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Estimados estudiantes:

En esta clase taller tendrás la oportunidad de conocer  los aspectos básicos relacionados con la interpretación radiográfica, ya que el estudio de la Radioanatomia constituye la base para futuros estudios  relacionados con el  diagnostico de las diferentes entidades patológicas a través del examen radiográfico. No es posible diagnosticar una imagen radiográfica patológica si antes no se conoce como se observa lo normal.
Para facilitar el estudio de este tema sugerimos revisar los aspectos relacionados en clases precedentes de Morfofisiologia.  
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· Referir el aspecto radiográfico de las estructuras anatómicas relacionadas con el diente.
· Expresar  las características radiográficas de las estructuras anatómicas del maxilar y la mandíbula en radiografías periapicales.

· Expresar  los signos de identificación, relación y variaciones de la imagen del seno maxilar.
· Expresar las características radiográficas de las estructuras anatómicas que se observan en radiografías oclusales y extrabucales

· Radioanatomia del diente, alveolo, esmalte, dentina, cemento, espacio peridontal, cortical alveolar, crestas interdentarias  y hueso alveolar.

· Estructuras anatómicas del maxilar en radiografías periapicales.

· Signos de identificación del seno maxilar. Relación y variaciones en la imagen del seno maxilar.

· Estructuras  anatómicas de la mandíbula en radiografías periapicales.

· Estructuras anatómicas del maxilar y la mandíbula en radiografías oclusales.

· Estructuras anatómicas en radiografías extrabucales. 

      Al exponer el tema lo hacemos con el interés de llevar a Uds. los criterios elementales para la interpretación de las diferentes estructuras anatómicas observadas en el método radiográfico periapical, oclusal y extrabucales.  Deben ser conocidas por el Estomatólogo General integral puesto que el uso de la radiografía como medio auxiliar de diagnostico constituye el principal recurso con que contamos en nuestro trabajo diario.

¿Y CÓMO IDENTIFICAR LAS ESTRUCTURAS ANATÓMICAS EN UNA RADIOGRAFÍA?
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RADIOANATOMIA DIENTE ALVEOLO

El registro de las coronas todas los dientes muestra lateralmente áreas o bandas de mayor radiopacidad provocada por el mayor espesor del casquete del ESMALTE, entre los limites proximales y oclusales de esmalte se registra con menor radiopacidad el muñon de DENTINA que a su vez muestra en su parte media la imagen de la CÁMARA PULPAR (radiolucida).
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El tono o densidad radiográfica con que se muestra la imagen de la raíz (radiopaco) corresponde prácticamente a la dentina, ya que el cemento en condiciones normales es imperceptible a causa de su pequeño espesor. Siguiendo el eje radicular puede apreciarse la imagen correspondiente al conducto radicular (radiolúcido).
ESPACIO PERIODONTAL: delimita exteriormente a la raíz en forma de una estrecha línea o faja radiolucida confundiéndose a la altura del cuello con  la radiolucidez de los tejidos blandos.

LAMINA DURA O PARED ALVEOLAR: el espacio periodontal se ve limitado exteriormente por una estrecha línea radiopaca que es la lamina dura. 
Esta tiene características radiográficas de normalidad que son:

· INTEGRIDAD

· NOTABLE RADIOPACIDAD

· REGULARIDAD ( LISURA)

· NITIDEZ DE SU LÍMITE INTERNO.
CRESTAS O TABIQUES: La proximidad de dos alveolos vecinos hacen que se forme entre ambos una cresta o tabique interdentario en forma de pico (radiopaco). Entre las raíces en el caso de los dientes multiradiculares se observan las crestas o tabiques interradiculares.

PROCESOS ALVEOLARES:

El hueso de los procesos alveolares se observa radiográficamente con tono radiopaco dado por las trabeculas óseas, la forma , distribución y tamaño de estas depende en gran medida de la dirección e intensidad de la carga que soportan los procesos alveolares. Entre las traveculas óseas puede observarse la imagen correspondiente a los espacios medulares (radiolúcido). 
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FORAMEN O AGUJERO INCISIVO: Su imágenes frecuente pero no constante y se observa como un área radiolucida ojival o elíptica de bordes no definidos.
Este agujero por desplazamiento  en la dirección del rayo puede aparecer 
superpuesto a los ápices de los incisivos centrales y confundirse con entidades patológicas.

SUTURA INTERMAXILAR: Se observa como una línea radiolucida de trayecto irregular ubicada en la línea media. 
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           FOSAS NASALES: Son dos áreas radiolucidas simétricas de límites curvos separados  por una estrecha faja radiopaca que se corresponde con el tabique nasal.

          TABIQUE NASAL: Estrecha faja radiopaca que se encuentra entre las fosas nasales.
ESPINA NASAL ANTERIOR: Línea radiopaca en forma de v.

PISO DE LAS FOSAS NASALES. Estrecha línea radiopaca que delimita las fosas nasales. 

COMUNICACIÓN NASOPALATINA: Radiográfica mente puede observarse los agujeros de entrada (radiolucidos), el conducto con sus paredes laterales y el agujero de salida (radiolúcido).    
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Seno maxilar: Es una cavidad en forma piramidal con base en la pared interna o nasal y vértice hacia cigomático.
SIGNOS DE IDENTIFICACIÓN DEL SENO MAXILAR
· Áreas radiolúcidas de forma semicircular y de tamaño variable.
· Delimitación lineal radiopaca (piso del seno maxilar o cortical del seno).
· Habitualmente se registra el piso de las fosas nasales con el del  seno maxilar y toma forma de letra lambda.
· Dentro de la radiolucidez del seno aparecen arborizaciones más oscuras que corresponden con el registro que provocan en el hueso pequeños trayectos vasculares.
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· FOSAS NASALES.
· PISO DE LAS FOSAS NASALES.

