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Frecuencia de patologia de los senos maxilares evaluados
mediante tomografia computarizada de haz cénico

Frequency of pathology in maxillary sinus analyzed with cone beam computed tomography
Manuela Gutiérrez Mesa %, Roberto Antonio Ledn-Manco ¢, Vilma Elizabeth Ruiz Garcia *#P¢

RESUMEN

Objetivos: Determinar la frecuencia de patologias de los senos maxilares evaluados mediante tomografia
computarizada de haz conico. Material y Métodos: La investigacion fue descriptiva, retrospectiva y transversal.
Se revisaron 370 tomografias computarizadas de haz conico (Sirona Galileos Comfort) de pacientes que acudieron
al Servicio de Radiologia Oral y Maxilofacial de la Clinica Dental Docente de la Facultad de Estomatologia de
la Universidad Peruana Cayetano heredia, resultando, un total de 740 senos maxilares de pacientes mayores de
18 afios. Se tuvieron en cuenta las siguientes patologias sinusales: engrosamiento de la mucosa, ocupamiento del
seno maxilar y no permeabilidad del ostium. Resultados: Se encontré que el 31,3% (n=116) de las tomografias
pertenecian al sexo masculino y el 68,6% (n=254) al sexo femenino. La edad promedio de los pacientes fue
47,4 afos con una desviacion estandar de 14,07. De las 370 tomografias en el 74,9% (n=277) de los casos se
present6 patologia sinusal. La patologia mas comun fue engrosamiento de la mucosa con un 57,2% (n=218),
seguida de no permeabilidad en el 11,3% (n=43) y ocupamiento en el 4,2%. (n=16). Adicionalmente se encontrd
simultdneamente no permeabilidad y engrosamiento en 86 casos y no permeabilidad y ocupamiento en 18
casos. Conclusiones: La frecuencia de los senos maxilares evaluados mediante tomografia computarizada de
haz conico fue significativamente alta con un 74,9% de los senos maxilares evaluados.

PALABRAS CLAVE: Tomografia computarizada de haz cénico, seno maxilar, patologias.
SUMMARY

Obijectives: To determine the frequency of pathologies of maxillary sinus evaluated by cone beam computed
tomography. Materials and Methods: The investigation was descriptive, retrospective and transversal. We re-
viewed 370 conical beam CT scans (Sirona Galileos Comfort) of patients who attend to the service of dental and
maxillofacial radiology of the Clinica Dental Docente of the Universidad Peruana Cayetano Heredia, result, a total
of 740 maxillary sinuses of patients older than 18 years. The following sinus pathology were taken into account:
thickening of the mucosa, occupation of the maxillary sinus and non-permeability of the ostium. Results: It was
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found that 31,3% (n=116) of the tomographies belonged to the male sex and 68,6% (n=254) to the female sex. The
average age of the patients was 47,4 years with a standard desviation of 14,07. In the 370 tomographies, 74,9%
(n=277) of the cases presented sinus alterations. The most common alteration was thickening of the mucosa with
57,2% (n = 218), followed by non-permeability in 11,3% (n = 43) and occupation in 4,2%. (n = 16). Additionally,
there was simultaneous non-permeability and thickening in 86 cases and no permeability and occupation in 18
cases. Conclusion: The frequency of pathologies and permeability of the ostium in maxillary sinuses evaluated by
cone beam computed tomography was significantly high with 74,9% of the maxillary sinuses evaluated.

KEY WORDS: Cone-beam computed tomography, maxillary sinus, pathology.

INTRODUCCION

Los senos paranasales son cavidades en el craneo y el
macizo facial. Tienen diversas funciones tales como
calentar el aire que entra a través de las fosas nasales,
la tonalidad de la voz y la aireacién. Son cuatro y cada
uno lleva el nombre del hueso en el que se aloja (1).

