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RESUMEN

En el aifo 2020 se produjo un hecho que sorprendid
a la comunidad cientifica cuando se comunico el des-
cubrimiento de una nueva glandula salival, denomi-
nada glandula tubarica. Si bien algunos reportes muy
antiguos ya mencionaban la posible existencia de una
glandula salival adicional, la combinacion de las téc-
nicas tomografia computada (CT) y tomografia por
emisién de positrones (PET) resulté uno de los hechos
fundamentales para llevar a cabo el hallazgo. El uso
diagndstico de un antigeno que se expresa tanto en
células tumorales de la prostata, asi como en las célu-
las de las glandulas salivales también fue determinan-
te para el descubrimiento. El presente trabajo tiene
como objetivo difundir el importante descubrimiento
y presentar una revision narrativa de acuerdo a la
informacion que exhibe la literatura cientifica actual
en la tematica. Ademas, se analiza la importancia fun-
cional de las glandulas tubaricas y su posible papel de
riesgo en la radioterapia oncoldgica.

Palabras clave: glandulas tubaricas, glandulas se-
romucosas, glandulas salivales, antigeno prostatico

ABSTRACT

In 2020, an event that surprised the scientific
community took place when a new salivary gland,
called the tubarial gland, was discovered. Although
some very old reports already mentioned the
possible existence of an additional salivary gland,
the combination of computed tomography (CT) and
positron emission tomography (PET) techniques
proved to be one of the fundamental facts in making
the discovery. The diagnostic use of an antigen
expressed in both prostate tumor cells and salivary
gland cells was also a key factorin the discovery. The
present work aims to communicate this important
discovery and to present a narrative review
according to the information provided by the current
scientific literature on the subject. In addition, the
functional importance of the tubarial glands and
their possible risk role in oncological radiotherapy is
analyzed.
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MARCO TEORICO

En octubre de 2020, una publicacion de la revista
Radiotherapy and Oncology generd6 una verdadera
conmocién en el ambiente cientifico. En este arti-
culo, los investigadores holandeses Wouter Vogel y
Matthijs Valstar, del Instituto del Cancer de los Paises
Bajos (Netherlands Cancer Institute), relataron ha-
ber descubierto por accidente una nueva estructu-
ra anatomica en la nasofaringe al examinar estudios
por imagenes de pacientes con cancer prostatico
(Valstar et al, 2021). La noticia causo impacto casi in-
mediato en el mundo cientifico y también en medios
de comunicacion masiva. El hallazgo sucedié cuan-
do el radiooncdlogo Wouter Vogel se encontraba
utilizando una técnica que combina una tomografia
computada (CT) con tomografia por emision de po-
sitrones (PET), llamada PET-CT, la cual resulta clave
para estudiar el cancer de prdéstata y sus cuadros
metastasicos. El método consta de utilizar un antige-
no prostatico especifico que esta muy expresado en
las células tumorales derivadas de este tejido, cono-
cido como PSMA (prostate-specific membrane anti-
gen). Se trata de una glucoproteina de membrana con
predominio extracelular, actividad enzimatica folato
hidrolasa y glutamato carboxipeptidasa II, y cuyas
funciones parecen estar relacionadas con la incor-
poracién celular de nutrientes (folatos) (Cheng et al,
2017; Essa et al, 2023). Aunque con una potencia
mucho menor, PSMA también se expresa en células
benignas de prdstata, intestino, rifdn, higado y otros
tejidos (Demirci et al, 20186; Silver et al, 1997; Wright
et al, 1995). Al colocar trazadores radiactivos diri-
gidos especificamente contra el PSMA, como lo son
el galio 68 (°®Ga) y el fluor 18 (*8F), éstos se unen al
antigeno, permitiendo determinar localizaciones tu-
morales y posibles metastasis. Fue efectuando estas
pruebas diagndsticas cuando Vogel observd por pri-
mera vez la sefal de un nivel inesperadamente alto
del marcador en la zona del cavum o nasofaringe, lo
que lo llevo a recurrir al cirujano oral y maxilofacial
de la institucion, Matthijs Valstar, para analizar el
tejido detectado. Este fendmeno fue posible debido
a que el tejido de las glandulas salivales también ex-
presa antigeno PSMA, lo que genera alta captacion
de los radiofarmacos especificos. Las evaluaciones
histoldgicas evidenciaron que se trataba de glandu-
las salivales (Nishida et al, 2022; Valstar et al, 2021).
Aunque la bibliografia esté presentando el hallazgo
de estas nuevas glandulas como un hecho recien-
te, el estudio retrospectivo de la literatura nos de-
muestra que antiguos reportes ya habian advertido
acerca de la posible existencia de glandulas de este
tipo. Concretamente, en 1837, el anatomista Jean
Cruveilhier las describié como un gran numero de
pequenas glandulas ubicadas en la parte superior
de la faringe rodeando la abertura de la trompa de
Eustaquio (Figura 1). En 1866 otro anatomista, Jakob
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FIGURA 1. Ilustracion anatomica de las glandulas salivales
tubaricas. Figura creada por los autores con ayuda de Chat GPTy
DALL-E de OpenAl (2025).

