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Calcificacion de la arteria facial como
hallazgo radiografico: Reporte de 6 casos y
revision de la literatura

Calcification of the facial artery as a radiographic finding: Report of 6 cases and review of the literature
Fernando Russbelts Sthorayca Retamozo'*<, Vilma Elizabeth Ruiz Garcia de Chacén"*"¢
RESUMEN

La calcificacion de la arteria facial o arteriosclerosis de Monckeberg se caracteriza por la calcificacion distrofica
de la tinica media de la arteria sin afectar a otras tinicas ni obstruir la luz del vaso, por lo tanto, no produce
sintomatologia. Su etiologia aun es desconocida; sin embargo, la evidencia cientifica reporta que se presenta con
mayor frecuencia en pacientes de edad avanzada con diabetes mellitus o enfermedad renal cronica. Generalmente
se identifica como hallazgo radiografico sutil en imagenes maxilofaciales (radiografias panoramicas o periapicales
posteriores). El objetivo de este articulo es reportar 6 casos de hallazgo radiografico de calcificacion de la arteria
facial, con el fin que el odont6logo reconozca esta entidad y su fuerte asociacion con enfermedades sistémicas
de tal manera que el paciente pueda ser derivado de forma oportuna a un médico especialista y ser tratado
adecuadamente.

PALABRAS CLAVE: Calcificacion vascular, arteriosclerosis, radiologia.
SUMMARY

Calcification of the facial artery or Monckeberg's arteriosclerosis is characterized by the dystrophic calcification
of the middle tunic of the artery without affecting other tunics or obstructing the lumen of the vessel, therefore,
it does not produce symptoms. Its etiology is still unknown; however, the scientific evidence reports that occur
more frequently in elderly patients with diabetes mellitus or chronic kidney disease. It is usually identified as a
radiographic finding that appears subtly on maxillofacial images (panoramic or periapical posterior radiographs).
The objective of this article is report 6 cases of radiographic finding of calcification of the facial artery, so that
the dentist can recognizes this entity and its strong association with systemic diseases so that the patient can be
referred opportunely to a specialist and be treated adequately.
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INTRODUCCION

La calcificacion es un proceso bioquimico
caracterizado por el depdsito de sales de calcio que
ocurre de manera natural en tejidos 6seos y dentarios.
Cuando este proceso se altera y se manifiesta en tejidos
blandos se denomina calcificaciones patologicas o
heterotdpicas; segun la literatura existen tres tipos de
calcificaciones patoldgicas: distroficas, idiopaticas y
metastasicas, estando la calcificacion vascular dentro
del tipo de calcificaciones distroficas (1,2).

La calcificacion vascular es la deposicion de fosfato
de calcio que puede manifestarse en vasos sanguineos
y en las valvulas cardiacas como consecuencia del
envejecimiento, siendo mas frecuente en pacientes
con diabetes, dislipemia, enfermedades genéticas
y enfermedades que involucran alteraciones del
metabolismo de calcio (3,4). Actualmente existen dos
tipos de calcificacion arterial: la aterosclerosis y la
arteriosclerosis de Monckeberg (5,6).

La aterosclerosis esta asociada a la calcificacion
de la tinica intima de la arteria y se caracteriza por la
acumulacion de lipidos, tejidos fibrosos y depositos de
calcio en las paredes de las arterias (3,7,8); mientras
que la arteriosclerosis de Monckeberg esta asociada
a la calcificacion de la tinica media y se caracteriza
por la degeneracion y perdida de elasticidad de las

fibras arteriales; asi mismo, estos depositos de calcio
no estan relacionados con el estrechamiento de la luz
del vaso o interrupcion de la tinica intima (3,5,9).
La etiologia de la calcificacion de Monckeberg sigue
sin estar clara; sin embargo, se relaciona a pacientes
con diabetes mellitus o enfermedad renal croénica
(5,10,11).

La mayoria de los pacientes que presentan
este tipo de calcificacion son asintomaticos, y
generalmente se identifican por hallazgo radiografico
(radiografias panoramicas o periapicales posteriores),
presentandose como un par de lineas radiopacas
paralelas, que pueden tener un trayecto lineal o un
camino tortuoso y se denomina como “tuberia”, “via
de tranvia” o “seguimiento de riel” (2,3).

