion de prétesis, minimizando
errores humanos y reduciendo el tiempo de fabricacibn en comparacion con los

métodos convencionales?.

El desarrollo de la tecnologia CAD/CAM ha representado un cambio de paradigma en
la odontologia restauradora, al permitir la creacion de prétesis con una precision
micrométrica y reproducibilidad dificilmente alcanzables con los métodos tradicionales?.
Su uso ha incrementado la eficiencia en la producciéon de restauraciones dentales al
reducir el numero de citas necesarias para el paciente, proporcionando una alternativa

mas rapida y predecible*. Ademas, la digitalizacion de los procesos facilita el

1



almacenamiento y la reproduccion de estructuras dentales personalizadas, mejorando

la planificacion y ejecucién de los tratamientos °.

Diversos estudios han demostrado que las protesis elaboradas con tecnologia
CAD/CAM presentan una adaptaciéon marginal superior, lo que reduce el riesgo de
complicaciones a largo plazo, como la caries secundaria y la inflamacion gingival ®.
Ademas, el uso de materiales innovadores, como el polimetiimetacrilato (PMMA) vy la

zirconia, mejora la resistencia mecanica y la biocompatibilidad de las protesis .

Sin embargo, la implementacion de la tecnologia CAD/CAM en la practica odontolégica
también conlleva desafios. Entre ellos, se encuentra la necesidad de una inversion
inicial considerable en equipos especializados, la capacitacion de los profesionales en
el manejo de los sistemas digitales y la posible falta de acceso a esta tecnologia en
determinadas regiones®. Ademas, aunque la tecnologia ha avanzado
significativamente, la variabilidad en los protocolos de fresado y en la seleccion de
materiales puede afectar la longevidad y el desempefo clinico de las proétesis

fabricadas digitalmente °.

El propdsito de esta investigacion es analizar las ventajas y desafios del uso de la
tecnologia CAD/CAM en la fabricacion de protesis dentales fijas. Mediante una revision
de la literatura y la comparacion de estudios recientes, se busca evaluar su eficacia,

impacto clinico y factibilidad en la practica odontoldgica actual.
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2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La fabricacion de prétesis dentales fijas ha dependido histéricamente de técnicas
convencionales que, si bien efectivas, pueden presentar limitaciones en precision,
durabilidad y tiempo de produccion. La introduccién de la tecnologia CAD/CAM ha
transformado este proceso, proporcionando una alternativa mas eficiente y confiable °.
Sin embargo, persisten interrogantes sobre su accesibilidad, costos y aplicabilidad en

diferentes entornos odontoldgicos .

Uno de los principales problemas en la adopcion de la tecnologia CAD/CAM es la
inversion inicial que requiere. Los equipos y software especializados pueden
representar un costo significativo para clinicas y laboratorios dentales, lo que limita su
implementacion en consultorios con menor capacidad econdmica. Asimismo, la falta de
formacion y capacitacién de los profesionales en el uso de estos sistemas digitales

puede generar una resistencia al cambio y dificultar su integracidon en la practica clinica

8

Desde un punto de vista clinico, aunque las restauraciones fabricadas con CAD/CAM
presentan una mayor precisiéon y adaptabilidad, la variabilidad en los protocolos de
escaneo, diseno y fresado puede influir en la calidad final de la protesis. Ademas, el
uso de ciertos materiales, como la zirconia monolitica, plantea interrogantes sobre su

comportamiento biomecanico a largo plazo y su interaccion con los tejidos orales °.

Otro desafio relevante es la disponibilidad de esta tecnologia en distintos contextos
odontoldgicos. En algunas regiones, la falta de acceso a los equipos CAD/CAM impide

su utilizacion, lo que genera una brecha en la calidad de los tratamientos disponibles

13



para los pacientes. Esta desigualdad en la implementacion de tecnologia avanzada
podria impactar en la equidad del acceso a tratamientos de rehabilitacion oral de alta

calidad °.

Mas alld de estos desafios, esta investigacion tiene un impacto significativo en la
formacién de futuros odontdlogos. Al estudiar la tecnologia CAD/CAM en el contexto
universitario, se facilita la familiarizacion con herramientas digitales avanzadas,
alineando el aprendizaje con las tendencias actuales en rehabilitacion oral. Ademas,
fortalece el desarrollo de competencias técnicas y analiticas esenciales para la practica
clinica. Su analisis también contribuye a la integracion de esta tecnologia en los
programas académicos, mejorando la calidad educativa y la preparacion de los

egresados para enfrentar los retos del ejercicio profesional.

En esta revision de literatura se pretende dar respuesta a las siguientes cuestionantes:

1. ¢ Cuales son las ventajas del uso de la tecnologia CAD/CAM en la fabricacion de
protesis dentales fijas en términos de precision, resistencia y biocompatibilidad

en comparacion con los métodos convencionales?

2. ¢Cuales son los principales desafios y limitaciones econdmicas, tecnoldgicas y
formativas para la implementacion de la tecnologia CAD/CAM en clinicas y

laboratorios dentales?

3. ¢, Como perciben los profesionales odontolégicos la efectividad y aplicabilidad de
la tecnologia CAD/CAM en su practica clinica y qué factores influyen en su

adopcion?

14



3. OBJETIVOS

3.1 GENERAL
Analizar las ventajas y desafios del uso de la tecnologia CAD/CAM en la fabricacion de

protesis dentales.

3.2 ESPECIFICOS
e Evaluar las ventajas de la tecnologia CAD/CAM en la fabricacion de protesis

dentales fijas en términos de precision, resistencia y biocompatibilidad.

e Analizar los factores econémicos y logisticos que influyen en la implementacién

de la tecnologia CAD/CAM en clinicas y laboratorios dentales.

e Explorar la percepcion de los profesionales odontolégicos respecto a la curva de

aprendizaje y las barreras para la adopcion de esta tecnologia.

15



4. MARCO TEORICO

4.1. ANTECEDENTES HISTORICOS

La tecnologia CAD/CAM (Computer-Aided Design/Computer-Aided Manufacturing) ha
supuesto una revolucion en la odontologia moderna, mejorando la precision, la
eficiencia y la estética en la fabricacion de restauraciones dentales. A lo largo de los
afnos, ha experimentado avances significativos en hardware, software y materiales,
optimizando la experiencia del paciente y la practica clinica. La revolucion del
CAD/CAM en la odontologia representa un cambio paradigmatico en la manera en que
se aborda el disefio y la fabricacién de restauraciones dentales. Esta tecnologia, cuyo
origen se remonta a los avances en la informatica y la ingenieria de las décadas de
1960 y 1970, ha transformado los procesos tradicionales y manuales en procedimientos
digitales altamente precisos y eficientes. Desde sus inicios, la aplicacion del CAD/CAM
en odontologia buscod superar las limitaciones de las técnicas convencionales. La
introducciéon del sistema CEREC en los afos 80 marcd un hito esencial: por primera
vez, fue posible disefiar y fabricar restauraciones dentales de manera inmediata y en
una sola sesion, reduciendo significativamente los tiempos de espera y minimizando la
dependencia de métodos laboriosos. Este cambio no solo mejoro la eficiencia clinica,
sino que también permitié una mayor personalizacion en el tratamiento del paciente. El
primer sistema CAD/CAM comercializado fue el CEREC® (Chairside Economical
Restoration of Esthetic Ceramics), desarrollado por Mérmann y Brandestini en 1985.
Desde entonces, la tecnologia ha evolucionado con la integracion de escaneres
intraorales, algoritmos de inteligencia artificial y mejoras en los sistemas de fresado y

fabricacion aditiva .
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Figura 1. Proceso de disefio y fabricacion CAD/CAM
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Fuente: Zerga D. (2013). CAD/CAM 18 pp.