Henle, las menciond como las glandulas situadas en
la pared posterior de la faringe frente a las coanas;
mas abajo, se vuelven escasas y muy pequeias. En
1878 y mas tarde, en 1889, Adam Politzer comentd
sobre la existencia de una red de glandulas ubica-
das alrededor del orificio tubarico (Aral et al, 2024).
Posteriormente, en 1981, Tomoda et al. describieron
estructuras glandulares de la misma apariencia que
las glandulas salivales menores en la cavidad bucal
ubicadas el extremo nasofaringeo de la trompa de
Eustaquio (Tomoda et al, 1981).

En suma, en otros articulos o partes de libros tam-
bién se ha mencionado la posible existencia de estas
glandulas (Schumann, 2021). A pesar de que es-
tos antecedentes fueron olvidados o no tenidos en
cuenta por una gran parte de la comunidad cientifi-
ca hasta hace pocos afos, actualmente se prefiere
hablar del redescubrimiento en lugar del descubri-
miento de estas glandulas para referirse al acon-
tecimiento del afio 2020. De todos modos, aunque
los adelantos cientificos y tecnolégicos de aquellas
épocas remotas no eran ciertamente suficientes
para confirmar la existencia de estos 6rganosy dar
precision de sus caracteristicas, resulta evidente
que los ensayos en el campo de la anatomia ya los
habian identificado.

De cualquier forma, la noticia del afio 2020 causdé
un impacto cientifico notorio, y en este contexto,
la técnica PET-CT brind6 un apoyo fundamental. La
reconstruccion 3D dada por la técnica a través de
la captacion del trazador mostré que la marcacion
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se extendia desde la base del craneo, a lo largo de
la pared posterolateral de la faringe, siendo mas
abundante en el area del torus tubarico (elevacion
de la mucosa que cubre al cartilago que rodea el
orificio faringeo de la trompa de Eustaquio), y se
continuaba por la pared faringea posterior has-
ta el receso faringeo (también llamado Fossa de

Rosenmuller), que es el espacio ubicado por de-

tras de la abertura de la trompa de Eustaquio. Todo

esto forma un area bilateral bien delimitada con

una longitud de 4 cm, lo cual resulta semejante a

las glandulas submaxilares, que miden de 3 a 4 cm

de largo, y superior a las sublinguales, cuya dimen-
sion oscila entre 2y 3 centimetros. Enla Figura 2 se
ilustra una tomografia computada de un paciente,
que permite identificar la localizacion anatomica
de las glandulas salivales tubaricas, situadas en la
pared posterior de la faringe, en proximidad al ori-
ficio faringeo de la trompa de Eustaquio. Esta ima-
gen contribuye a ilustrar la descripcion anatémica
revisada en la literatura. Los estudios histolégicos
evidenciaron glandulas salivales formadas predo-
minantemente por células mucosas con multiples
conductos, que en su mayoria drenaban cerca del
torus tubarico, mostrando una gran similitud con la
disposicion de las glandulas sublinguales. Fue en-
tonces que Valstar las llamé glandulas tubaricas,
dada su ubicacion anatéomica por encima del torus

tubarius (Valstar et al, 2021).

