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Variantes anatómicas más comunes observadas en Rx 2D de 
pacientes de 20-50 años que acuden a un centro radiológico 
de la ciudad de Guayaquil 

 

Navarro Andrade, Pedro Eduardo, Díaz Rojas, Dennisse Fernanda 

 

Resumen  

Introducción: La radiografía panorámica es esencial en el diagnóstico 

odontológico y maxilofacial. Sin embargo, puede revelar variantes anatómicas 

que, aunque no son patológicas, podrían confundirse con condiciones 

clínicamente relevantes. Objetivo: Determinar la prevalencia y distribución de 

variantes anatómicas en radiografías panorámicas de pacientes de 20 a 50 

años en un centro radiológico de Guayaquil. Materiales y Métodos: Se 

realizó un estudio observacional y retrospectivo en 2000 radiografías 

panorámicas tomadas entre 2021 y 2023 en el centro radiológico C&M 

Imágenes, Medicina y Salud. Se analizaron variantes anatómicas y su relación 

con la edad y el sexo de los pacientes. Resultados: Se identificaron variantes 

anatómicas en 325 casos (16,25%). La neumatización alveolar fue la más 

frecuente (39,08%), seguida de tabiques intrasinusales (35,69%) y 

neumatización tuberositaria (19,38%). La mayoría de los casos se 

encontraron en pacientes de 20 a 30 años. Los torus maxilares y mandibulares 

fueron menos comunes, y el defecto óseo de Stafne se identificó en solo 

1,54% de los casos. Conclusión y recomendación: La prevalencia de 

variantes anatómicas en radiografías panorámicas es significativa y puede 

influir en la planificación de tratamientos odontológicos. Estos hallazgos 

subrayan la necesidad de una evaluación cuidadosa para evitar diagnósticos 

erróneos y resaltan la importancia de realizar estudios adicionales para 

comprender mejor estas variantes en diferentes poblaciones 

 

Palabras clave: Variantes anatómicas, Radiografía panorámica, 
Neumatización alveolar, Tabique intrasinusal, Torus maxilares, Defecto 
óseo de Stafne 
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Most common anatomical variants observed in 2D x-rays of 

patients aged 20-50 years who attend a radiology center in the 

city of Guayaquil. 

 
Navarro Andrade, Pedro Eduardo, Díaz Rojas, Dennisse Fernanda 

 

ABSTRACT 

 

Introduction: Panoramic radiography is essential in dental and maxillofacial 

diagnosis. However, it can reveal anatomical variants that, while not 

pathological, could be mistaken for clinically relevant conditions. Objective: 

To determine the prevalence and distribution of anatomical variants in 

panoramic radiographs of patients aged 20 to 50 years at a radiology center 

in Guayaquil. Materials and Methods: A retrospective observational study 

was conducted on 2000 panoramic radiographs taken between 2021 and 2023 

at C&M Imágenes, Medicina y Salud radiology center. Anatomical variants and 

their relationship with patient age and sex were analyzed. Results: Anatomical 

variants were identified in 325 cases (16.25%). Alveolar pneumatization was 

the most frequent (39.08%), followed by intrasinus septa (35.69%) and 

tuberosity pneumatization (19.38%). Most cases were found in patients aged 

20 to 30 years. Maxillary and mandibular tori were less common, and Stafne 

bone defects were identified in only 1.54% of cases. Conclusion: The 

prevalence of anatomical variants in panoramic radiographs is significant and 

can influence dental treatment planning. These findings emphasize the need 

for careful evaluation to avoid misdiagnosis and highlight the importance of 

conducting further studies to better understand these variants in different 

populations. 

Keywords: Anatomical variants, Panoramic radiography, Alveolar 
pneumatization, Intrasinus septa, Maxillary tori, Stafne bone defect 

 

 

 

 

 

 

 

 



2 
 

Introducción  

La radiografía panorámica, también 

conocida como ortopantomografía, 

es ampliamente utilizada en el 

diagnóstico y planificación de 

tratamientos debido a su capacidad 

para revelar tanto la anatomía ósea 

como las estructuras dentales en 

una vista amplia. Sin embargo, 

durante la interpretación de estas 

imágenes, es común encontrar 

hallazgos que, aunque no están 

relacionados con patologías, 

pueden imitar condiciones 

patológicas y, por lo tanto, generar 

confusión en el diagnóstico 

clínico1,2.  

Estas variaciones anatómicas, son 

hallazgos incidentales que pueden 

no presentar síntomas y, en 

algunos casos, pasar 

desapercibidos si no se observan 

con atención3. 

Entre las variantes anatómicas que 

suelen observarse en la 

ortopantomografía, se destacan la 

neumatización alveolar, 

neumatización tuberositaria, los 

tabiques intrasinusales, los torus 

maxilares y mandibulares, y el 

defecto óseo de Stafne (SBD)2,4-6.  