El objetivo de este articulo es reportar 6 casos de
hallazgo radiografico de calcificacion de la arteria
facial ya que es fundamental que el odontdlogo
identifique esta rara condicion en los examenes
radiograficos y asi el paciente pueda ser derivado a un
médico especialista con el fin de minimizar el riesgo
sistémico.

Reporte de casos

Todos los casos reportados corresponden a
pacientes que acudieron al Servicio de Radiologia

Figura 1. (A y B). Radiografia panoramica recortada donde se observa una imagen radiopaca de camino tortuoso
proyectada en tejidos blandos a nivel caudal de la region antegonial de lado izquierdo, signos radiograficos
compatible con calcificacion de la arteria facial.
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Bucal y Maxilofacial del Centro Dental Docente,
Facultad de Estomatologia de la Universidad Peruana
Cayetano Heredia como parte de su tratamiento
integral.

Caso 1: Paciente de sexo masculino de 38 afios de
edad (Figura 1).

Caso 2: Paciente de sexo masculino de 64 afios de
edad (Figura 2).

Caso 3: Paciente de sexo masculino de 81 afios de
edad (Figura 3).
Caso 4: Paciente de sexo masculino de 75 afios de
edad (Figura 4).

Caso 5: Paciente de sexo femenino de 83 afios de
edad (Figura 5).

Caso 6: Paciente de sexo masculino de 79 afios de
edad (Figura 6).

ol

Figura 2. (A y B). Radiografia panoramica recortada donde se observa un par de lineas radiopacas paralelas de trayecto
recto proyectado en tejidos blandos de a nivel caudal del cuerpo mandibular derecho, signos radiograficos compatible con
calcificacion de la arteria facial. (C y D) Radiografia periapical del mismo paciente donde muestra la arteriosclerosis con un
patron de vias de ferrocarril proyectado a nivel cefalico-distal de la pieza 46.
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Figura 3. Radiografia panoramica donde muestra la presencia de dos imagenes radiopacas de
camino tortuoso proyectados en tejidos blandos a nivel caudal del cuerpo mandibular derecho e
izquierdo, signos radiograficos compatible con calcificacion de la arteria facial.

Figura 4. (A y B). Radiografia panoramica recortada donde muestra una imagen radiopaca de
camino tortuoso proyectado en tejidos blandos que se extiende en direccion horizontal desde el
angulo mandibular derecho, bifurcandose a nivel antegonial hasta el cuerpo mandibular derecho,
signos radiograficos de arteriosclerosis.

Figura 5. (Ay B). Radiografia periapical donde de observa un par de lineas radiopacas paralelas
de trayecto recto proyectado en tejidos blandos a nivel cefalico-distal de la pieza 47 que se
asemeja a un patron de vias de ferrocarril, signos radiograficos de arteriosclerosis.
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Figura 6. (A y B). Radiografia panoramica recortada donde muestra la presencia de una imagen
radiopaca de camino tortuoso proyectado en tejidos blandos a nivel caudal de la region antegonial del
lado derecho, signos radiograficos compatible con calcificacion de la arterial facial.

DISCUSION

La calcificacion vascular se puede presentar en
cualquier region del sistema cardiovascular, y se
manifiesta tanto en la tinica intima como en la tinica
media de los vasos sanguineos (3). La calcificacion
arterial de la tinica intima es parte del proceso
aterosclerotico caracterizandose por la formacion de
placas calcificadas dentro de la misma; sin embargo,
la tinica media esta asociada a la arteriosclerosis de
Monckeberg y se caracteriza por la deposicion de
calcio dentro de ella disminuyendo su elasticidad de
las arterias, sin afectar a otras tnicas vasculares ni
estrechar la luz del vaso (5,11,12).

La arteriosclerosis de Monckeberg fue descrita en
1903 por el patdlogo aleman Johann Monckeberg;
otros nombres encontrados en la literatura
son esclerosis de Monckeberg y calcinosis de
Monckeberg. Esta entidad esta fuertemente asociada
a la enfermedad renal cronica y a la diabetes mellitus
(4,6,13). La ecografia es un método de imagen
no invasivo e indoloro que permite determinar el
diagnostico definitivo y la localizacion exacta de este
tipo de calcificacion (4,9). En cuanto al diagndstico
diferencial encontramos la calcificacion de la arteria
cardtida que se presenta como imagenes radiopacas
paralelas y curvilineas proyectadas en tejidos blandos
a nivel de la tercera y cuarta vértebra cervical, por
debajo o lateral del hueso hioides (3). Generalmente
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la arteriosclerosis es asintomatica, pero en etapa
avanzada se puede manifestar signos patologicos
tales como la enfermedad wvascular periférica,
gangrena cutdnea y miositis como resultado de la
insuficiencia vascular (2). Se reporta que el 94% de
pacientes con diabetes mellitus después de los 35
aflos de enfermedad presentan calcificacion arterial;
siendo mas frecuente en pacientes ancianos (14). Este
hecho coincide con los casos presentados ya que de
los 6 casos reportados 4 pacientes son mayores de 64
afios.