Los senos maxilares se hallan ambos huesos maxila-
res superiores, son los de mayor tamafio y estan re-
lacionados directamente con el proceso dentoalveolar
(2). Su forma es de pirdmide irregular con la siguiente
disposicion: la base se encuentra dirigida hacia la fosa
nasal y el vértice hacia el hueso malar. Su limite su-
perior es el borde inferior de la orbita y el inferior las
raices de los dientes posteriores. Esta recubierto por
mucosa estratificada cilindrica ciliada (epitelio respi-
ratorio). El orificio natural de drenaje es el ostium (3).

Los senos maxilares pueden presentar alteraciones
que se manifiestan como signos radiologicos tales
como: opacidad, ocupamiento y engrosamiento de la
mucosa entre otros (4, 5). El reconocimiento de estas
ayuda y facilita al clinico el diagnostico, prondsticoy
el plan de tratamiento (6). Otro factor importante para
el correcto funcionamiento de estos es que el comple-
jo osteomeatal se encuentre libre y permeable, ya que
una obstruccion de este podria ser el factor causal de
las alteraciones anteriormente mencionadas (7).

El objetivo de este trabajo fue determinar la
frecuencia de patologias en los senos maxilares
evaluados mediante Tomografia Computarizada de
Haz Conico de pacientes que acudieron al Servicio
de Radiologia Oral y Maxilofacial, Clinica Dental
Docente, Universidad Peruana Cayetano Heredia,
San Isidro, Lima-Peru, 2016.
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MATERIALY METODOS

La investigacion fue descriptiva, retrospectiva y
transversal. Se cumplié con todos los trdmites ad-
ministrativos tales como el registro en SIDISI y la
autorizacion del Comité Institucional de Etica de la
Universidad Peruana Cayetano Heredia. Se evalua-
ron 501 tomografias computarizadas volumétricas.
Al aplicar los criterios de inclusion (Tomografias
computarizadas de haz cénico realizadas a pacien-
tes mayores de 18 afios de edad (considerados como
adultos por la OMS) en la Clinica Dental Docente de
la Universidad Peruana Cayetano Heredia sede San
Isidro desde el 01 de enero de 2016 hasta el 31 de
diciembre 2016) y exclusion tomografias que presen-
ten error de toma (movimiento), pacientes de casos
médico-legales (grupo constituido por todas aquellas
personas que acuden a solicitar servicios de imagen
con una orden radiogréfica proveniente del ministerio
publico por tener una demanda judicial en el fuero
civil), pacientes considerados Pacientes Especiales
(grupo de pacientes conformado por todos aquellos
que requieren atencion estomatoldgica especializada
debido a alguna condicion sistémica particular que
asi lo condicione), Pacientes con cirugias o elementos
extrafios que involucren o se relacionen con los senos
maxilares, pacientes con lesiones fibro 6seas que se
puedan extender o comprometer los senos maxilares.
Se trabaj6 con 370 tomografias y un total de 740 se-
nos maxilares.

Posteriormente, se analiz6 cada imagen de tomografia
computarizada de haz cénico obtenida con el equipo
Galileos marca Sirona modelo Comfort por mediante
software Galaxis en una pantalla de 16 pulgadas de
marca Lenovo. En cada volumen tomografico, se hizo
una valoracién general multiplanar en la funcion pro-
yeccion de maxima intensidad (MIP) y se anotaron
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BE: Bulla Etmoidalis, EIl: Ethmoidal Infundibulum, HS: Hiatus Semilunaris, MO: Maxillary
Ostium, MM: Middle Meatus, UP: Uncinate Process.

Figura 1. Anatomia normal del complejo osteomeatal tomado de Vaid et al., (10).

los hallazgos en las fichas de recoleccion para cada
una de las siguientes alteraciones: engrosamiento de
la mucosa, opacificacion total o parcial y no permea-
bilidad del ostium.

El engrosamiento mucoso se determind midiendo
el espesor en milimetros en la zona del primer mo-
lar perpendicular al hueso subyacente en el piso del
seno maxilar el valor se registr6 y se determiné la
presencia de engrosamiento cuando dicha medida era
superior a 3mm (8).