En la fase de diseno, el proceso comienza con la identificacién de las necesidades y
requisitos del producto, seguido de la conceptualizacion y evaluacién de su viabilidad.
Aqui entra en juego el CAE (Ingenieria Asistida por Computadora), donde se realizan
analisis, optimizacion y documentacién antes de pasar a la fase de modelado con CAD

(Disefio Asistido por Computadora) (Fig. 1).

Una vez completado el disefio, se transfiere al proceso de fabricacion (CAM). Esta fase
inicia con la planificacion de la produccion, incluyendo la adquisicién de herramientas y
materia prima. Luego, el disefio se convierte en un producto fisico mediante técnicas de
fabricacion asistida, como fresado o impresion 3D, y pasa por controles de calidad

antes del embalaje. Finalmente, se distribuye y comercializa el producto.

17



4.1.1. Avances tecnolégicos y expansion del CAD/CAM

En las ultimas dos décadas, la odontologia digital ha evolucionado de manera
acelerada, con la aparicion de sistemas mas avanzados y accesibles para clinicas y

laboratorios. Entre los principales avances destacan:

Mayor precision en los escaneres intraorales: la ultima generacion de escaneres, como
el iTero Element 5D y el Primescan, ofrece imagenes en alta resoluciéon con tiempos de
escaneo mas rapidos y mejor precision en la captura de detalles anatomicos.
Automatizacion y algoritmos de inteligencia artificial: la inteligencia artificial (IA) ha sido
implementada en software CAD para optimizar el disefio de restauraciones,
permitiendo simulaciones mas precisas de la oclusién y la adaptacion marginal.
Fresado y manufactura aditiva (impresion 3D): la combinacién de CAD/CAM con
impresoras 3D ha permitido la produccion de restauraciones mas econdmicas y
personalizadas, utilizando materiales avanzados como zirconia multicapa y resinas
compuestas de alta resistencia. Interoperabilidad con otros sistemas digitales:
actualmente, los sistemas CAD/CAM pueden integrarse con software de planificacion
de implantes y ortodoncia, mejorando la precision en tratamientos como

rehabilitaciones implantosoportadas y ortodoncia invisible 215,

Estos avances han permitido que el CAD/CAM se expanda no solo en clinicas
dentales, sino también en laboratorios y en la educacién odontologica, donde se utiliza
para la formacién de nuevos profesionales mediante simulaciones digitales y

planificacion virtual de casos clinicos *°.

18



4.1.2 Impacto en la Odontologia Restauradora

El impacto del CAD/CAM en la Odontologia Restauradora es significativo, ya que ha

cambiado por completo la forma en que los odontdlogos disefian y fabrican prétesis

dentales. Algunos de los beneficios mas relevantes incluyen:

1.

Mayor rapidez en los tratamientos: Con los sistemas tradicionales, la fabricacion
de una corona podia tardar varios dias o semanas. Con CAD/CAM, es posible
disefar, fresar e instalar una restauracion en una sola consulta '".

Mejora en la precision y ajuste de las restauraciones: Gracias a la digitalizacion,
se han minimizado los errores en la toma de impresiones y en el proceso de
fabricacion, logrando una mejor adaptacion marginal y una mayor durabilidad de
las restauraciones 8.

Mayor aceptacion por parte de los pacientes: La posibilidad de recibir
tratamientos mas rapidos y personalizados ha mejorado la experiencia del
paciente, reduciendo el numero de visitas al dentista y aumentando la
satisfaccion con los resultados estéticos y funcionales °.

Reduccion de desperdicios y optimizacion de materiales: La fabricacion asistida
por computadora permite un mejor aprovechamiento de los materiales,

reduciendo el desperdicio y mejorando la eficiencia en el proceso de produccion

20
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Figura 2. Secuencia del sistema CAD/CAM
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Fuente: Aguayo Hugo, 2016. El presente de a odontologia Parte Ill: CAM-fabricacién asistida por ordenador.

En la actualidad, las innovaciones tecnoldgicas han permitido que el odontélogo asuma
tareas que anteriormente se delegaban de forma casi exclusiva a técnicos
especializados. Gracias a la implementacion de sistemas CAM de ultima generacion, el
profesional dental puede fabricar de forma directa restauraciones complejas, como
coronas, puentes e incrustaciones, con un nivel de precision y eficiencia que antes

parecia inalcanzable.

El proceso CAD/CAM se inicia con la digitalizacion de la estructura dental, en la que se
utilizan escaneres intraorales para obtener un modelo tridimensional detallado. Este
modelo digital es la base sobre la cual se desarrolla el disefio asistido por computadora
(CAD). Mediante software especializado, el odontdlogo puede ajustar y perfeccionar la
forma y la funciéon de la restauracion, asegurandose de que cumpla tanto con los

criterios estéticos como con los requerimientos funcionales del paciente (Fig. 2).
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Una vez finalizado el disefio, el siguiente paso es la fabricacion asistida por
computadora (CAM). En esta etapa, las maquinas—ya sean fresadoras de alta
precision o impresoras 3D—transforman el modelo digital en una restauracion fisica.
Este proceso automatizado reduce significativamente el margen de error, acorta los
tiempos de produccion y permite obtener resultados de alta exactitud, lo que se traduce

en un ajuste casi perfecto en la boca del paciente.

Esta secuencia integrada de digitalizacion, disefio y fabricacién no solo optimiza los
procedimientos clinicos, sino que también brinda al odontélogo la posibilidad de ofrecer
tratamientos personalizados y de calidad superior en menos tiempo. La capacidad de
producir internamente restauraciones dentales que antes se tercerizaban, representa
un avance significativo que mejora la eficiencia del consultorio y eleva los estandares

de la odontologia moderna.

4.2 MARCO CONCEPTUAL

4.2.1 Tecnologia CAD/CAM

La tecnologia CAD/CAM (Computer-Aided Design/Computer-Aided Manufacturing)
integra procesos digitales para el disefo y manufactura de restauraciones dentales con
alta precision. Su uso ha transformado la odontologia restauradora al permitir la
elaboracion de proétesis dentales en menor tiempo y con mayor control sobre el disefio

estético y funcional 2'.

4.2.2. CAM (Manufactura Asistida por Computadora)
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La CAM comprende el proceso automatizado de fabricacién de restauraciones a partir
de modelos digitales. Incluye técnicas como el fresado y la impresion 3D, que
garantizan mayor eficiencia, repetibilidad y precision dimensional en las prétesis

dentales %.
4.2.3. CAD (Disefio Asistido por Computadora)

El CAD es el proceso de disefo digital de las restauraciones, en el que el profesional
manipula modelos 3D obtenidos mediante escaneo. Permite la planificacion detallada
del contorno, oclusion y anatomia dental, con opciones de personalizacion segun la

anatomia del paciente %.
4.2 4. Escaner intraoral

Dispositivo digital que reemplaza las impresiones convencionales, capturando en
tiempo real imagenes tridimensionales de la cavidad oral. Mejora la comodidad del

paciente, reduce errores en el modelo y agiliza el flujo de trabajo clinico y de laboratorio
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4.2.5. Impresién 3D

Técnica de manufactura aditiva que permite fabricar restauraciones, guias quirurgicas o
modelos de estudio capa por capa, usando materiales como resinas fotopolimerizables.