· SENO MAXILAR.

· PISO DEL SENO MAXILAR.

Variaciones y relación de la imagen del seno maxilar.
Las variaciones normales de los senos maxilares están determinadas por:

· Tamaño

· Prolongaciones

· Tabiques

Relación piso ápice: La relación piso ápice puede ser de dos formas puede aparecer contorneando o festoneando el ápice de los dientes.
Puede aparecer superpuesto a la imagen de los ápices de los dientes


[image: image16.emf]
NEUMATIZACION DEL SENO MAXILAR
   
         TABIQUE 
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INVAGINACION DEL PISO DEL SENO MAXILAR
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CONJUNTO MALAR APOFISIS CIGOMATICA   
Sobre los molares superiores se registra la forma angular de la apófisis cigomática o proceso cigomático del maxilar. Es una banda radiopaca en forma de letra U que puede aparecer superpuesta a los ápices de los molares.       
HUESO CIGOMATICO  
Es una ancha banda radiopaca por detrás del proceso cigomático del maxilar y superpuesto al seno maxilar.    
TUBEROSIDAD    
Limite posterior de los procesos alveolares y ofrece un tono radiográfico.

PROCESO PTERIGOIDEO 
En ocasiones puede observarse por detrás de la región de la tuberosidad parte de la lamina lateral del proceso pterigoideo del esfenoides con un tono radiopaco.

GANCHO DEL PTERIGOIDES

Con frecuencia se puede observar el gancho del ala interna del proceso pterigoideo con tono radiopaco. Frecuentemente confundido con fragmento dentario
PROCESO CORONOIDEO
Estructura anatómica de la mandíbula que se observa en rx periapical de la zona posterior del maxilar, su forma varía pero la mas común es triangular con punta redondeada.


[image: image19.emf]

[image: image20.emf]

        
                                                            


[image: image21.emf]
     En la región anterior de la mandíbula se observan las siguientes estructuras:   

LINEA MENTONIANA

Se observa como una banda radiopaca que puede aparecer superpuesta a las raíces de los incisivos centrales y laterales.

FORAMEN ARTERIAL LINGUAL

Área radiolúcido de forma redondeada en la línea media rodeada de un área circular radiopaca de limites imprecisos.

BORDE INFERIOR DE LA MANDIBULA

Banda radiopaca cuyo límite inferior es el limite de la mandíbula, se registra bien definida.                                               
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 ESTRUCTURAS ANATÓMICAS DE REGIÓN ANTERIOR
·    LÍNEA MENTONIANA.

·  FORAMEN ARTERIAL LINGUAL.

·  BORDE INFERIOR DE LA MANDÍBULA
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En la región posterior de la mandíbula  se observan las siguientes estructuras:
LINEA OBLICUA EXTERNA

Se observa como una línea radiopaca a nivel de los cuellos dentarios.

LINEA OBLICUA INTERNA O MILOHIODEA

Se observa como una banda radiopaca por debajo de la línea oblicua externa. 

CONDUCTO DENTARIO INFERIOR

Se observa como una banda radiolucida por debajo d la línea milohiodea limitada por dos finas líneas radiopacas (corticales superior e inferior).

AGUJERO MENTONIANO

S e registra debajo de los ápices de los premolares o entre estos, tiene forma imprecisa, de radiolucidez variable y limites difusos. Se puede confundir con procesos patológicos.
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ESTRUCTURAS ANATÓMICAS DE REGIÓN POSTERIOR
· LÍNEA OBLICUA EXTERNA.

· LÍNEA OBLICUA INTERNA O MILOHIOIDEA.

· AGUJERO MENTONIANO.

· CONDUCTO DENTARIO INFERIOR.

· CORTICALES SUPERIOR   E  INFERIOR  DEL  CONDUCTO.
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ESTRUCTURAS ANATOMICAS EL MAXILAR  (OCLUSALES)

· Proceso cigomatico:  radiopaco

· Senos Maxilares. Radiolucido.

· Tabique nasal: radiopaco

· Fosas nasales: radiolucidas

·  Foramen de entrada del conducto nasolagrimal.:radiolúcido

· Foramen incisivo: radiolúcido.
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En una vista PANORAMICA las estructuras que pueden observarse son:
· Cavidades orbitarias: radiolucidas.

· Senos maxilares: radiolucidas.
· Fosas nasales: radiolucidas.

· Tabique nasal: radiopaco
· Cuerpo y rama mandibular: radiopaco

· Meato acústico externo: radiolúcido.

· Vértebras cervicales: radiopacas

· ATM
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En la vista lateral de cráneo se pueden observar:
· CAVIDAD ORBITARIA: radiolucida.

· SENO FRONTAL.: radiolucida.

· VIAS AEREAS SUPERIORES: radiolucida.

· MEATO ACUSTICO EXTERNO: radiolucida.
· CELDAS MASTOIDEAS: radiolucida.

· SILLA TURCA: radiopaco
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CONSULTE LA GALERIA DE IMÁGENES HIPERVINCULO\galeria de imagenes.ppt 
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