El ocupamiento se consider6 cuando el engrosamien-
to de la mucosa fue superior a 10 mm y fuera este
parcial o total (9). La no permeabilidad del ostium se
determiné cuando el complejo osteomeatal no cum-
pliera las condiciones anatémicas normales reporta-
das (10) (figura 1).

Se obtuvieron frecuencias absolutas y relativas de las
variables cualitativas, y promedios y desviacion es-
tdndar de las variables cuantitativas. Se determino la
distribucion z de la variable cuantitativa mediante la
prueba de Kolmogorov Smirnov, por ello, se emplea-
ron las pruebas U de Mann Whitney y Kruskal Wa-
llis. Para variables cualitativas de empled la prueba
de Chi-cuadrado. La presente investigacion conto con
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un nivel de confianza de 95% y un p<0,05, se uso el
programa estadistico SPSS. v. 23.0.

RESULTADOS

Se revisaron un total de 370 tomografias computari-
zadas de haz cénico, de las cuales el 68,6% (n=254)
pertenecieron a pacientes de sexo femenino vy el
31,3% (n=116) a pacientes de sexo masculino. La
edad promedio fue de 47,04 afios, con una desviacion
estandar de 14,07, en donde la edad minima encontra-
da fue 18 afios y la edad méaxima 78 afios.

De las 370 tomografias revisadas, el 74,9% (n=277)
si presento patologias sinusales. En orden de frecuen-
cia, la patologia mas comdnmente encontrada fue:
engrosamiento en el 57,2% (n=218) (tabla 1).

Con respecto al sexo se encontraron patologias si-
nusales en el 40,2% (n=153) de los senos maxilares
pertenecientes a pacientes del sexo femenino y en el
59,8 % (n=228) de los senos maxilares de pacientes de
sexo masculino. La patologia mas cominmente halla-
da en el sexo femenino fue engrosamiento con una
frecuencia del 42,7 % (n=93) y en el sexo masculino
fue la misma variante con el 57,3% (n=125); seguida
de no permeabilidad con el 46,5% (n=20) para el sexo
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femenino y para el masculino con el 53,5% (n=23),
por ultimo ocupamiento en el 18,8% (n=3) para el sexo
femenino y 81,3%(n=13) del sexo masculino. Se en-
contro asociacion entre frecuenciay sexo (p=<0,01).
Adicionalmente se encontraron simultdneamente no
permeabilidad + engrosamiento en 32 casos del sexo
femenino y en 54 casos del sexo masculino y no per-
meabilidad + ocupamiento en 5 casos del sexo feme-
nino y 13 casos del sexo masculino (tabla 2).

Con relacidn a la edad no hubo diferencia estadisti-
camente significativa entre la presencia o no de pato-
logia (p=0,54) y el lado (p=0,69). Sin embargo, el
tipo de patologia si es significativa (p=0,03) (tabla 3).

En cuanto a la frecuencia de patologias sinusales
segun el lado; en el derecho se encontraron en el

49,1% (n=187) de los casos y en el izquierdo en el
50,9 %(n=194) de los casos. Para el lado derecho e
izquierdo la mas comun fue engrosamiento con un
44,5% (n=97 y un 55,5% (n=121) respectivamente.
Seguido de no permeabilidad con el 60,5% (n=26) y
39,5% (n=17) correspondientemente. Se hallé ocupa-
miento en un 50,0%(n=8) en el lado derecho y 50%
(n=8) en el lado izquierdo. No se hallaron asociacio-
nes entre el lado y la presencia de patologias sinusales
(p=0,61). Se encontrd simultaneamente no permeabi-
lidad + engrosamiento en 48 senos maxilares del lado
derecho y en 38 del lado izquierdo, ademas también
se encontrd conjuntamente no permeabilidad y ocu-
pamiento en 8 senos maxilares del lado derecho y en
10 del lado izquierdo (tabla 4).