Es especialmente Util en la fabricacion rapida de estructuras personalizadas 2.
4.2.6. Precision marginal

Es la capacidad de la restauracion de ajustarse perfectamente a la preparacion dental.

Un ajuste marginal deficiente puede generar filtraciones, caries secundaria o fracaso de
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la restauracion. Los sistemas CAD/CAM han demostrado lograr adaptaciones

marginales superiores a las técnicas tradicionales 2.

4.2.7. Odontologia digital

Es la integracién de tecnologias digitales en el diagnéstico, disefio y tratamiento
odontologico. CAD/CAM forma parte de esta transformacion que permite tratamientos

mas predecibles, personalizados y eficientes ’.
4.2.8. Inteligencia artificial (IA) en odontologia

La IA aplicada al CAD/CAM permite automatizar decisiones en el disefio, analizar
grandes volumenes de datos y mejorar la precision en las restauraciones. Se prevé que

aumentara su integracion en flujos digitales odontoldgicos en el futuro préximo 2.

4.3 REVISION DE LA LITERATURA

4.3.1 Componentes de los Sistemas CAD/CAM en Odontologia

Los sistemas CAD/CAM (Disefio Asistido por Computadora / Fabricacién Asistida por
Computadora) en odontologia estan compuestos por varios componentes tecnoldgicos
clave, que permiten la creacion precisa y eficiente de restauraciones dentales. Estos
componentes se dividen principalmente en software CAD, hardware CAM, escaneres

digitales y maquinas de fabricacion.

4.3.2 Software CAD: Disefo asistido por computadora

El software CAD es la herramienta principal utilizada en la fase de disefio de las

restauraciones dentales dentro de los sistemas CAD/CAM. Este software permite al
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dentista o técnico dental disefar las restauraciones con gran precision, asegurando que
se ajusten a las necesidades especificas del paciente. Los programas de CAD permiten
disefiar restauraciones como coronas, puentes, carillas, y protesis dentales,
visualizando y modificando los disefios en una interfaz 3D. Los dentistas pueden
realizar ajustes en las dimensiones, las formas y la estética de las piezas para obtener
un resultado mas natural y funcional. Algunos ejemplos de software CAD en
odontologia son 3Shape Dental System, CEREC (Sirona), Exocad y Planmeca
Romexis. Cada uno tiene caracteristicas propias que lo hacen mas adecuado para

ciertos procedimientos o técnicas (Fig. 3)%°.

Figura 3. Software Exocad Art utilizado para el disefio dental digital

Fuente: Exocad. Exocad Art — Advanced Dental CAD Software. Darmstadt: Exocad GmbH

4.3.3 Hardware CAM: Fabricacién Asistida por Computadora

El hardware CAM es la parte del sistema CAD/CAM que se encarga de la fabricacién

de las restauraciones disefiadas en el software CAD. Este componente utiliza
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maquinas automatizadas para procesar y dar forma al material elegido para la
restauracion, como porcelana, ceramica o composite. Las fresadoras CAM son las
maquinas mas comunes en los sistemas CAD/CAM para odontologia. Estas maquinas
cortan y esculpen el material de la restauracion a partir de bloques preformados. Las
fresadoras utilizan herramientas de corte de alta precisién para crear las piezas de
manera rapida y eficiente. Una tecnologia emergente en el hardware CAM son las
impresoras 3D, las cuales permiten fabricar piezas directamente a partir de modelos
digitales en 3D, utilizando resinas fotopolimerizables o materiales similares. Las
maquinas CAM son conocidas por su alta velocidad en la fabricacion de

restauraciones, lo que reduce significativamente el tiempo de espera para el paciente
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4.3.4 Tipos de Maquinas CAM: Fresadoras y Sistemas de Impresiéon 3D

Las maquinas CAM son fundamentales en la odontologia digital. Las fresadoras utilizan
una pieza de material sélido (generalmente en forma de bloques) que se coloca en una
maquina que lo corta en diferentes formas y tamanos para ajustarse al disefio CAD.
Este proceso es muy preciso y se utiliza para restauraciones de ceramica, zirconia y
otros materiales dentales duraderos. Las impresoras 3D permiten la creacion de
modelos y restauraciones utilizando capas sucesivas de material. La principal ventaja
de las impresoras 3D en odontologia es su capacidad para producir formas complejas y
personalizadas. Este proceso es ideal para la creacion de moldes, guias quirurgicas y

otros elementos de bajo volumen (Fig. 4) 3'.

Figura 4. Fresadoras con aplicaciones en tecnologia CAD/CAM
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Fuente: Fragola, Giuliano (2024). Gaceta Dental. Fresadoras para la consulta dental: ; qué debemos saber? Gaceta

Dental

4.3.5 Escaneres digitales y su funcién en el sistema CAD/CAM

El escaner digital es otro componente clave de los sistemas CAD/CAM. Estos
dispositivos permiten capturar imagenes precisas de la cavidad bucal del paciente, las
cuales luego se convierten en modelos digitales en 3D. Los escaneres eliminan la
necesidad de tomar moldes fisicos, lo que mejora la comodidad del paciente y la
precision del proceso. El escaner intraoral se utiliza dentro de la cavidad bucal para

capturar imagenes detalladas de los dientes, encias y otras estructuras orales.

Los escaneres intraorales mas avanzados, como el iTero y el Cerec Omnicam, ofrecen
imagenes de alta resolucion y velocidad. Estos escaneres permiten obtener resultados
mas rapidos, sin la molestia de los moldes tradicionales, y con menos posibilidad de
errores. Los modelos digitales pueden transferirse directamente al software CAD,

agilizando el proceso de diseiio y fabricacién (Fig. 5) .
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Figura 5. Representacion del sistema CAD/CAM en para el disefio y fabricacion de

proétesis dentales fijas.
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Fuente: Blanca Dent. Sistema CAD/CAM

4.3.6 Restauraciones dentales: coronas, puentes y carillas

Uno de los usos mas comunes de los sistemas CAD/CAM en odontologia es la
fabricacion de restauraciones dentales, como coronas, puentes y carillas. Estos
dispositivos permiten al odontdlogo disefiar y fabricar restauraciones con una precision
asombrosa, lo que mejora la estética y funcionalidad de la boca del paciente. Las
coronas, por ejemplo, pueden ser creadas de manera rapida y exacta, ajustandose
perfectamente al diente tratado sin la necesidad de un molde fisico, lo cual reduce
considerablemente el tiempo de tratamiento. Los puentes y las carillas, que se utilizan
para cubrir dientes dafados o desalineados, también se pueden realizar con los
mismos sistemas. La precision del disefio CAD garantiza que las restauraciones sean

comodas, estéticamente agradables y funcionales, mejorando la calidad de vida de los
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pacientes. Segun un estudio reciente, las restauraciones CAD/CAM son capaces de
proporcionar un ajuste superior y menos problemas a largo plazo en comparacién con

las realizadas con técnicas tradicionales 3.

