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Mujer de 38 años, acude a la consulta debido a la presencia de una lesión indurada no dolorosa
en la zona vestibular del primer molar superior derecho (16). En la anamnesis refiere que se le
realizó tratamiento endodóntico en la zona hace más de tres años. Se realizarán pruebas de
palpación, percusión y sondaje sin resultado concluyente. En la exploración radiológica (con
radiografía periapical) se observa tratamiento endodóntico en 16, 25 y 26 [Figuras 1 y 2] sin
imagen patológica apical asociada.

Fig. 1. Radiografía periapical 16.

Fig. 2. Radiografía periapical 25-26.
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Para realizar un diagnóstico más adecuado del caso y evitar una cirugía exploratoria1, se plantea a la paciente la posibilidad de rea-
lizar tomografía volumétrica de haz cónico (CBCT), justificándose así la exposición a la radiación2. La paciente consiente la prueba
y se la remite al Hospital Infanta Elena para la realización de la misma. 

En la reconstrucción tomográfica se observan lesiones periapicales en los dientes 16, 25 y 26 [Fig. 3, 4 y 5], estableciéndose como
diagnóstico de presunción periodontitis apical crónica en dichos dientes.

La realización de CBCT en casos de diagnóstico dudoso puede ayudar al clínico a realizar un plan de tratamiento más adecuado3.

Fig. 3. Reconstrucción frontal.

Fig. 5. Reconstrucción 3D lado izquierdo.Fig. 4. Reconstrucción 3D lado derecho.
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