Tabla 1. Distribuciénde frecuenciade patologias de los senos maxilares mediante tomografia
computarizada de haz cénico de pacientes que acudieron al Servicio de Radiologia Oral y
Maxilofacial, Clinica Dental Docente, Universidad Peruana Cayetano Heredia, San Isidro,

Lima-Per(, 2016.

PATOLOGIA n %

Prevalencia por persona

No presenta 93 25,1

Presenta 277 74,9
Prevalencia por lado

No presenta 359 48,5

Presenta 381 51,5
Tipo de patologia por lado

No permeabilidad 43 11,3

Engrosamiento 218 57,2

Ocupamiento 16 4,2

No permeabilidad + engrosamiento 86 22,6

No permeabilidad + ocupamiento 18 4,7

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.
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Tabla 2. Distribucion de frecuencia de patologias de los senos maxilares segun el sexo mediante tomografia
computarizada de haz cénico de pacientes que acudieron al Servicio de Radiologia Oral y Maxilofacial,

Clinica Dental Docente, Universidad Peruana Cayetano Heredia, San

Isidro, Lima-Peru, 2016.

SEXO
PATOLOGIA Femenino Masculino .
n % n % P

Prevalencia por persona

No presenta 17 18,3 76 81,7

Presenta 99 35,7 178 64,3 <001
Prevalencia por lado

No presenta 79 22,0 280 78,0

Presenta 153 40,2 228 59,8 <001
Tipo de patologia por lado

No permeabilidad 20 46,5 23 53,5

Engrosamiento 93 42,7 125 57,3

Ocupamiento 3 18,8 13 81,3 0,22

No permeabilidad + engrosamiento 32 37,2 54 62,8

No permeabilidad + ocupamiento 5 27,8 13 72,2

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.
*: Prueba de Chi-cuadrado

Tabla 3. Distribucion de frecuencia de patologias de los senos maxilares segin la edad mediante to-
mografia computarizada de haz conico de pacientes que acudieron al Servicio de Radiologia Oral y Maxi-
lofacial, Clinica Dental Docente, Universidad Peruana Cayetano Heredia, San Isidro, Lima-Perd, 2016.

- EDAD
PATOLOGIA
X DE p
Prevalencia por persona
No presenta 46.0 13,5
0,54*
Presenta 47.0 14,3
Prevalencia por lado
No presenta 46.8 14,2
0,69*
Presenta 47.2 14,0
Tipo de patologia por lado
No permeabilidad 49.6 13,9
Engrosamiento 454 13,8
Ocupamiento 54.6 12,7 0,03**
No permeabilidad + engrosamiento 48.8 13,7
No permeabilidad + ocupamiento 50.0 15,5

X: Promedio.

DE: Desviacion estandar.

*: Prueba U de Mann Whitney.
**: Prueba de Kruskal Wallis
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Tabla 4. Distribucion de frecuencia de patologias de los senos maxilares segun el lado mediante tomografia
computarizada de haz cdnico de pacientes que acudieron al Servicio de Radiologia Oral y Maxilofacial, Clinica
Dental Docente, Universidad Peruana Cayetano Heredia, San Isidro, Lima-Peru, 2016.

LADO
PATOLOGIA Derecho Izquierdo .
n % n % P
Prevalencia por lado
No presenta 183 51,0 176 49,0 061
Presenta 187 49,1 194 50,9
Tipo de patologia por lado
No permeabilidad 26 60,5 17 39,5
Engrosamiento 97 44,5 121 55,5
Ocupamiento 8 50,0 8 50,0 0,22
No permeabilidad + engrosamiento 48 55,8 38 44,2
No permeabilidad + ocupamiento 8 44,4 10 55,6

n: Frecuencia absoluta.
%: Frecuencia relativa.
*: Prueba de Chi-cuadrado.