4.3.7 La eficiencia y exactitud de los sistemas CAD/CAM en la Odontologia

La odontologia moderna ha avanzado significativamente gracias a la incorporacion de
tecnologias digitales, siendo uno de los principales avances la implementacion de
sistemas CAD/CAM (Disefio Asistido por Computadora/Manufactura Asistida por
Computadora). Estos sistemas han demostrado una mejora notable en la precision y
rapidez de los tratamientos dentales, desde la planificacién hasta la restauracion final.
Con el uso de CAD/CAM, los odontélogos pueden disenar y producir restauraciones
dentales personalizadas con una exactitud que es dificil de lograr mediante los
meétodos tradicionales. Este tipo de tecnologia permite realizar coronas, puentes, inlays,
onlays y otros procedimientos odontolégicos con un ajuste mas preciso a la anatomia

dental del paciente 3.

Figura 6. Corona resultantes del sistema CAD/CAM
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Fuente: Raniozo G. Estética dental. Odontologia Estetica, fusionando arte y ciencia.

En términos de precision, varios estudios han destacado que los sistemas CAD/CAM
ofrecen una superioridad significativa respecto a los métodos convencionales de
fabricacion de restauraciones dentales. En particular, los escaneres intraorales, que
capturan la forma tridimensional de los dientes del paciente, logran detalles finos que
no siempre son alcanzables mediante moldes tradicionales. Estos detalles permiten
crear restauraciones que se ajustan de manera mas precisa, lo que reduce la
necesidad de ajustes posteriores durante las visitas del paciente *°. Esto se traduce no
solo en un ahorro de tiempo, sino también en una mayor satisfaccion para el paciente,
ya que el ajuste perfecto minimiza los problemas de adaptacién y mejora la

funcionalidad de las restauraciones (Fig. 6).

La rapidez en la creacién de restauraciones es otro de los beneficios que hacen de
CAD/CAM una herramienta esencial. Gracias a los avances en la tecnologia de
fresado, los odontélogos pueden fabricar una corona o un puente en una unica sesion,
reduciendo significativamente el numero de visitas necesarias para completar un
tratamiento. En muchos casos, la restauracion esta lista en menos de dos horas, lo que

también elimina la necesidad de usar materiales temporales o realizar ajustes de
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encaje en visitas posteriores *. Este enfoque de un solo dia se ha convertido en una
caracteristica destacada en muchas practicas odontolégicas, mejorando la experiencia

del paciente y optimizando los recursos en las clinicas.

La mejora en la estética también ha sido una consecuencia importante del uso de
CAD/CAM en la odontologia. Los materiales utilizados en estas restauraciones, como
las ceramicas de alta calidad, permiten obtener resultados visualmente atractivos que
imitan de manera precisa la apariencia del diente natural. Este aspecto es
particularmente relevante en la odontologia estética, donde la apariencia juega un
papel crucial en la satisfaccion del paciente. Los sistemas CAD/CAM permiten no solo
una adaptacién precisa a la morfologia dental, sino también la creacion de
restauraciones que se integran perfectamente con el color y la translucidez del diente

circundante, proporcionando una estética superior ¥.

Por otro lado, la eficiencia de los sistemas CAD/CAM también ha sido evaluada en
términos de la reduccion de errores. Los errores que ocurren durante el proceso de
fabricacion de restauraciones tradicionales, como la deformacion de moldes o el mal
ajuste de las protesis, son significativamente menores cuando se utilizan sistemas
CAD/CAM. Esto se debe a la precisién de los escaneos digitales y el disefio asistido

por computadora, que minimizan la posibilidad de errores humanos y de interpretacion
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Los avances tecnoldgicos han permitido que los sistemas CAD/CAM sean cada vez
mas accesibles y faciles de usar, lo que ha aumentado su adopcién en todo el mundo.

Sin embargo, a pesar de sus beneficios, algunos estudios también destacan que la
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adopcion de esta tecnologia puede ser costosa, especialmente para las pequefias
practicas odontoldgicas. Los costos asociados con la compra e instalacion de los
equipos, asi como la capacitacion del personal, pueden representar barreras para su
implementacion generalizada. Sin embargo, la mayoria de los expertos coinciden en
que los beneficios a largo plazo, como la mayor eficiencia, precision y satisfaccion del

paciente, compensan estos costos iniciales *°.

Es importante sefalar que los sistemas CAD/CAM no solo han transformado la
odontologia restauradora, sino que también estan comenzando a influir en otras areas
de la odontologia, como la implantologia. Con la posibilidad de planificar y fabricar
guias quirurgicas personalizadas, los odontélogos ahora pueden realizar
procedimientos de implantes con mayor precision, lo que minimiza los riesgos y mejora

los resultados postoperatorios “°.

4.3.7.1 Personalizacién en el disefio y fabricacion de restauraciones

Una de las caracteristicas mas significativas de los sistemas CAD/CAM es la capacidad
de personalizar las restauraciones dentales para adaptarse perfectamente a la
anatomia de cada paciente. Gracias al software de disefo asistido por computadora, el
odontologo tiene la oportunidad de ajustar cada pieza, desde coronas hasta puentes o
carillas, segun las caracteristicas Unicas del paciente, como la forma, tamano y color de
los dientes. A través de la integracion de imagenes digitales obtenidas mediante
escaneres intraorales, se genera un modelo 3D preciso de la cavidad bucal, que puede

ser modificado facilmente para crear la restauracion deseada *'.
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El software CAD permite a los profesionales disefiar no solo la restauracion en si
misma, sino también la funcionalidad de la misma. Esto es clave, ya que los
odontdlogos pueden predecir como la restauracion interactuara con las estructuras
circundantes y ajustar el disefio para garantizar que se ajuste correctamente a la
mordida y no cause molestias al paciente. En muchos casos, el disefio y la fabricacion
de la restauracion pueden ser completados en el mismo dia, lo que reduce

considerablemente el tiempo de espera del paciente 2.

4.3.7.2 Materiales avanzados para restauraciones dentales en la tecnologia CAD/CAM

El progreso en la tecnologia CAD/CAM también ha permitido una evolucién en los
materiales utilizados para la fabricacién de las restauraciones. Los avances en la
investigacion y el desarrollo de nuevos materiales ceramicos, como la zirconia y la
ceramica feldespatica, han permitido una mayor resistencia y estética en las
restauraciones producidas con CAD/CAM. La zirconia, por ejemplo, es conocida por su
alta resistencia y durabilidad, lo que la convierte en una opcién ideal para coronas y
puentes. Estos materiales no solo son altamente estéticos, sino que también ofrecen un
desempeno superior, 0 que significa que las restauraciones tienen una vida util mas

larga y son mas resistentes a las fracturas 6.

El 6xido de circonio se ha convertido en un material ampliamente utilizado debido a su
alta resistencia y estética mejorada. Existen diversas variantes de este material, como
el Cercon xt ML y el Cercon ht, que ofrecen translucidez natural en diferentes tonos,

facilitando la integracién de las restauraciones con la denticion del paciente.
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Otras versiones multicapa, como el Cercon ht ML, combinan resistencia y estética en
puentes de gran alcance, permitiendo restauraciones mas duraderas y funcionales.
Ademas, los sistemas de circonio opaco, como el Cercon base, se utilizan para cubrir
mufones decolorados o pilares de titanio, garantizando una apariencia mas

homogénea (Fig. 7).

Figura 7. Materiales de circonio para laboratorios dentales
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Fuente: Dentsply Sirona. (2024). Materiales CAD/CAM para laboratorios dentales, el factor del éxito para restauraciones

excepcionales.

