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Teleodontología para la atención de pacientes durante la 
pandemia de la COVID-19. Revisión de literatura

Teleodontology for patient 
care during the COVID-19 
pandemic. Literature review

RESUMEN
Objetivo: describir las aplicaciones de la teleodontología para la atención de pacientes 
durante y posterior a la pandemia de la COVID-19. Método: la búsqueda de artículos 
sobre teleodontología se realizó en las bases de datos PubMed, EMBASE, EBSCO, 
6&2386��&OLQLFDO.H\�\�/,/$&6��SDUD�LGHQWLƬFDU�HVWXGLRV�SXEOLFDGRV�HQ�LQJOÄV��HVSDÌRO�\�
SRUWXJXÄV��VH�LQFOX\HURQ�HVWXGLRV�TXH�FRQWHQÈDQ�ODV�SDODEUDV�FODYHV�WHOHRGRQWRORJÈD�\�
COVID-19, publicados desde enero a diciembre de 2020 y que estuvieran completos. La 
calidad de los artículos se evaluó según las directrices PRISMA-P. Resultados: se iden-
WLƬFDURQ����DUWÈFXORV�\�VH�LQFOX\HURQ����SDUD�OD�HYDOXDFLÎQ��'H�HVWRV�HVWXGLRV��GRV�HUDQ�
descriptivos (test de diagnóstico), seis eran estudios descriptivos de corte transversal, 
FLQFR�HUDQ�SUXHEDV�SLORWRV��VH�LGHQWLƬFÎ��DGHP¼V��XQ�HVWXGLR�GH�GLVHÌR�UHWURVSHFWLYR��
Se presenta la teleodontología como alternativa para diagnósticos y tratamientos de 
enfermedades bucales en tiempos de pandemia, mediante uso de dispositivos móviles, 
teleorientación y fotografías. La mayoría de los estudios presentaron un riesgo de ses-
go de moderado a alto. Conclusión: la teleodontología es una herramienta tecnológica 
remota para apoyar la orientación, educación y tratamiento, que permite consolidar 
información de manera sincrónica y asincrónica sin la necesidad del contacto directo 
entre odontólogo y paciente.

Palabras clave: COVID-19; teleodontología; telesalud; coronavirus; consulta; promo-
ción en salud.

ABSTRACT
Objective: to describe the applications of teleodontology for patient care during 
and after the COVID-19 pandemic. Method: the search for articles on teleodontology 
was carried out in the PubMed, EMBASE, EBSCO, SCOPUS, ClinicalKey and LILACS 
databases to identify studies published in English, Spanish and Portuguese; Studies 
that contained the keywords teleodontology and COVID-19, published from January 
to December 2020 and that were complete, were included. The quality of the articles 
was evaluated according to the PRISMA-P guidelines. Results:� ��� DUWLFOHV� ZHUH�
LGHQWLƬHG�DQG����ZHUH�LQFOXGHG�IRU�HYDOXDWLRQ��2I�WKHVH�VWXGLHV��WZR�ZHUH�GHVFULSWLYH�
�GLDJQRVWLF�WHVWV���VL[�ZHUH�GHVFULSWLYH�FURVV�VHFWLRQDO�VWXGLHV��ƬYH�ZHUH�SLORW�WHVWV��,Q�
DGGLWLRQ��D�UHWURVSHFWLYH�GHVLJQ�VWXG\�ZDV�LGHQWLƬHG��7HOHRGRQWRORJ\�LV�SUHVHQWHG�DV�
an alternative for diagnosing and treating oral diseases in times of pandemic, through 
the use of mobile devices, remote orientation and photographs. Most of the studies 
were at moderate to high risk of bias. Conclusion: teleodontology is the remote tool to 
support remote guidance, education and treatment through technology, allowing the 
consolidation of information synchronously and asynchronously without the need for 
direct contact between dentist and patient

Key words: COVID-19; Teledontology; Telehealth; Coronavirus; Query; Health 
Promotion.
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Introducción