DISCUSION

En esta investigacion, se estudiaron 370 tomografias
(740 senos maxilares) de forma retrospectiva con
el objetivo de encontrar patologias sinusales. Los
resultados obtenidos concuerdan  con estudios
reportados en la literatura que han abordado del
tema utilizando diferente metodologia herramientas
de imagen. Lo reportado en las investigaciones
publicadas es similar a dichos resultados, por ejemplo
en el estudio de Raghav et al (11) se encontrd que
en el 72% de los casos evaluados se presentd algun
grado de patologia sinusal; siendo las mas comun el
engrosamiento de la mucosa en varios grados (Fig 2).
et al (12) también encontraron engrosamiento de la
mucosa enel 66% (n=838) de los casosy opacificacion
en el 7.8% (n=100) de los casos. Asi mismo et a
(13) en su estudio encontraron engrosamiento de
la mucosa antral en el 31.1%(n=202) de los casos
y obstruccion del ostium en el 15% (n=84) de los
casos, ademas mencionan que todos los senos
maxilares con obstruccién del ostium presentaban
engrosamiento de la mucosa antral en algin grado
(Fig 3). Ritter et al (4) en donde el 38.1% de los casos
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presento engrosamiento mucoso, el 125 presentaron
opacificacion parcial y el 7% opacificacion total del
seno maxilar.

La prevalencia de procesos o alteraciones inflamato-
rias basado en hallazgos de tomografia computariza-
da van desde el 63 hasta el 83,2% segun lo reportado
en la literatura (14,15) estudios realizados en reso-
nancia magnética arrojan datos de prevalencia de has-
ta el 50% incluyendo a los pacientes pediatricos (16).
Resultados de estudios realizados con técnicas de
imagen 2D que han sido comparados con la tomogra-
fia 3D han demostrado la utilidad y precisién de esta
Gltima en cuanto a la deteccion de las alteraciones
Vallo et al encontraron en su estudio realizado con
radiografias panoramicas cambios en la mucosa del
seno maxilar en el 12% de los casos y engrosamiento
de la mucosa en el 7% de los casos (17).

La variabilidad en cuanto a la prevalencia de estas
lesiones segun lo reportado y hallado en el presente
estudio ser puede deber a numerosos factores; entre
ellos podemos mencionar por ejemplo las diferentes
edades y grupos de pacientes tenidas en cuenta para
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Figura 2. Engrosamiento de la mucosa sinusal basal.
Iméagenes de archivo — UPCH.

cada tipo de estudio. La clasificacion o parametro te-
nido en cuenta a la hora de la determinacion de cada
una de las alteraciones pueden influir en los criterios
tenidos en cuenta para establecer la presencia o au-
sencia del cambio y/o alteracion. Otro factor que pue-
de influir es el tipo de herramienta y calidad de la
misma utilizada para la evaluacién y comparacion de
resultados; por ejemplo comparar un estudio de To-
mografia Computarizada (TC) con uno de Resonan-
cia Magnética (RM) es imposible si los vemos desde
la sensibilidad y especificidad para el tipo de tejido
evaluado en donde la aplicacién de la TC serd mas
atil en sospecha de alteraciones 6seas y la RM ante
la sospecha de alteraciones en tejidos blandos en este
caso mucosa sinusal (15).

La tomografia computarizada de haz cénico es la
técnica de imagen mas solicitada por los odontélo-
gos para la evaluacion de los senos paranasales y la
llegada de la tomografia computarizada volumétrica
ha traido algunas ventajas que han hecho que esta
region sea mejor estudiada; entre ellas se pueden
mencionar el bajo costo, la menor dosis de radiacion
y el facil manejo del equipo, han incrementado los
estudios realizados para esta area; ademas que ayuda
en el diagndstico, también es Gtil en la planeacién y
seguimiento de los tratamientos.

CONCLUSIONES

La frecuencia de patologias sinusales de los
senos maxilares evaluadas mediante tomografia
computarizada de haz conico fue significativamente
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Figura 3. No permeabilidad del ostium y ocupamiento del
seno maxilar derecho. Imagenes de archivo — UPCH.

alta. Las alteraciones sinusales fueron mas
frecuentes en el sexo masculino. No hubo diferencia
estadisticamente significativa entre edad y lado ante
la presencia de patologias sinusales.
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