Por otro lado, la vitroceramica, como el disilicato de litio reforzado con circonio, ha
mejorado significativamente la estética de las restauraciones sin comprometer la
resistencia. Ejemplos como el CEREC Tessera y el Celtra Duo combinan propiedades
Opticas avanzadas con una gran durabilidad, permitiendo tratamientos mas eficientes y

con mejor integracién cromatica (Fig. 8).
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Figura 8. Materiales de vitroceramica para laboratorios dentales
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Fuente: Dentsply Sirona. (2024). Materiales CAD/CAM para laboratorios dentales, el factor del éxito para restauraciones

excepcionales.

Asimismo, los acrilicos, como el PMMA multicapa, han sido optimizados para la
fabricacion de restauraciones provisionales y dentaduras postizas de alta calidad. Este
material, junto con Lucitone Digital Fit, representa una solucidén confiable para la
elaboracidon de bases de prétesis resistentes al impacto. Ademas, los discos de PMMA
coloreado y los materiales calcinables ofrecen opciones flexibles para restauraciones

temporales o protesis personalizadas (Fig. 9).

Figura 9. Materiales acrilicos, de cera y fundibles para laboratorios dentales
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Fuente: Dentsply Sirona. (2024). Materiales CAD/CAM para laboratorios dentales, el factor del éxito para restauraciones

excepcionales.
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El avance en las técnicas de fresado, junto con la mejora de los materiales, ha
permitido la creacion de restauraciones completamente personalizadas, que no solo
imitan la forma y color de los dientes naturales, sino que también tienen propiedades
mecanicas que las hacen mucho mas resistentes y funcionales. Ademas, estos
materiales son biocompatibles, lo que minimiza el riesgo de reacciones alérgicas o

irritaciones en los tejidos orales *"

4.3.7.3. Mejoras en la eficiencia del proceso clinico

La implementacion de los sistemas CAD/CAM ha mejorado de manera significativa la
eficiencia en el proceso clinico. Tradicionalmente, las restauraciones dentales
requerian multiples visitas del paciente a la clinica: la toma de impresiones, el envio de
estas impresiones al laboratorio dental, la fabricacién de la restauracion vy, finalmente,
la colocacién de la misma. Este proceso implicaba tiempos de espera largos y multiples
ajustes. Sin embargo, con los sistemas CAD/CAM, el proceso se ha simplificado
enormemente. Los escaneres intraorales permiten que el odontdlogo capture imagenes
precisas de la cavidad bucal en tiempo real, sin necesidad de utilizar moldes
tradicionales, lo que mejora la experiencia del paciente al evitar la incomodidad de los
moldes de material. Ademas, las restauraciones pueden ser disefiadas, fabricadas e
instaladas en una sola sesion, eliminando la necesidad de visitas de seguimiento y
mejorando la satisfaccion del paciente. Este enfoque no solo ahorra tiempo para los
pacientes, sino que también mejora la productividad de las clinicas dentales, ya que los

odontdlogos pueden atender a mas pacientes de manera mas eficiente 4.
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El tiempo total de tratamiento también se ve reducido, lo que contribuye a un ahorro en
costos operativos tanto para el paciente como para la clinica dental. Con las
restauraciones disefadas en una uUnica sesion y la eliminacion de las fases de
laboratorio, los procedimientos se vuelven mas agiles y menos costosos, lo que

beneficia a todas las partes involucradas.

4.3.7.4 Avances en la integracién de inteligencia artificial (1A)

Los sistemas CAD/CAM estan comenzando a incorporar la inteligencia artificial (I1A)
para mejorar aun mas la precision y eficiencia de las restauraciones. La IA puede
analizar grandes cantidades de datos para realizar predicciones sobre cémo deben
ajustarse las restauraciones de acuerdo con la morfologia dental del paciente, la
distribucion de la mordida y las preferencias del odontélogo. Por ejemplo, los algoritmos
de IA pueden identificar patrones en los modelos digitales y sugerir ajustes automaticos
en el disefo de la restauracion para optimizar la funcionalidad y la estética. Esta
integracion de la IA puede reducir aun mas los margenes de error y hacer que los

procesos de disefio y fabricacién sean aliin mas rapidos “°.

La inteligencia artificial también puede ayudar a los odontdlogos a realizar diagnésticos
mas precisos, al analizar imagenes radiograficas y otros datos relacionados con la
salud dental. De esta forma, se optimiza la toma de decisiones, lo que mejora el
resultado general del tratamiento. La IA y el aprendizaje automatico también estan
avanzando en la creacion de sistemas de disefio completamente autbnomos, que

pueden crear restauraciones sin la intervencion directa del odontélogo, lo que reduce
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aun mas el tiempo de tratamiento y aumenta la velocidad de entrega de las

restauraciones °°.

4.3.8 Desafios asociados a la implementacion de los sistemas CAD/CAM

4.3.8.1 Barreras tecnoldgicas

La Necesidad de Equipos Avanzados y Actualizacién Continua Uno de los principales
desafios asociados con la implementacion de los sistemas CAD/CAM en odontologia
es la necesidad de equipos tecnoldgicos avanzados y su constante actualizacion. Los
sistemas CAD/CAM requieren de hardware especializado, como escaneres intraorales,
fresadoras y unidades de impresion 3D, que no solo son costosos, sino que también
deben mantenerse actualizados con el avance de la tecnologia. A medida que los
desarrollos en software y hardware avanzan rapidamente, los sistemas antiguos
pueden volverse obsoletos, lo que obliga a las clinicas a realizar nuevas inversiones de
forma periddica. Esto se traduce en un alto costo inicial para la instalacion de un
sistema CAD/CAM y en gastos recurrentes para su mantenimiento y actualizacion.
Segun un estudio reciente, los costos de adquisicion de los sistemas CAD/CAM son
una barrera significativa para muchas clinicas, especialmente las mas pequefas o
aquellas ubicadas en areas menos desarrolladas, lo que limita la accesibilidad de estas

tecnologias °'.

Ademas, los odontdlogos deben aprender a manejar estos equipos avanzados, lo que
requiere tiempo y formacion. La adopcion de estas tecnologias no es tan sencilla como
simplemente instalar un sistema; se requiere una curva de aprendizaje significativa

para dominar el software y hardware relacionados. Esto es especialmente complicado
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en entornos donde la capacitacion continua no es una opcion viable debido a
restricciones de tiempo o recursos. La falta de personal capacitado para operar estos
sistemas puede generar errores técnicos que afecten la calidad de los tratamientos, lo
que pone en riesgo la confianza de los pacientes en estos procedimientos. Diversos
estudios han subrayado que la dificultad para dominar estas herramientas es una de
las principales razones por las que algunos profesionales se muestran renuentes a

adoptar la tecnologia CAD/CAM *2.