Otros estudios como el de Kroger et al. analizaron
4814 pacientes entre 45 a 75 afios de edad, desde
el afio 2000 al 2003 obteniendo como resultado
que este tipo de calcificacion es mas frecuente en
hombres (13.3%) que en mujeres (6.9%) (15). Estos
resultados coinciden con los casos reportados ya que
de los 6 pacientes; 5 son del sexo masculino y solo
1 es del sexo femenino. Tahmasbi et al. reportaron
un caso de un hombre de 65 afios que tenia cancer
nasofaringeo, enfermedad renal en etapa terminal,
diabetes mellitus e hiperparatiroidismo; al examen
imagenologico presentaba calcificacion bilateral
de la arteria facial (arterioesclerosis) y a su vez
también presentaba calcificacion de la arteria carotida
(aterosclerosis) (3). Este articulo coincide con nuestro
reporte de caso numero 3, reportando un paciente de
sexo masculino de 81 afios de edad que al examen
imagenologico presenta calcificacion bilateral de la

Rev Estomatol Herediana. 2020 Oct-Dic;30(4):278-284



ARTICULO DE REVISION / REVIEW ARTICLE

Calcificacion de la arteria facial como hallazgo
radiografico: Reporte de 6 casos y revision de la literatura
Sthorayca Retamozo F. y col.

arteria facial (Figura 3). Omami reportd otro caso
de un hombre de 59 afios con un historial médico de
diabetes mellitus, hipertension y trasplante de rifion
que al examen imagenologico presentaba signos
radiograficos caracteristicos de arteriosclerosis con
una configuracion de via de tranvia (5). Este reporte
de caso coincide con el caso niimero 4, reportando un
paciente masculino de 75 afos de edad que al examen
radiografico muestra la calcificacion con el mismo
patron imagenologico (arteriosclerosis) (Figura 4).

La etiologia de esta enfermedad aun se desconoce,
aunque Monckeberg inicialmente describe que la
calcificacion de la tunica media afecta principalmente
a las arterias de las extremidades inferiores y que en
ocasiones afecta a las arterias de las extremidades
superiores (3,5,11).

Esta enfermedad generalmente es un hallazgo
incidental y puede ser identificado clinicamente o
radiograficamente. En cuanto al examen clinico (a
la palpacion de la zona afectada) puede ser descrito
como “vastago de tubo” y se presenta de manera
asintomatica, también se puede manifestar de forma
dura y sin pulso, aunque hay situaciones en la que
se puede percibir un pulso delimitado al final de la
zona calcificada (16). En cuanto a lo radiografico
se descubre mediante imagenes rutinarias (11),
presentandose como un par de lineas radiopacas
paralelas entre si, que pueden tener un curso recto o
un camino tortuoso mostrando un patrén que asemeja
a las vias del ferrocarril, proyectaindose a nivel de
tejidos blandos del cuello y que pueden ser descritas
como “vastago de tuberia”, “via de tranvia” o “via de
ferrocarril” (2,13).

En el area de radiologia bucal y maxilofacial es
comun encontrar calcificaciones de tejidos blandos
que pueden ser de origen fisiologico o patologico, es
por ello que el radidlogo maxilofacial debe hacer una
revision e interpretacion exhaustiva de los exdmenes
radiograficos rutinarios (5). Los profesionales de
salud oral deben de estar al tanto de este tipo de
calcificacion arterial y su hallazgo incidental en
radiografias panoramicas y periapicales, ya que por
su fuerte asociacion con enfermedades sistémicas es
un signo de alarma; de tal forma que los pacientes
puedan ser derivados de manera oportuna al médico
especialista y ser tratados adecuadamente.
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