Por otra parte, mediante técnicas histoldgicas e in-

munohistoquimicas especificas, se demostro la ex-

presion de:

- acuaporina-5 (AQP-5) en la membrana apical de las
células acinares;

- a-amilasa, proteinas inducidas por prolactina
(PIP), glucoproteina Muc5B y otras proteinas ricas
en prolina, lo que sugiere la presencia de acinos
MUuCc0S0S Y seromucosos, que producen una saliva
predominantemente viscosa (Valstar et al, 2021);

- queratina 14 (KRT14) rodeando a las células acina-
res, lo cual indica la presencia de células mioepite-
liales, dispuestas alrededor de las células acinares
AQP5 positivas;

- baja cantidad de células serosas, que producen
una saliva acuosa, rica en sales y enzimas diges-
tivas en respuesta a la estimulacion por reflejos
masticatorio y gustativo.

- receptores adrenérgicos 31, relacionados a la ca-
pacidad de transducir los impulsos de la via simpa-
tica;

- KRT14*y KRT7*en los conductos glandulares, que-
ratinas que indican la presencia de células esca-
mosas (con queratina), lo cual también se observa
en las glandulas salivales labiales, sublinguales y
palatinas;

- conductos de drenaje macroscopicos en la pared
faringea dorsolateral, produciendo el mayor dre-
naje en las cercanias del torus tubérico (Pringle et
al, 2023).
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FIGURA 2. Imagen lateral de la cabeza obtenida por tomografia
computada, mostrando la localizacion anatomica de las glandulas
salivales tubaricas. Imagen utilizada con consentimiento
informado del paciente.

Algunos autores indican que la funcion principal de
estas glandulas es humedecer y lubricar especial-
mente la nasofaringe y la orofaringe (Suvvari et al,
2020). Esto podria representar un factor determi-
nante que marque el compromiso de las glandulas
tubaricas en el sindrome de Sjégren, explicando por
qué algunos pacientes con esta enfermedad tienen
sequedad en dicha zona. De confirmarse, esto pro-
vocaria un cambio en el criterio de la clasificacion
clinica y de los enfoques diagndsticos de esta enfer-
medad (Mentis y Chrousos, 2021). Por otro lado, a
pesar de que un reporte reciente de Kaplan y cola-
boradores (2025) demuestra que su contribucién a
la masa glandular salival total y su impacto funcional
parecen ser relativamente bajos, 7,76% y 2,58%, res-
pectivamente, es interesante notar que éstos mues-
tran ser mayores a aquellos correspondientes a las
glandulas sublinguales.