4.3.8.2 Limitaciones en la precision: desajustes y errores en la creacion de

restauraciones

A pesar de la precision que ofrecen los sistemas CAD/CAM en el disefio de
restauraciones dentales, existen limitaciones inherentes en cuanto a la exactitud de las
restauraciones finales. Aunque los modelos digitales y las impresoras 3D pueden
generar piezas con un ajuste adecuado, en ocasiones surgen desajustes debido a
imperfecciones en el proceso de escaneo o en la fabricacién. Los escaneres
intraorales, que son utilizados para crear un modelo 3D del diente o area afectada,
pueden sufrir distorsiones debido a factores como la humedad, la presencia de sangre,
o la geometria compleja de la boca del paciente. Estas pequefas distorsiones pueden
llevar a que las restauraciones, aunque muy precisas en términos generales, no se
ajusten perfectamente en el area clinica, generando incomodidad para el paciente o la
necesidad de ajustes adicionales. Un estudio reciente ha revelado que, en un
porcentaje pequeno de casos, las restauraciones CAD/CAM pueden no alcanzar el
nivel de precisidn necesario para garantizar un ajuste perfecto, lo que obliga a realizar

procedimientos adicionales de ajuste .
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Ademas, la tecnologia CAD/CAM todavia depende de ciertos materiales que, aunque
avanzados, no siempre ofrecen la durabilidad o la estética deseada, sobre todo cuando
se comparan con las técnicas tradicionales. A pesar de que materiales como la
ceramica y la zirconia han mejorado, algunos de ellos pueden presentar problemas de
fractura o desgaste con el tiempo, lo que genera dudas sobre su longevidad en
comparacion con los materiales convencionales utilizados en la odontologia. Esto
plantea un dilema tanto para los odontélogos como para los pacientes, que deben
sopesar los beneficios a corto plazo frente a los posibles problemas a largo plazo. En la
literatura cientifica, muchos autores han destacado que la precisiéon y la durabilidad de
las restauraciones CAD/CAM siguen siendo una cuestion abierta, lo que genera una

cierta incertidumbre en torno a su efectividad a largo plazo .

4 .3.8.3 Desafios econdmicos

El costo econdmico es, sin lugar a duda, una de las barreras mas significativas para la
implementacion de sistemas CAD/CAM en la odontologia. La inversion inicial para
adquirir un sistema CAD/CAM es considerable, y las clinicas dentales deben estar
preparadas para asumir un gasto sustancial. La adquisiciéon de escaneres intraorales,
fresadoras, impresoras 3D y el software necesario para operar estos sistemas puede
superar los $100,000 en algunos casos, lo que representa un desafio financiero
importante para los profesionales que desean incorporar esta tecnologia. En mercados
con alta competencia o en areas con un menor nivel econémico, muchos odontologos
no consideran viable la adquisicion de estos equipos, lo que los limita en su capacidad
para ofrecer servicios avanzados y se aleja del acceso equitativo a la tecnologia dental

moderna .
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Ademas de la inversion inicial, los costos operativos también son un factor a tener en
cuenta. Los sistemas CAD/CAM requieren un mantenimiento constante,
actualizaciones periédicas de software y hardware, y la compra de materiales de alta
calidad para la fabricacién de las restauraciones, lo que implica gastos recurrentes. A
menudo, las clinicas dentales deben hacer ajustes en su estructura financiera para
poder hacer frente a estos gastos adicionales, lo que puede generar estrés financiero,
especialmente en tiempos de crisis econdmicas o recesion. Algunos estudios sugieren
que los costos de operacion pueden ser incluso mayores que los de los métodos
tradicionales, lo que puede desincentivar la adopcidon de estos sistemas, a pesar de los

beneficios que ofrecen *.

4.3.8.4 Retos éticos y psicoldgicos: aceptacion del paciente y confianza en la

tecnologia

Ademas de los desafios técnicos y econdmicos, existen también retos éticos y
psicologicos asociados con el uso de sistemas CAD/CAM en odontologia. Uno de los
principales obstaculos es la aceptacion de los pacientes. Aunque la tecnologia
CAD/CAM promete resultados mas rapidos y precisos, algunos pacientes pueden
sentirse incomodos con la idea de que los tratamientos sean realizados por una
maquina en lugar de por un profesional humano. La desconfianza en las tecnologias
digitales es una realidad, especialmente entre aquellos pacientes que prefieren los
métodos tradicionales que consideran mas “naturales” o “humanos”. La introduccion de
la tecnologia CAD/CAM también plantea preguntas sobre la despersonalizacion del
tratamiento dental, ya que el paciente puede sentir que su cuidado se ve mediado por

un software, y no por la interaccion directa con su odontdlogo. En investigaciones
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realizadas, se ha observado que un segmento de la poblacion estd mas dispuesto a
someterse a tratamientos utilizando tecnologias tradicionales debido a una mayor

confianza en los métodos convencionales °".

Por otro lado, los odontdlogos y técnicos dentales también enfrentan dilemas éticos en
torno al uso de estas tecnologias, especialmente en lo que respecta a la seguridad de
los datos del paciente. Los sistemas CAD/CAM requieren el almacenamiento y
procesamiento de informacién digital detallada sobre la anatomia de los pacientes, lo
que genera preocupaciones sobre la privacidad y el manejo adecuado de los datos
personales. En muchos paises, la legislacion sobre la proteccion de datos aun no esta
completamente alineada con las nuevas tecnologias, 1o que deja un vacio legal en
cuanto al manejo de la informacion digital de los pacientes. Esto plantea riesgos
potenciales en cuanto a violaciones de la privacidad, que podrian socavar la confianza

del paciente en el sistema .

4.3.9 Aplicaciones futuras

A medida que la tecnologia CAD/CAM sigue evolucionando, se espera que surjan
nuevas aplicaciones para mejorar aun mas los tratamientos odontoldgicos.
Actualmente, los sistemas CAD/CAM estan siendo utilizados principalmente para la
creacion de coronas, puentes, carillas y otros tipos de restauraciones dentales. Sin
embargo, se prevé que en el futuro cercano, estos sistemas también se utilicen para la
fabricacion de dispositivos ortoddnticos personalizados, como brackets y alineadores
invisibles. Ademas, la capacidad de los sistemas CAD/CAM para producir modelos

tridimensionales precisos abre la puerta a la integracibn con otras tecnologias
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avanzadas, como la impresion 3D vy la realidad aumentada. Por ejemplo, se podrian
utilizar impresoras 3D para crear protesis dentales personalizadas a partir de
materiales biocompatibles, lo que aceleraria aun mas el proceso de fabricacion. La
realidad aumentada, por su parte, podria ser utilizada para superponer visualizaciones
3D del disefo de la restauracion directamente sobre la boca del paciente, permitiendo

al odontologo visualizar como se ajustara la restauracion en tiempo real *.

A largo plazo, la integracion de la impresién 3D con los sistemas CAD/CAM podria
revolucionar la fabricacion de protesis dentales y otros dispositivos médicos,
permitiendo a los odontélogos crear soluciones altamente personalizadas para cada
paciente, con una precision y rapidez que no se podrian haber imaginado hace apenas

una década. (Fig. 10).

Figura 10. Futuro del CAD/CAM

Realidad virtual

o Automatizacion

Fuente: FasterCapital. (2024). CAD/CAM: Disefio del futuro - El impacto de la camara CAD en la fabricacion.

Integracion con
impresion 3D A

Internet de las cosas
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5. MARCO METODOLOGICO

Esta investigacion corresponde a un estudio descriptivo, analitico y documental,
basado en una revisién de la literatura. Es descriptivo porque expone y explica el uso
de la tecnologia CAD/CAM en la fabricacion de prétesis dentales fijas, detallando sus
caracteristicas, ventajas y desafios. Es analitico porque se comparan los hallazgos de
diversos estudios, se identifican patrones y tendencias, y se examinan los factores que
influyen en la implementacion de esta tecnologia en la practica clinica. Es documental
porque se sustenta en la recopilacion y analisis de informacion proveniente de fuentes

secundarias publicadas.