La neumatización, es un proceso 

fisiológico donde las cavidades 

sinusales se expanden hacia las 

estructuras adyacentes. Lim y Cols. 

(2021) y Cavalcanti y Cols. (2018) 

han señalado que esta expansión 

puede ser afectada por factores 

como la pérdida de dientes 

posteriores, la configuración 

craneofacial y el envejecimiento7,8. 

Los tabiques intrasinusales, son 

descritos como crestas óseas 

dentro del seno maxilar, según 

Mirdad y Cols. (2023) tienen una 

prevalencia reportada que varía 

entre el 16% y el 58%9.  

Por otro lado, los torus de los 

maxilares son exostosis óseas 

comunes, hallazgos respaldados 

por estudios como los de Khaled y 

Cols. (2016) y Bouchet y Cols. 

(2019) muestran una prevalencia 

variable entre diferentes grupos 

étnicos, el mandibular es más 

común en hombres, mientras que el 

palatino se presenta con mayor 

frecuencia en mujeres y muestra 

una prevalencia promedio del 20% 

al 40%, con variaciones 

topográficas significativas10,11. El 

defecto óseo de Stafne (SBD), una 

rara variación anatómica que 

generalmente se detecta de 
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manera incidental, es otro hallazgo 

significativo en radiografías 

panorámicas12. Liang y Cols. 

(2019) lo describen como un 

defecto en la mandíbula que, 

aunque asintomático, puede 

confundirse con patologías más 

graves si no se identifica 

correctamente. Su prevalencia es 

baja, con una incidencia radiológica 

reportada entre 0,10% y 0,48% 

para la variante lingual posterior, 

que es la más común13. 

La identificación precisa de estas 

variantes anatómicas es crucial en 

la planificación y ejecución de 

procedimientos quirúrgicos y 

terapéuticos en la región 

maxilofaciales, ya que pueden 

influir en el éxito de intervenciones 

como las elevaciones de seno, la 

colocación de implantes y la 

fabricación de prótesis dentales3,5. 

 Dado su impacto clínico, este 

estudio tiene como objetivo 

determinar las variantes 

anatómicas más comunes 

observadas en radiografías 

panorámicas de pacientes de 20 a 

50 años que acuden a un centro 

radiológico en la ciudad de 

Guayaquil. 

Materiales y métodos 

 

El presente estudio tiene un 

enfoque observacional y 

retrospectivo. Se analizaron 

radiografías panorámicas un centro 

radiológico de Guayaquil-Ecuador. 

La revisión minuciosa de los 

registros radiográficos permitió el 

hallazgo de variaciones anatómicas 

comúnmente encontradas en este 

tipo de estudio de imagen. 

Selección de Muestra: 

La muestra estuvo compuesta por 

n=2000 radiografías en 2D del 

Centro Radiológico C&M 

Imágenes, Medicina y Salud. Se 

incluyeron registros comprendidos 

entre los años 2021 y 2023. 

Criterios de Inclusión y Exclusión 

de la Muestra: 

Inclusión: 

• Radiografías en 2D del 

Centro Radiológico C&M 

Imágenes, Medicina y 

Salud. 

• Radiografías con datos de 

registro como edad y sexo. 

• Registros entre el 2021 y 

2023. 
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Exclusión: 

• Radiografías de otro centro 

radiológico. 

• Registros sin datos 

demográficos. 

• Radiografías que no puedan 

ser analizadas. 

Se analizaron las 2000 

panorámicas las cuales cumplieron 

con los criterios de inclusión y 

exclusión. 

Las variables de estudio fueron:  

• Demografía: edad y sexo. 

• Variaciones anatómicas 

como: neumatización en 

seno maxilar, tabique 

intrasinusal, torus de los 

maxilares y defecto óseo de 

Stafne.  

 

Análisis Estadístico: 

Los datos fueron tabulados en 

una base de datos en Excel y se 

realizó estadística descriptiva 

con ayuda de tablas y gráficos. 

 

Resultados 

De las n=2000 radiografías 

panorámicas analizadas, se 

identificaron variantes anatómicas 

en 325 casos (16,25%). A 

continuación, se detallan los 

hallazgos específicos para cada 

variante anatómica. (ver gráfico 1) 

 

 

Neumatización Alveolar 

Se observaron 127 (39,08%) casos 

de neumatización alveolar. La 

distribución por grupos etarios 

mostró que la mayor prevalencia se 

encontraba en pacientes de 20 a 30 

años (40,16%). (ver gráfico 2) 

 

 