La enfermedad respiratoria aguda COVID-19, causada por el coronavirus, es la tercera 
enfermedad documentada de un coronavirus trasmitido de animales a seres humanos 
TXH�KD�FDXVDGR�XQD�SDQGHPLD�HQ�ODV�ÕOWLPDV�GRV�GÄFDGDV������%URWHV�UHFLHQWHV��FRPR�HO�
síndrome respiratorio agudo severo en el 2003 y el del 2012, se redujeron en pequeñas 
UHJLRQHV�GHO�SODQHWD��0LHQWUDV�TXH��OD�SDQGHPLD�GH�OD�&29,'����KD�GHVDƬDGR�ORV�VLVWH-
mas de salud existentes en todo el mundo. De acuerdo a los reportes de la Organización 
Mundial de la Salud (OMS) (1), el virus se trasmite por contacto con gotículas respirato-
ULDV��$VÈ��HQ�OR�TXH�UHƬHUH�D�OD�SU¼FWLFD�RGRQWROÎJLFD��ORV�SURIHVLRQDOHV�SUHVHQWDQ�XQ�DOWR�
riesgo de transmisión y contagio.

En ese sentido, y dado que el tratamiento odontológico implica, invariablemente, una 
inspección minuciosa, un examen físico extra e intraoral al paciente para un diagnóstico y 
WUDWDPLHQWR��OD�SU¼FWLFD�GH�DWHQFLÎQ�FRQVWLWX\H�XQ�ULHVJR�GH�WUDQVPLVLÎQ�GH�GREOH�YÈD��(Q�
HVSHFÈƬFR��HVWR�VH�GHEH�D�TXH�HO�WUDWDPLHQWR�RGRQWROÎJLFR�LQYROXFUD�XQD�LQVSHFFLÎQ�PLQX-
ciosa a nivel de la zona nasofaríngea, para un examen de diagnóstico e intervención tera-
SÄXWLFD�GHO�VLVWHPD�HVWRPDWRJQ¼WLFR��SRU�WDO�PRWLYR�ORV�SURIHVLRQDOHV�GHO�¼UHD�RGRQWROÎ-
JLFD�VRQ�P¼V�VXVFHSWLEOHV�D�FRQWDJLDUVH�SRU�FRURQDYLUXV���������&RPR�UHVXOWDGR��GXUDQWH�
la pandemia que vive el mundo actualmente, la mayoría de los procedimientos odonto-
lógicos de rutina han sido suspendidos y solo se realizan procedimientos como urgen-
cias odontológicas, con estrictos protocolos de bioseguridad instaurados por la OMS y 
ODV�GLUHFWULFHV�HVWLSXODGDV�SRU�ODV�DVRFLDFLRQHV�PXQGLDOHV�HQ�HO�¼UHD�GH�OD�VDOXG�RUDO��������

De acuerdo a lo anterior, la teleodontología es una herramienta de gran utilidad para 
actuar en un contexto de emergencia como el actual a nivel de salud pública. Así, cuando 
no es posible el contacto físico con el paciente, la atención por medio de plataformas 
WHFQROÎJLFDV�SHUPLWH�HO�WULDJH�H�LGHQWLƬFDFLÎQ�GH�FDVRV�TXH�DPHULWHQ�OD�DWHQFLÎQ�SUHVHQ-
cial de acuerdo a la gravedad de la condición (6, 7). Por lo anterior, el objetivo de este artí-
FXOR�HV�SURSRUFLRQDU�LQIRUPDFLÎQ�UHODFLRQDGD�FRQ�OD�WHOHRGRQWRORJÈD�DO�SHUVRQDO�WÄFQLFR�
y profesional, para la atención de pacientes durante la pandemia de la COVID-19.

Métodos

6H�UHDOL]Î�XQD�EÕVTXHGD�VLVWHP¼WLFD�GH�OD�OLWHUDWXUD�SDUD�GHVFULELU�\�UHVXPLU�OD�LQIRUPD-
ción disponible relacionada con las aplicaciones de la teleodontología durante la pande-
PLD�GH�OD�&29,'�����VLJXLHQGR�ODV�GLUHFWULFHV�35,60$�3������������

Criterios de elegibilidad

Los estudios elegibles fueron seleccionados de forma independiente por dos revisores 
TXH�HYDOXDURQ�WÈWXORV��UHVÕPHQHV��DQ¼OLVLV�GHVFULSWLYRV��HVWXGLRV�WUDQVYHUVDOHV�\�R�LQWHU-
venciones relacionados con la teleodontología en tiempos de pandemia. Otros criteros 
incluidos fueron: publicaciones realizadas en el periodo de enero de 2020 a diciembre de 
�����\�GLVSRQLELOLGDG�GH�ORV�WH[WRV�FRPSOHWRV�HQ�LQJOÄV��HVSDÌRO�R�SRUWXJXÄV��6H�H[FOX\H-
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URQ�RWUR�WLSR�GH�HVWXGLRV��WDOHV�FRPR��UHYLVLRQHV�GH�OLWHUDWXUD��UHYLVLRQHV�VLVWHP¼WLFDV�R�
documentos presentados como cartas al editor o libros.

Estrategia de búsqueda

6H� GHVDUUROOÎ� XQD� HVWUDWHJLD� GH� EÕVTXHGD� ELEOLRJU¼ƬFD� XWLOL]DQGR� ODV� EDVHV� GH� GDWRV�
SCOPUS, PubMed, EMBASE, EBSCO, ClinicalKey y LILACS, desde enero del 2020 a diciem-
bre del 2020. Estas búsquedas se realizaron mediante la combinación de las siguientes 
palabras clave: COVID-19 AND teledentistry, teledentistry AND telehealth, teledentistry 
AND coronavirus, teledentistry AND health promotion, teledentistry AND consultation, 
teleodontología y COVID-19, teleodontología y telesalud, teleodontología y consulta, 
teleodontología y coronavirus, teleodontología y promoción en salud. La estrategia de 
búsqueda se implementó para cada base de datos.

Selección de estudios y extracción de datos

Dos autores evaluaron los títulos de las publicaciones de forma independiente y por dupli-
FDGR��VHJÕQ�ORV�FULWHULRV�GH�HOHJLELOLGDG��OXHJR�VH�DFFHGLÎ�D�ORV�UHVÕPHQHV��\��ƬQDOPHQWH��
VH�GHFLGLÎ�FX¼OHV�HUDQ�ORV�DUWÈFXORV�D�LQFOXLU��(Q�OD�VHJXQGD�HWDSD�GH�HYDOXDFLÎQ��ORV�DUWÈFX-
los fueron obtenidos en texto completo y evaluados por los dos autores, quienes acorda-
URQ�SRU�FRQVHQVR�OD�LQFOXVLÎQ�ƬQDO�GH�ORV�DUWÈFXORV�VHOHFFLRQDGRV��(O�SULPHU�H[DPLQDGRU�
extrajo y ordenó cada artículo en texto completo por base de datos, mientras, el segundo 
H[DPLQDGRU�YHULƬFÎ�GH�IRUPD�LQGHSHQGLHQWH�ORV�GDWRV�H[WUDÈGRV�\�UHVROYLÎ�ODV�GLIHUHQFLDV�
generadas en esta fase de la revisión (Figura 1).

Figura 1.�'LDJUDPD�GH�ƮXMR�GH�ORV�HVWXGLRV�HYDOXDGRV�SRU�35,60$

PUBMED

,G
H
Q
WL
Ƭ
FD
FL
Î
Q

E
le
g
ib
le
s

,Q
FO
X
LG
R
V

32

49

41

14

6 5 2 4

&OLQLFDO�.H\

&LWDFLRQHV

([FOXLGRV�SRU�GXSOLFDGRV��

5HJLVWUR�H[FOXLGRV�WUDV�OHFWXUD�GH�WÈWXORV�\�UHVXPHQ�5HYLVLRQHV
VLVWHP¼WLFDV�\�GH�OLWHUDWXUD�����

&DUWDV�DO�HGLWRU����

5HVXPHQ����

(VWXGLRV�GHVFULSWLYRV���'LDJQÎVWLFR�WHVW���

(VWXGLRV�GHVFULSWLYRV�GH�FRUWH�WUDQVYHUVDO���
(VWXGLRV�GHVFULSWLYRV�SUXHED�SLORWR���
(VWXGLRV�UHWURVSHFWLYR���

EBSCO LILAC SCOPUS

Fuente: elaboración propia.
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Resultados

6H�LGHQWLƬFDURQ����DUWÈFXORV�\�VH�LQFOX\HURQ����SDUD�OD�HYDOXDFLÎQ��/RV�KDOOD]JRV�LGHQWLƬ-
cados son los siguientes:

• 'RV���������GH�HVWRV�HVWXGLRV�HUDQ�GHVFULSWLYRV��GH�WHVW�GH�GLDJQÎVWLFR��FRPR�REMH-
tivo buscaban evaluar la experiencia en teleodontología tanto del paciente como 
del personal de odontología.