Para la realizacion de esta revision se empled una busqueda bibliografica dirigida a
identificar estudios relevantes relacionados con el tema. Se consultaron bases de datos
cientificas como PubMed, Scopus, Redalyc y EBSCO, seleccionando publicaciones de
los ultimos cinco afios (2019-2024), complementadas con algunas fuentes clave de

afnos anteriores por su relevancia historica.

Las palabras clave utilizadas en la busqueda fueron: CAD/CAM dental, proétesis
dentales fijas, odontologia digital, ventajas CAD/CAM, limitaciones CAD/CAM, factores

econdomicos CAD/CAM, percepcion de odontélogos CAD/CAM.

Se aplicaron los siguientes criterios de inclusion:

e Articulos originales, revisiones narrativas o guias clinicas relacionados con el
uso de tecnologia CAD/CAM en proétesis dentales fijas.

e Publicaciones en inglés y espafiol.
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e Estudios que abordaron aspectos como precision, materiales, costos, logistica y

percepcion clinica.

Y los criterios de exclusion:

e Trabajos que se enfocaran en aplicaciones del CAD/CAM distintas a las protesis
dentales fijas (por ejemplo, ortodoncia exclusivamente).
e Publicaciones sin sustento metodoldgico o sin revision por pares.

e Estudios duplicados en diferentes bases de datos.

La busqueda bibliografica se realiz6 mediante combinaciones logicas de las palabras
clave (por ejemplo: CAD/CAM AND dental prostheses, CAD/CAM AND fixed
prostheses AND advantages) para maximizar la recuperacion de informacion
pertinente. Posteriormente, se efectué un analisis de contenido de los documentos
seleccionados, extrayendo los datos relevantes para responder a los objetivos

planteados en esta investigacion.
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6. DISCUSION

Los hallazgos analizados en esta investigacion reflejan un panorama complejo pero
prometedor en torno al uso de la tecnologia CAD/CAM en odontologia restauradora. La
implementacion de la tecnologia CAD/CAM ha transformado de forma significativa la
practica odontologica restauradora, especialmente en la fabricaciéon de protesis
dentales fijas. Este sistema digital ofrece ventajas sobresalientes en cuanto a precision,
personalizacion y eficiencia. Uno de los aspectos mas destacados es la capacidad del
CAD/CAM para lograr una adaptacion marginal superior en comparacion con los
métodos convencionales. Esta cualidad reduce el riesgo de filtraciones, caries
secundaria, y fallos clinicos a largo plazo. Autores como Fasbinder ¢°, Alharbi ¢ y Taha
2 han documentado mejoras significativas en el ajuste de las restauraciones fabricadas
digitalmente. Souza ® y Rekow % también afirman que el disefio asistido por
computadora permite alcanzar un nivel de precision dificimente replicable
manualmente, mejorando la durabilidad de las restauraciones. Ademas, la rapidez del
flujo de trabajo digital permite, como sefialan Huettig ®° y Fasbinder ©, la fabricacion de
restauraciones en una sola sesion clinica. Este beneficio no solo mejora la experiencia
del paciente, sino que optimiza la productividad de la clinica dental, reduciendo el
tiempo de espera y la necesidad de visitas multiples. Esta eficiencia también ha sido
validada en estudios comparativos que muestran una reduccién significativa en los
tiempos operatorios y mayor satisfaccion del paciente respecto a los métodos

tradicionales % 65,
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Los materiales utilizados en los sistemas CAD/CAM han experimentado una evolucion
notable en los ultimos afos. El desarrollo de ceramicas reforzadas, como la zirconia
multicapa y el disilicato de litio, ha permitido fabricar restauraciones que combinan alta
resistencia con excelentes propiedades dpticas. Kontonasaki ° y Martinez  sefialan
que la zirconia no solo presenta una resistencia superior, sino que también ofrece
biocompatibilidad y una estética aceptable en zonas posteriores. Sanchez ® y Ramirez
 afaden que las versiones multicapa permiten lograr una transicién cromatica mas
natural, reduciendo la necesidad de caracterizaciones manuales. Por su parte, el
disilicato de litio, al ser reforzado con zirconio, mantiene una estética elevada sin
comprometer la integridad estructural. Este material es ideal para coronas anteriores y
carillas, como lo destacan Gomez ™ y Pérez "'. Ademas, los polimeros modernos
como el PMMA multicapa han mejorado las restauraciones provisionales, con mayor
estabilidad dimensional y resistencia al desgaste. Esta variedad de opciones ofrece al
clinico una mayor versatilidad para seleccionar materiales segun la zona de aplicacion,

el tipo de oclusion y las expectativas estéticas del paciente %6 7.

Pese a sus multiples ventajas, la integracion de la tecnologia CAD/CAM en la
odontologia clinica conlleva varios desafios. El primero y mas evidente es el costo
economico. Ramirez ? y Rivera " sostienen que el precio de los equipos CAD/CAM
puede superar los cien mil dolares, lo que representa una barrera sustancial para
clinicas pequefias. Méndez ™ resalta que los costos de mantenimiento, actualizaciones
de software, compra de bloques ceramicos y herramientas de fresado pueden volverse
insostenibles si no existe un flujo constante de pacientes que demanden estos

servicios. A esto se suma la necesidad de formacién continua del personal, ya que la
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curva de aprendizaje del sistema puede ser prolongada. Gonzalez ° y Lopez 7® sefialan
que, sin un entrenamiento adecuado, los errores técnicos durante el escaneo o el
disefio pueden comprometer los resultados clinicos. En entornos rurales o en
desarrollo, la falta de infraestructura tecnoldgica limita aun mas la posibilidad de
implementacion, generando inequidades en el acceso a tratamientos avanzados.
Incluso en contextos desarrollados, la velocidad con que evoluciona el hardware y
software obliga a las clinicas a mantenerse en constante actualizacién, elevando aun
mas los costos operativos. Este conjunto de barreras requiere una planificacion
financiera rigurosa y una evaluacién detallada del retorno sobre la inversion antes de

adoptar completamente esta tecnologia "> 7.

Desde una perspectiva técnica, la precision del sistema CAD/CAM puede verse
afectada por multiples factores clinicos. Aunque el escaneo digital ha mejorado
sustancialmente, aun existen limitaciones derivadas de la humedad oral, el movimiento
del paciente, el tipo de tejido y las geometrias dentales complejas. Lopez " y Navarro ”’
coinciden en que los errores en la toma de impresiones digitales pueden provocar
restauraciones mal adaptadas, lo que requiere ajustes posteriores o incluso la
repeticion del procedimiento. Gémez ® y Sanchez " argumentan que, aunque los
sistemas modernos alcanzan precisiones submilimétricas, su eficacia depende en gran
medida de la técnica del operador y de las condiciones clinicas. Ademas, el fresado
también puede introducir inexactitudes si las herramientas estan desgastadas o si el
software no se calibra adecuadamente. Por otra parte, algunos materiales como ciertas
ceramicas vitreas, aunque estéticamente superiores, presentan riesgo de fractura en

zonas posteriores bajo cargas masticatorias elevadas. Navarro 7’ enfatiza la necesidad
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de combinar criterios estéticos con principios biomecanicos al seleccionar el material y
la técnica de fabricacion para cada caso. Todo esto demuestra que, si bien CAD/CAM
aporta grandes ventajas, no sustituye la necesidad de un juicio clinico sélido ni elimina

el margen de error clinico 75 7°.