Neumatización Tuberositaria  

La neumatización tuberositaria se 

presentó en 63 casos (19,38%). En 

cuanto a la localización, el 38,10% 

se observó en el lado izquierdo, un 

30,16% en el lado derecho y el 

31,75% fueron bilaterales. La 

distribución por sexo indicó una 

mayor prevalencia en hombres 

n=127
39.08%

n=63
19.38%

n=116
35.69%

n=12
3.69% n=2

0.62%

n=5
1.54%

Neumatización
alveolar

Neumatización
tuberositaria

Tabique
intrasinusal

Torus maxilar Torus
mandudibular

Defect. Óseo de
Stafne

Gráfico 1. Variantes anatómicas
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Gráfico 2. Neumatización alveolar (%)
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(58,73%). Respecto a la edad, el 

grupo de 20 a 30 años fue el más 

afectado en un 44,44%. (ver gráfico 

3) 

 

 

Tabique Intrasinusal 

Se identificaron 116 casos de 

tabique intrasinusal, lo que 

representa el 35,69% de las 

variantes anatómicas detectadas. 

La mayoría de los casos (38,79%) 

se localizaron en el lado izquierdo, 

seguidos por 27,59% en el lado 

derecho y 33,62% bilaterales. La 

distribución por edad reveló que el 

48,28% tenían entre 20 a 30 años. 

La prevalencia fue equitativa entre 

hombres y mujeres, con 58 casos 

(50%) en cada grupo. (ver gráfico 4) 

 

 

Torus de los maxilares 

El torus maxilar se encontró en 12 

casos (3,69%). El 66,67% de estos 

casos correspondieron al grupo de 

20 a 30 años. En cuanto al sexo, 

58,33% se observaron en mujeres 

41,67% en hombres. 

Por otro lado, se encontraron 2 

casos (0,62%) de torus mandibular 

de torus mandibular, ambos en 

hombres. La distribución por edad 

fue equitativa, con un caso (50%) 

en el grupo de 20 a 30 años y otro 

caso (50%) en el grupo de 41 a 50 

años. (ver gráfico 5) 

 

 

 

Defecto Óseo de Stafne 

Se identificaron 5 casos (1,54%) de 

defecto óseo de Stafne. Un 80% de 

los casos se localizaron en el lado 

derecho, 20% en el lado izquierdo. 

En cuanto a la distribución por 

sexo, 60% se presentaron en 

30,16

38,10

31,75

58,73

41,27
44,44

36,51

19,05

0,00

10,00

20,00

30,00

40,00

50,00

60,00

70,00

Derecho Izquierdo Bilateral Hombres Mujeres 20-30 31-40 41-50

Gráfico 3. Neumatización tuberositaria (%)
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Gráfico 4. Tabique intrasinusal (%)
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mujeres. Finalmente, la distribución 

por edad mostró que el 60% 

pertenecían al grupo de 31 a 40 

años y el 40% en el grupo de 20 a 

30 años. (ver gráfico 6) 

 

 

 

Discusión 

El presente estudio identificó 

variantes anatómicas en el 16,25% 

(n=325) de las radiografías 

panorámicas analizadas, 

destacando la importancia de estos 

hallazgos en la población evaluada. 

Siendo las más comunes las 

neumatización alveolar (39,08%), 

seguido de tabique intrasinusal 

(35,69%), estos resultados 

concuerdan con otros estudios 

como el de Mesa sobre la 

frecuencia de variantes anatómica 

en una universidad en Perú donde 

las variantes más frecuentes fueron 

Neumatización alveolar con un 

49.4%, seguida de Septum con el 

28.7%6. Toprak y Atac. en 2021, 

describen que las variaciones 

anatómicas más comunes 

incluyeron un mayor grosor de la 

membrana sinusal, la presencia de 

septos sinusales y 

neumatización14. 

Neumatización Alveolar y 

Tuberositaria 

La neumatización alveolar se 

encontró en el 39,08% de los 

casos, con una mayor prevalencia 

en pacientes de 20 a 30 años. Este 

hallazgo es ligeramente menor en 

comparación con el estudio de 

Mesa (2017), quien reportó una 

prevalencia de neumatización 

alveolar del 49,4% en una 

población universitaria en Perú 6. 

Es importante destacar que, en el 

presente estudio, al igual que en el 

de Lim y Cols. sobre los factores 

que afectan a la neumatización de 

senos, la neumatización mostró 

una tendencia a ser más común en 

hombres, lo que podría sugerir una 

predisposición asociada al sexo 

masculino7. Sin embargo, los 

resultados de Jafari y Cols. quienes 

revisaron radiografías panorámicas 

en el 2024 en pacientes de 

occidente mostraron una 

prevalencia mayor en mujeres y en 

pacientes mayores de 40 años, 15. 