• 6HLV���������HUDQ�HVWXGLRV�GHVFULSWLYRV�GH�FRUWH�WUDQVYHUVDO��FX\R�REMHWLYR�FRQVLVWÈD�
HQ�HO�DQ¼OLVLV�GH�UHWRUQR�GH�DFWLYLGDG�SRU�PHGLR�GH�OD�WHOHRGRQWRORJÈD�

• &LQFR���������HUDQ�WLSR�GHVFULSWLYR���SUXHED�SLORWR�SDUD�HYDOXDU�HO�IXQFLRQDPLHQWR�
de plataformas como WhatsApp.

8Q��������HVWXGLR�GH�GLVHÌR�UHWURVSHFWLYR��HQ�HO�TXH�VH�SUHVHQWÎ�OD�WHOHRGRQWRORJÈD�FRPR�
una alternativa para diagnósticos y tratamientos de enfermedades bucales en tiempos de 
pandemia, mediante dispositivos móviles, tele orientación y fotografías (Tabla 1).

Tabla 1. Variables analizadas en los estudios incluidos en la revisión

Primer 
autor

Revista Título País
Tipo de 
estudio

Población 
REMHWR�GH�
estudio

Área a 
evaluar

Herramienta 
utilizada

Sabrina 
Steinmeier(9)

BMC Oral 
Health

Accuracy of 
remote diag-
noses using
intraoral scans 
captured in 
approximate
true color: 
a pilot and vali-
dation study in
teledentistry

Suiza

Des-
criptivo 
– Estudio 
piloto

Adultos
Precisión de 
diagnóstico en 
periodoncia

Radiografías y fo-
tografías digitales

Khalid 
Aboalshamat 
(10)

Journal of 
International 
Society of Pre-
ventive and 
Community 
Dentistry

Awareness of, 
Beliefs about, 
Practices of, 
and Barriers to 
Teledentistry
among Dental 
Students and 
the Implica-
tions for Saudi 
Arabia Vision 
2030 and 
Coronavirus 
Pandemic

Arabia Saudita

Descripti-
vo de corte 
transversal 
– test

Estudiantes de 
odontología

3U¼FWLFDV�GH�
la teledeon-
tología

Un cuestionario 
DXWR�QRWLƬFDGR�
validado para 
medir el conoci-
miento, la actitud, 
ODV�SU¼FWLFDV�\�
las barreras de la 
teledeontología

Amerigo 
Giudice (11)

International 
Journal of 
Environmental 
Research and 
Public Health

Can 
Teledentistry 
Improve the 
Monitoring 
of Patients 
during the 
Covid-19 Dis-
semination? 
A Descriptive 
Pilot Study

Italia

Des-
criptivo 
– Estudio 
piloto

Adultos
Cirugía y pa-
tología bucal

Describir las 
ventajas de la 
teleodontología
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Ismaeel 
Hansa (12)

Progress in 
Orthodontics

Resultados 
clínicos y pers-
pecti-vas de 
los pacien-tes 
de Dental 
Monitoring® 
GoLive® con 
Invisalign®: 
un estudio 
de cohorte 
retrospectivo

6XG¼IULFD
Cohorte 
retros-
pectivo

Adultos Ortodoncia
Evaluar la 
teleodontología

Thomas 
Hodson (13)

British dental 
Journal

&RORXU�ƬGHOLW\��
the camera 
never lies – or 
does it?

Inglaterra
Descrip-
tivo

Adultos
(VWÄWLFD�
dental

)RWRJUDIÈDV��F¼-
PDUDV�s�LP¼JHQHV

<XH�6D�����
The Journal 
of Prosthetic 
Dentistry

Coronavirus 
disease 2019 
(COVID-19): 
Experiences 
and protocols 
from the De-
partment of 
Prosthodon-
tics at the
Wuhan 
University

China
Descripti-
vo de corte 
transversal

Adultos
Rehabilitción 
oral

$Q¼OLVLV�GH�UHWRU-
no de actividad 
por medio de la 
teleodontología.