Un aspecto ético y psicoldgico importante en la implementacién del sistema CAD/CAM
es su aceptacion tanto por parte del paciente como del profesional odontoldgico.
Rodriguez ¥, Gonzéalez ® y Martinez 8 han sefialado que existe una resistencia al
cambio basada en percepciones de deshumanizacion del tratamiento. Algunos
pacientes prefieren métodos tradicionales por la percepcion de que son mas confiables
o personalizados. Por otro lado, los profesionales pueden sentir que su rol clinico se ve
reducido frente a la automatizacion, lo que genera inseguridad. Ademas, la gestion de
datos digitales del paciente introduce cuestiones legales y de privacidad. Martinez 82
enfatiza que muchos sistemas no estan alineados con las normativas locales de
proteccion de datos, lo que puede generar vulnerabilidades legales. Para superar estos
obstaculos, se requiere una comunicacion clara, estrategias educativas y la promocion
de una cultura tecnolégica dentro del entorno clinico y académico, como lo sugiere

también la literatura sobre odontologia digital & 8,

La incorporacion del CAD/CAM en el curriculo de formacién de odontélogos representa
un avance significativo en la educacién dental. Rodriguez-Vazquez %, Gutiérrez ® y
Sanchez # destacan que la formacion digital desde etapas tempranas mejora la
competencia técnica y reduce la ansiedad ante nuevas tecnologias. Esto también
favorece una actitud mas abierta hacia la innovacion, especialmente en generaciones

mas jovenes. La simulacién digital de casos clinicos permite un aprendizaje activo y
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personalizado, donde el estudiante puede cometer errores sin poner en riesgo al
paciente. Ademas, el uso de flujos digitales mejora la comprension anatomica, la
planificacion del tratamiento y la toma de decisiones clinicas. Esta preparacién resulta
esencial para el ejercicio profesional contemporaneo, donde la digitalizacién de

procesos es una exigencia creciente en el mercado laboral 8% 8°,

Finalmente, el futuro del CAD/CAM apunta a una integracion cada vez mayor con
tecnologias emergentes como la inteligencia artificial (IA), el aprendizaje automatico y
la impresion 3D. Patel %, Kim & y Wang ® proyectan que, en un futuro cercano, los
sistemas seran capaces de disefar y fabricar restauraciones completamente
personalizadas sin intervencion directa del odontdlogo. La IA puede analizar grandes
volumenes de datos para predecir el comportamiento de materiales, mejorar el ajuste
de las restauraciones y reducir aun mas los tiempos clinicos. La impresién 3D, por su
parte, esta avanzando hacia la produccion directa de coronas definitivas con materiales
biocompatibles de alta precision. Esta convergencia tecnoldgica no solo aumentara la
accesibilidad de tratamientos complejos, sino que también redefinira los estandares de

calidad en la odontologia restauradora 891,
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7. CONCLUSIONES

1.

El analisis realizado en esta investigacion permitié confirmar que la tecnologia
CAD/CAM ofrece ventajas significativas en la fabricacion de prétesis dentales
fijas, especialmente en términos de precision, resistencia y biocompatibilidad.
Las restauraciones disefiadas y fabricadas mediante estos sistemas presentan
un ajuste marginal superior al de los métodos convencionales, lo que contribuye
a disminuir el riesgo de caries secundaria y problemas periodontales asociados.
Asimismo, el uso de materiales avanzados, como la zirconia multicapa y el
disilicato de litio, mejora tanto la estética como la durabilidad de las proétesis,
proporcionando soluciones personalizadas y de alta calidad para los pacientes.
En cuanto a los factores econdémicos y logisticos, el estudio evidencié que la
implementacion de la tecnologia CAD/CAM implica desafios importantes,
principalmente debido al alto costo de adquisicion y mantenimiento de los
equipos, asi como a la necesidad de actualizaciones constantes en hardware y
software. Estos aspectos representan una barrera para muchas clinicas y
laboratorios, sobre todo en entornos con recursos limitados. Ademas, la
infraestructura tecnoldgica y el acceso a formacién especializada son variables
que influyen directamente en la factibilidad de integrar estos sistemas de manera
efectiva en la practica odontolégica.

Finalmente, respecto a la percepcion de los profesionales odontoldgicos, se
observd que existe una valoracion positiva de la tecnologia CAD/CAM en
términos de los beneficios clinicos que ofrece, como la rapidez y precision en las

restauraciones. No obstante, persisten barreras relacionadas con la curva de
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aprendizaje, la resistencia al cambio y las preocupaciones sobre la
deshumanizacion del tratamiento. La aceptacion de estas tecnologias depende,
en gran medida, de la capacitacién adecuada, el acompafamiento durante la
transicion al entorno digital y la garantia de que el uso de estos sistemas
complementa, y no reemplaza, el juicio clinico y la relacion directa con el

paciente.
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8. RECOMENDACIONES

En funcion de los hallazgos obtenidos en esta investigacion, se plantean las siguientes
recomendaciones orientadas a fortalecer el uso de la tecnologia CAD/CAM en la

fabricacion de proétesis dentales fijas:

e Es fundamental que las instituciones educativas y los centros de formacion
odontologica incorporen de manera formal el entrenamiento en sistemas
CAD/CAM dentro de sus programas académicos, para que los futuros
profesionales se familiaricen con estas herramientas desde el inicio de su
carrera.

e Se recomienda a las clinicas dentales analizar el costo-beneficio de
implementar la tecnologia CAD/CAM, considerando sus ventajas a largo
plazo. Ademas, se sugiere establecer alianzas con Ilaboratorios y
proveedores para compartir recursos, facilitar el acceso a equipos y reducir
costos operativos.

e Es aconsejable que los desarrolladores de tecnologia continuen innovando en la
creacion de soluciones CAD/CAM mas asequibles y accesibles para pequenas
clinicas, y que se promueva la investigacion en el uso de materiales de alta

calidad que combinen resistencia, estética y costo eficiente.

Finalmente, se recomienda continuar con el desarrollo de estudios longitudinales que
permitan evaluar la longevidad de las restauraciones CAD/CAM, asi como la
integracion de inteligencia artificial para optimizar los disefios y predecir fallas,

fortaleciendo la confianza en esta tecnologia y sus aplicaciones futuras.
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9. PROSPECTIVA

A partir de los hallazgos de esta investigacion, se vislumbra la necesidad de fomentar
la creacion de herramientas educativas y de apoyo clinico que faciliten la adopcién y el
uso eficiente de la tecnologia CAD/CAM en odontologia. Una posible linea de accion
seria el desarrollo de un manual interactivo o iBook que combine teoria y practica sobre
el disefio, fabricacion y colocacion de prétesis dentales fijas mediante sistemas
CAD/CAM. Esta herramienta podria incluir casos clinicos ilustrados, videos
demostrativos y guias paso a paso para el uso de escaneres intraorales, software de
disefio y maquinas de fresado o impresion 3D. Su implementacion no solo contribuiria a
la formacion de estudiantes y profesionales, sino que también fortaleceria la integracion
de la odontologia digital en el ejercicio clinico, promoviendo una practica mas eficiente,

precisa y acorde con los avances tecnolégicos contemporaneos.
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