80

20

40

60

40

60

0
0

10

20

30

40

50

60

70

80

90

Derecho Izquierdo Hombres Mujeres 20-30 31-40 41-50

Gráfico 6. Defecto óseo de Stafne (%)

Ubicación Sexo Edad
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En cuanto a la neumatización 

tuberositaria, se presentó en el 

19,38% de los casos, con un 

predominio en el lado izquierdo y en 

hombres jóvenes. Estos resultados 

son consistentes con estudios 

previos que sugieren que la 

neumatización es más prevalente 

en poblaciones más jóvenes y en el 

sexo masculino7. 

 Sin embargo, la prevalencia 

observada es inferior a la reportada 

por otros autores como Mesa 

(2017), lo que podría estar 

relacionado con diferencias en la 

metodología o en las 

características demográficas de las 

poblaciones estudiadas6. 

Tabique Intrasinusal 

Los tabiques intrasinusales fueron 

la segunda variante anatómica más 

frecuente, identificada en el 35,69% 

de los casos, prevalecieron en el 

lado izquierdo y bilateral. Esta 

prevalencia es considerablemente 

menor que la reportada por 

Bornstein y Cols., en su estudio de 

frecuencia, morfología y 

localización de tabiques realizado 

en el año 2016, quienes 

encontraron tabiques en el 66,5% 

de los pacientes16.  

Además, Mirdad y Cols. quienes 

evaluaron la incidencia de tabiques 

sinusales documentaron una 

prevalencia del 30% en una 

población saudí, con un 35,25% de 

casos bilaterales 9. El presente 

trabajo presentó una distribución 

equitativa entre sexos y una mayor 

prevalencia en el grupo etario de 20 

a 30 años, lo cual es coherente con 

la literatura existente que indica 

una presencia significativa de 

tabiques en pacientes jóvenes, 

aunque sin significancia estadística 

asociada a la edad o al sexo9, 14, 17, 

18.  

Torus Maxilares y Mandibulares  

El torus maxilar fue observado en 

un 3,69% de los casos, 

mayormente en mujeres jóvenes. 

Esta prevalencia es notablemente 

inferior a la reportada por Bouchet 

y Cols. en su investigación 

publicada en 2019 sobre torus, 

quienes encontraron una 

prevalencia del 14,6%, con un 

ligero predominio femenino. Por 

otro lado, el torus mandibular se 

encontró en apenas el 0,62% de los 

casos, todos en hombres, lo cual 

contrasta con la mayor prevalencia 

de torus mandibular bilateral 

reportada en estudios previos11. 



8 
 

Estas discrepancias podrían estar 

relacionadas con factores 

genéticos y ambientales que 

influyen en la aparición de 

exostosis, así como con la 

variabilidad en los métodos de 

detección10,11. 

 

Defecto Óseo de Stafne 

El defecto óseo de Stafne fue la 

variante anatómica menos 

frecuente, identificada en solo el 

1,54% de los casos. Estos 

resultados son consistentes con 

estudios previos que han reportado 

una baja prevalencia de este 

defecto, generalmente detectado 

de forma incidental12,13. Sin 

embargo, es importante destacar 

que nuestros hallazgos muestran 

una predilección por el sexo 

femenino (60%) y en el grupo etario 

de 20-30 años (60%), lo cual difiere 

de la revisión sistemática realizada 

por Soares y Cols. donde 

analizaron 465 individuos con SBD 

(2023), encontraron una 

predominancia masculina 

(80,85%), una edad media de 52,78 

años en un rango de (11-89 

años)19. Esta discrepancia podría 

deberse a la limitada muestra de 

casos de SBD en las radiografías 

analizadas, lo que subraya la 

necesidad de estudios adicionales 

con un mayor número de sujetos 

para obtener conclusiones más 

robustas.  

 

Conclusión 

Este estudio permitió identificar la 

prevalencia y distribución de 

variantes anatómicas en 

radiografías panorámicas de 

pacientes de 20 a 50 años en un 

centro radiológico de Guayaquil, 

encontrando una baja proporción 

de variantes anatómicas. La 

neumatización alveolar fue la más 

común con tendencia a ser más 

prevalentes en pacientes jóvenes. 

Recomendaciones 

Los hallazgos de este estudio 

subrayan la importancia de 

reconocer estas variantes 

anatómicas durante la evaluación 

radiológica, ya que pueden influir 

en la planificación y ejecución de 

procedimientos odontológicos y 

maxilofaciales.  

Se recomienda llevar a cabo 

investigaciones que evalúen cómo 

las variantes anatómicas, como la 



9 
 

neumatización alveolar y los 

tabiques intrasinusales, 

evolucionan con el tiempo. Estos 

estudios podrían analizar la 

influencia de factores como la 

pérdida de dientes, el 

envejecimiento y cambios en la 

configuración craneofacial en la 

aparición y progresión de estas 

variantes. Esto proporcionaría 

información valiosa para mejorar la 

planificación de tratamientos a 

largo plazo. 
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