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“Los ojos no ven lo que la mente no sabe”. Esta cita atribuida al escritor inglés D.H. Lawrence, aplica 
muy bien al diagnóstico por imágenes del territorio dentomaxilofacial, ya que no es posible realizar un 
diagnóstico por imágenes certero, si no tenemos conocimientos que sustenten dicho diagnóstico. El 
profesional que realiza la interpretación de las imágenes debe tener conocimientos sólidos de anatomía y 
patología1. Esta es la única forma de poder discriminar entre estructuras anatómicas normales, variantes 
anatómicas y patología. Además, este profesional debe conocer en profundidad como se forma la 
imagen a diagnosticar, para discriminar entre alteraciones que efectivamente están presentes en el 
paciente, de otras que solo están en la imagen pero no pertenecen al paciente2. También, debe contar 
con la suficiente información clínica, que le permita analizar las posibles manifestaciones que estos 
antecedentes clínicos muestren en las imágenes3. Sumado a lo anterior, debe realizar la evaluación de 
las imágenes en condiciones de visualización optimas4, y de forma sistemática5, para extraer el máximo 
de información de las imágenes.

La especialidad en Radiología Oral y Maxilofacial es reconocida en solo cerca de 50 países en el mundo6, 
lo que dificulta el acceso a este especialista en la mayoría de los países del mundo. Ante la inexistencia 
de especialistas en esta disciplina o su falta de valoración, el clínico tratante podría ser quien tome y/o 
diagnostique los exámenes imagenológicos de sus pacientes7. Quien asuma este rol asume una alta 
responsabilidad, ya que la literatura ha mostrado deficiencias de los odontólogos no especialistas en 
radiología en: solicitud de exámenes radiográficos8, identificación de la técnica intraoral a usar9, do sis 
de exposición a la radiación del paciente10, procesamiento de la imagen10 y diagnóstico radiográfico 
de lesiones11. Por ello, cada vez que sea posible, debiéramos confiar nuestras imágenes y diagnósticos 
a profesionales entrenados en el diagnóstico por imágenes, idealmente especialistas. Este profesional 
especializado apoyará al clínico en su desempeño profesional, incluso disminuyendo la posibilidad de 
demandas por negligencia profesional ante hallazgos posiblemente no advertidos por el clínico. 

En resumen, y tal como los eslabones de una cadena, buenas imágenes conducen a buenos 
diagnósticos, y éstos conducen a buenos tratamientos. Es en esta línea que la Revista Reporte 
Imagenológico Dentomaxilofacial es una contribución al medio odontológico hispanoparlante, ya que 
nos ilustra en sus páginas con casos de interés clínico y sus características imagenológicas, que nos 
alertarán en nuestra práctica diaria al encontrarnos con imágenes similares.
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