A partir de su redescubrimiento en el 2020, la exis-
tencia de las glandulas tubéaricas como érgano bi-
lateral e independiente es aceptada por la mayoria
de los investigadores en la actualidad. No obstante,
ademas de tratarse de una estructura secrectora de
saliva y con gran similitud con las glandulas sublin-
guales (Ling et al, 2024; Pringle et al, 2023), constitu-
ye un nuevo érgano limitante y en riesgo dentro del
campo de la radioterapia (Ebrahim et al, 2025). Esto
se debe a que se demostrd que pacientes tratados
con radioterapia para cancer de cabeza y cuello, a
los cuales no se protegid de la radiacion en esta zona,
presentaron significativamente una mayor frecuen-
cia de hiposialia, disfagia y mucositis asociada (Aral
et al, 2024; Heynickx et al, 2021).
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La saliva posee muchas funciones como la lu-
bricacion bucal, la accion antimicrobiana, el fa-
vorecimiento de la remineralizacion dentaria, la
cicatrizacién, la accion bufer, la participacion en
el habla y en el sentido del gusto, la deglucidn, la
digestion y formacion del bolo alimenticio, entre
otras. En pacientes sometidos a radioterapia de
cabeza y cuello, es comun que se afecte la funcion
glandular, pudiendo dejar secuelas irreparables,
especialmente vinculadas a la xerostomia, que se
caracteriza por sequedad bucal con saliva visco-
sa y escasa (Chen et al, 2016; de la Cal et al, 2006;
2012). La falta de saliva afecta a todas las funcio-
nes de la cavidad bucal, siendo especialmente noto-
rias la dificultad para masticar, tragar y hablar, los
cambios en la percepcion del gusto, los problemas
para usar proétesis bucales, halitosis, ardor bucal,
presencia de infecciones bucales como caries, en-
fermedad periodontal y mucositis. Estudios recien-
tes sefalan que las complicaciones que genera la
radioterapia podrian disminuir significativamente
si se protege la zona de las glandulas tubaricas de
las radiaciones durante el tratamiento oncoldgico
(Heynickx et al, 2021; Valstar et al, 2021).
Actualmente ya se cuenta con informacién acerca
de distintas patologias que pueden instalarse en es-
tas estructuras. La clasificacién de las patologias de
la nasofaringe de la OMS incluye tumores benignos
vinculados con las glandulas salivales tubaricas,
como el cistoadenoma papilar oncocitico; tumores
agresivos, como el adenoma pleomorfo, y tumores
malignos, como el carcinoma adenoide quistico y los
carcinomas de células claras hialinizantes (Brandt
et al, 2022; EI-Naggar et al, 2017). Por este motivo,
reviste suma importancia prestar atencion a la epis-
taxis posterior, que son un signo de alerta habitual
para tumores, en particular en pacientes a los cua-
les no se los puede asociar con comorbilidades sis-
témicas relacionadas a problemas en la coagulacion,
0 que no tomen medicamentos anticoagulantes, an-
tiagregantes o sin antecedentes de un traumatismo
facial reciente (Hasny et al, 2021; Rebella et al, 2019).
Adicionalmente, Thakar y colaboradores (2021) su-
brayan la importancia de realizar el diagndstico
diferencial entre la glandula salival tubarica y la re-
currencia o persistencia del angiofibroma nasofarin-
geo juvenil, debido a que ambos tejidos poseen PSMA
y captan la marcacion mediante la técnica PET/TC, a
los fines de evitar resultados que den lugar a falsos
positivos.

En suma, en el campo de la investigacidn, la confir-
macion de la existencia de las glandulas tubaricas
también plantea interrogantes sobre su posible vin-
culacién con distintas condiciones sistémicas o lo-
cales. En este sentido, su relacion con las amigdalas
tubaricas del anillo de Waldeyer (Matsusaka et al,
2021), la disfuncion de la trompa de Eustaquio (Wu
et al, 2021), el efecto de ciertos farmacos beta-1 blo-
queantes (Boyd et al, 2021), enfermedades autoin-
munes como el sindrome de Sjogren (Grootelaar et
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al, 2023; Mentis y Chrousos, 2021) y la enfermedad
relacionada con IgG4 (Nagahata et al, 2022), son al-
gunos de los ejemplos. Sin embargo, dado el escaso
tiempo transcurrido, estos trabajos muestran resul-
tados incipientes y muy parciales, que deberian ser
continuados en estudios mas profundos.

CONCLUSION

Si bien algunos autores plantean que las glandulas
salivales tubaricas son responsables de una frac-
ciéon relativamente reducida dentro de la saliva to-
tal, esto podria no manifestar la real importancia
de las glandulas en la funcion glandular total, dado
que esta depende de aspectos como su aporte en
calidad y cantidad de saliva, de la zona anatdmica de
secrecion, asi como de las posibles funciones no vin-
culadas a la secrecion salival. De cualquier modo, el
redescubrimiento de las glandulas salivales tubari-
cas y su clasificacion como una nueva glandula ma-
yor o principal, junto con las parotidas, submaxilares
y sublinguales, es un hecho relevante, ya que estas
glandulas participan en el flujo salival en la faringe,
siendo de suma importancia para funciones como
la deglucién, fonacién e inmunidad de esta zona.
Por ultimo, para pacientes que padecen cancer en
regiones de cabeza y cuello y que deban someterse
a tratamiento de radioldgico, la presencia de estas
glandulas debe ser tenida en cuenta en el diagnds-
tico y la planificacién, con el objetivo de disminuir la
posibilidad de aparicién de xerostomia, disfagia e in-
fecciones secundarias, como consecuencia del dafo
colateral sobre las glandulas tubaricas.
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