Mary 
Northridge 
����

Journal of 
Public Health 
Research

Feasibility and 
acceptability 
of an oral 
pathology 
asynchronous 
telementoring 
intervention: 
A protocol

USA

Descrip-
tivo para 
propor-
cionar una 
narrativa 
cronológi-
ca de las 
expe-
riencias y 
protocolos 
– Estudio 
piloto

Estudiantes de 
odontología

Prostodoncia
La educación 
a distancia

Adham 
Abdelrahim 
(16)

Journal 
of Dental 
Research

Feasibility of 
Establishing 
Tele-Dental 
Approach to 
Non-Trau-
matic Dental 
Emergencies 
in Medical 
Settings

USA
Descripti-
vo de corte 
trasversal.

Adultos Urgencias
Teleodontología 
en urgencias

Mohamed 
Estai (17)

BMC Oral 
Health

Teledentistry 
as a novel 
pathway to
improve 
dental health 
in school 
children: 
a research 
protocol for 
a randomized 
controlled trial

Australia

Ensayo 
contro-
lado 
aleato-rio.

Niños
Odonto-
pediatría

Diagnóstico en 
odontopediatría

Khalifa S. 
Al-Khalifa (18)

PLoS One

Teledentistry 
awareness 
among dental
professionals 
in Saudi Arabia

Arabia
Descripti-
vo de corte 
transversal

Adultos
Odontología 
general

Percepciones de 
los profesionales 
con teleo-
dontología

Naomi 
Rahman (19)

British Dental 
Journal

Teledentistry 
from a patient 
perspective 
during the 
coronavirus 
pandemic

&DQDG¼

Des-
criptivo 
– Diagnós-
tico Test

Adultos
Odontología 
general

Evaluar la 
experiencia en 
teleodontología

Najla 
Dar-Odeh (20)

European 
Journal of 
Dentistry

Utilization of 
Teleden-
tistry in 
Antimicrobial 
Prescribing 
and Diagnosis 
of Infectious 
Diseases du-
ring COVID-19 
Lockdown

Arabia Saudita
Descripti-
vo prueba 
piloto

Odontólogos
Odontología 
general

Evaluar la 
experiencia en 
teleodontología 
por medio de 
WhatsApp
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Soulafa 
Almazrooa 
(21)

Journal 
of Dental 
Sciences

The 
application of 
teledentistry 
for Saudi 
patients’ care: 
A national 
survey study

Arabia Saudita
Descripti-
vo de corte 
transversal

Odontólogos
Odontología 
general

La teledeon-
tología es una 
herramienta 
emergente con 
potencial para 
mejorar la presta-
ción de atención

Abirami 
Mathivanan 
(22)

Journal of 
Pharmacy 
& Bioallied 
Sciences

Teledentistry: 
Is It the 
Future of 
Rural Dental 
Practice? A 
Cross-sectio-
nal Study

India

Descripti-
vo de corte 
trans-
versal.

Odontólogos
Odontología 
general

Percepciones de 
los profesionales 
con teleodontolo-
gía en zona rural

Fuente: elaboración propia.

Discusión

La teleodontología (una subunidad de la telemedicina o telesalud) es una herramienta 
WHFQROÎJLFD� UHPRWD� TXH� IXQFLRQD� FRQ� XQ� WLHPSR� VLQFUÎQLFR�� OR� FXDO� EHQHƬFLD� OD� DWHQ-
ción de los pacientes odontológicos. Su empleo incluye la orientación, educación o trata-
miento mediante el uso de la tecnología de la información, lo que en tiempos de pande-
mia ha permitido reemplazar el contacto directo cara a cara con los pacientes (23). La 
teleodontología no es un concepto nuevo; uno de los primeros proyectos de teleodonto-
ORJÈD�IXH�LQLFLDGR�HQ�HO�DÌR������SDUD�VHUYLU�D�ODV�WURSDV�HVWDGXQLGHQVHV�HQ�WRGR�HO�PXQGR�
������$�OR�ODUJR�GH�ORV�DÌRV��OD�WHOHRGRQWRORJÈD�KD�GHPRVWUDGR�VHU�EHQHƬFLRVD�SDUD�UHDOL-
]DU�H[¼PHQHV�GHQWDOHV�VLQFUÎQLFRV��KDFHU�GLDJQÎVWLFRV��UHVROYHU�LQTXLHWXGHV�\�SURSRUFLR-
QDU�XQ�SODQ�GH�WUDWDPLHQWR�HQ�HO�¼UHD�GH�SUHYHQFLÎQ��(VWH�WLSR�GH�FRQVXOWDV�VH�FRPSDUDQ�
FRQ�ODV�GH�WLHPSR�UHDO�HQ�¼UHDV�FRQ�DFFHVR�OLPLWDGR������

Actualmente, con la pandemia del COVID-19 en curso, y las altas probabilidades de que 
VH�YXHOYD�HQGÄPLFD��HO�REMHWLYR�SULQFLSDO�HV�HYLWDU�HO�FRQWDFWR�GH�SHUVRQD�D�SHUVRQD��/D�
teleodontología es, entonces, una estrategia de distanciamiento, de acuerdo a lo que 
han recomendado las autoridades sanitarias a nivel mundial. Así, frente al imperativo 
de contener la propagación del SARS-CoV-2, la teleodontología puede incorporarse a la 
SU¼FWLFD�RGRQWROÎJLFD�GH�UXWLQD��\D�TXH�RIUHFH�XQD�DPSOLD�JDPD�GH�DSOLFDFLRQHV��FRPR�
el triage remoto a los pacientes sospechosos de tener la COVID-19 para el tratamiento 
odontológico y la disminución de la exposición innecesaria de pacientes sanos o no infec-
tados al disminuir sus visitas al odontólogo.

/D�IRUPD�P¼V�FRPÕQ�GH�WHOHRGRQWRORJÈD�HV�OD�WHOHFRQVXOWD��HQ�OD�FXDO�ORV�SDFLHQWHV�FRQ�
OLPLWDFLRQHV�IÈVLFDV�H�LQWHOHFWXDOHV�EXVFD�HVWH�WLSR�GH�DWHQFLÎQ��7DPELÄQ�HV�XVDGD�SRU�ORV�
pacientes de centros de atención, como ancianatos y centros de reclusión penal (26). Se 
KD�GHPRVWUDGR�TXH�ODV�WHOHFRQVXOWDV�PÄGLFDV�UHGXFHQ�DOUHGHGRU�GH�XQ�����ODV�UHPLVLR-
nes de los centros de primer nivel a los centros de nivel dos o tres. De esta forma, en 
medio de la pandemia por COVID-19, esta herramienta puede ayudar a los pacientes a 
continuar su terapia durante la cuarentena obligatoria (27).

De igual manera, la teleodontología funciona como una herramienta para el intercambio 
GH�LP¼JHQHV�\�GDWRV�GH�OHVLRQHV�HVWRPDWROÎJLFDV�����������&RQ�HO�XVR�GH�XQ�SURJUDPD�GH�
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teleodontología para telediagnóstico, se aprovecha el recurso humano y se reduce en un 
����HO�QÕPHUR�GH�UHIHUHQFLDV�D�RWURV�QLYHOHV������

6L�ELHQ�VH�UHFRPLHQGD�HO�XVR�GH�WHOÄIRQRV�LQWHOLJHQWHV�SDUD�GHWHFFLÎQ�GH�FDULHV�������HVWH�
XVR�� WDPELÄQ�� KD� VHUYLGR� FRPR�XQ� FRPSOHPHQWR� FRQƬDEOH� SDUD� OD� GHWHFFLÎQ� GH� OHVLR-
nes potencialmente malignas (32). De acuerdo a lo anterior, Haron et al. (33) desarrolla-
URQ�OD�DSOLFDFLÎQ�PÎYLO�SDUD�GHWHFWDU�F¼QFHU�RUDO�HQ�HVWDGLRV�WHPSUDQRV�\�REVHUYDURQ�ORV�
EHQHƬFLRV�HQ�HO�DFFHVR�U¼SLGR�GH�ORV�SDFLHQWHV�D�ORV�HVSHFLDOLVWDV��6NDQGDUDMDK�HW�DO������
HYDOXDURQ�D�QLYHO�GHO�PLFURVFRSLR�PÎYLO�XQ�FRPSOHPHQWR�SDUD�OD�GHWHFFLÎQ�GH�F¼QFHU�RUDO��
durante la pandemia de COVID-19. De igual manera, investigadores de Brasil ilustraron, 
recientemente, el uso de WhatsApp y la telemedicina para hacer un diagnóstico diferen-
cial de lesiones orales. Así, como la mayoría de las lesiones orales a menudo son directa-
mente evidentes, la fotografía dental puede hacer un diagnóstico por medio de la teleo-
dontología, lo que reduce la necesidad de un examen minucioso en consulta.

El teletriage implica la disposición segura, apropiada y oportuna de los síntomas del 
SDFLHQWH�D�WUDYÄV�GHO�WHOÄIRQR�LQWHOLJHQWH�SRU�SDUWH�GH�ORV�HVSHFLDOLVWDV��6H�KD�XWLOL]DGR�
para la evaluación remota de niños en edad escolar y ha ayudado en la priorización de 
aquellos que requieren atención odontológica, evitando con ello los viajes innecesarios, 
LQGHSHQGLHQWHPHQWH�GH�ODV�GLIHUHQFLDV�VRFLRGHPRJU¼ƬFDV�\�JHRJU¼ƬFDV�������3RU�OR�WDQWR��
la utilización de teleradiología, como una herramienta útil en la sección de pacientes con 
WUDXPDWLVPRV�PD[LORIDFLDOHV�GHVGH�FHQWURV�SHULIÄULFRV�D�VX�FHQWUR�GH�WUDXPDWLVPRV�SULQ-
cipal, al igual que, el monitoreo de pacientes odontológicos requiere visitas frecuentes 
al odontólogo para monitorizar el avance de su tratamiento. Es por ello, que el uso de 
la telemonitorización puede reemplazar las visitas físicas frecuentes por visitas virtua-
les, en lo que tiene que ver con el monitoreo regular de los resultados del tratamiento y 
GH�OD�SURJUHVLÎQ�GH�OD�HQIHUPHGDG�������$O�UHVSHFWR��HQ�XQ�HVWXGLR�SLORWR�UHFLHQWH��HODER-
rado durante esta pandemia, la telemonitorización parecía ser una herramienta promete-
dora en el monitoreo remoto sincrónico de los pacientes odontológicos a nivel de cirugía 
y de otras especialidades como odontopediatría, endodoncia u ortodoncia, al reducir los 
tiempos de espera y los costos (36).

En lo que respecta a la falta de aceptación de la teleodontología por parte de los odon-
WÎORJRV��HV�SRVLEOH�DƬUPDU�TXH�HVWD�SXHGH�DWULEXLUVH�DO�KHFKR�GH�OD�UHVLVWHQFLD�D�QXHYDV�
KDELOLGDGHV�\�WHFQRORJÈDV�������(VWD�UHVLVWHQFLD��TXL]¼��WLHQH�UHODFLÎQ�FRQ�DQWLFLSDUVH�D�ORV�
problemas tecnológicos que se puedan presentar durante la consulta sincrónica odonto-
lógica, al miedo de hacer un diagnóstico inexacto y a los sobrecostos en que se pueden 
incurrir con el uso de estas herramientas. De igual forma, puede haber reticencias rela-
FLRQDGDV�FRQ� OD� LQIUDHVWUXFWXUD��FRPR�HO�DFFHVR�GHƬFLHQWH�D� LQWHUQHW��HVFDVH]�GH�KDUG-
ZDUH��IDOWD�GH�FDSDFLWDFLÎQ��IDOWD�GH�VRSRUWH�WÄFQLFR�\�H[SHULHQFLD��2WUD�GH�ODV�YDULDEOHV��
relacionadas con la aceptación de la teleodontología por parte de los odontólogos, es 
la incompatibilidad organizativa de la teleodontología con el sistema de salud (38). De 
igual manera, la representación bidimensional de lesiones y la incapacidad para realizar 
pruebas como la palpación y la auscultación son otras limitaciones que reporta la litera-
WXUD�FLHQWÈƬFD������

Para superar estos desafíos, los odontólogos deben estar capacitados adecuadamente 
VREUH�ODV�WHFQRORJÈDV��OR�TXH�DXPHQWDU¼�OD�DFHSWDFLÎQ�GH�OD�WHOHRGRQWRORJÈD��'XUDQWH�OD�
pandemia actual, el plan de las facultades de odontología y consultorios no solo requiere 
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DFWXDOL]DUVH�FRQ�UHVSHFWR�DO�PDQHMR�GH�LQIHFFLRQHV�������VLQR�TXH��WDPELÄQ��GHEH�LQFOXLU�
la enseñanza de la teleodontología de manera rutinaria, como una herramienta para la 
VROXFLÎQ� \�SUHYHQFLÎQ�GH� WUDVPLVLÎQ�GH� LQIHFFLRQHV��$GHP¼V�� VH� UHTXHULU¼�ƬQDQFLDFLÎQ�
adecuada, pago y autenticación de la teleodontología dentro de los sistemas de salud.

$KRUD�ELHQ��GHQWUR�GH� ORV�GHVDIÈRV�GH� OD�WHOHRGRQWRORJÈD�HVW¼Q� ORV�UHODFLRQDGRV�FRQ� OD�
DFHSWDFLÎQ�GH�ORV�SDFLHQWHV��/D�DFHSWDFLÎQ�GHO�SDFLHQWH�HV�OD�FODYH�GHO�Ä[LWR�GH�FXDOTXLHU�
¼UHD�HQ� FLHQFLDV�GH� OD� VDOXG��$KRUD�ELHQ�� GHQWUR�GH� ORV�GHVDIÈRV�GH� OD� WHOHRGRQWRORJÈD�
HVW¼Q� ORV�UHODFLRQDGRV�FRQ� OD�DFHSWDFLÎQ�GH� ORV�SDFLHQWHV��HVWD�HV� OD�FODYH�GHO�Ä[LWR�GH�
FXDOTXLHU�¼UHD�HQ�FLHQFLDV�GH�OD�VDOXG��(Q�HVWH�PDUFR��OD�IDOWD�GH�FRPXQLFDFLÎQ�FDUD�D�FDUD�
puede llevar a ocultar detalles importantes o mentir, por falta de comunicación adecuada 
FRQ� VX�RGRQWÎORJR�� 6L� ELHQ�� HVWRV�GHVDIÈRV� WRPDU¼Q� WLHPSR�SDUD� VXSHUDUVH�� OD� DFHSWD-
bilidad de la teleodontología por parte de los pacientes va en aumento. Estudios han 
UHSRUWDGR�TXH�OD�WHOHRGRQWRORJÈD�HVW¼�JDQDQGR�JUDGXDOPHQWH�DFHSWDFLÎQ�SRU�SDUWH�GH�
ORV�SDFLHQWHV�\�GH�ORV�SURYHHGRUHV�GH�DWHQFLÎQ�PÄGLFD������

En resumen, esta revisión ayudó a determinar el impacto de la teleodontología como 
herramienta importante en diferentes especialidades durante la pandemia de la COVID-
19. Sin embargo, la gran mayoría de los estudios revisados evidenciaron limitaciones en 
WÄUPLQRV�GH�XVR�D�FRUWR�SOD]R�GH�OD�WHOHRGRQWRORJÈD��3RU�OR�WDQWR��HV�QHFHVDULR�UHDOL]DU�
HVWXGLRV�SDUD�HYDOXDU�OD�HƬFLHQFLD�\�VHJXLPLHQWR�GH�ORV�VHUYLFLRV�GH�WHOHRGRQWRORJÈD�HQ�
la consulta, diagnóstico y recomendaciones de tratamiento odontológico, ya que es una 
KHUUDPLHQWD�LPSRUWDQWH�HQ�OD�SU¼FWLFD�RGRQWROÎJLFD�GXUDQWH�OD�SDQGHPLD�\�DSRUWD�D� OD�
UHGXFFLÎQ�VLJQLƬFDWLYD�GH�ORV�FDVRV�GH�FRQWDJLR�HQWUH�RGRQWÎORJR���SDFLHQWH�
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