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en extension. En raison de l’effectif rCduit de l’Cchantillon, l’interprktation 
des rCsultats a Ctk faite avec la plus grande circonspection. Quelques-unes 
des relations les plus nettes sont rksumkes ci-dessous. 

Les corr6lations trouvCes dans le groupe des prothbses complktes haut 
et bas entre la rCsorption et la morphologie faciale obsei vCes indiquaient 
l’existence d’un rapport particulier entre les variations individuelles dans 
la rCsorption de l’os alvkolaire d’une part, et les caractCristiques morphologi- 
ques de la mandibule d’autre part. Chez les sujets dont la base mandibulaire 
prCsentait une courbure accentuCe, on observait une tendance t i  ce que la 
rksorption fiit marquCe, particulibrement au niveau du procks alvColaire 
mandibulaire, tandis que, chez les sujets dont la base mandibulaire avait 
un contour moins accusC, la resorption observhe Ctait moins marquke. 

On constatait aussi une relation entre la rCsorption alvkolaire et la position 
antCro-postkrieure des bords incisifs infkrieurs par rapport au corps de la 
mandibule. Lorsque, dans la denture naturelle, les bords incisifs infkrieurs 
avaient Ctk situks en position vestibulaire, on observait chez les sujets une 
tendance B une rCsorption marquCe du procks alvColaire mandibulaire. 

Les observations ont de plus indiquC que le fait de changer la position 
des incisives infkrieures pour la construction des prothkses peut contribuer 
B la rCsorption alvkolaire. Ainsi, on a constate qu’un dbplacenient des bords 
incisifs des incisives infkrieures de la prothbse en direction linguale par 
rapport B la position qu’occupaient les dents naturelles 6tait liC B une rksorp- 
tion mandibulaire marquCe. 

Dans le groupe des prothkses complbtes du haut et partielles du bas, la 
rCsorption du prochs alvColaire CdentC de la niikhoire supkrieure n’ktait 
pas Ctroitement like A certaines caractCristiques de la morphologie faciale. 

Dans aucun des groupes il n’a CtC constat6 de relation marquCe entre 
l’8ge et la resorption. 

Les rCsultats de cette Btude indiquent que, chez les sujets devant recevoir 
des prothbses complktes haut et bas, on peut, par un examen approfondi 
des caractkristiques morphologiques de la face, et plus particulikrement 
de la mandibule, obtenir des informations importantes sur la reaction des 
procbs alvkolaires au port des prothbses. 

ZUSAMMENFASSUNG 

DIE RELATION ZWISCHEN FAZIALER MORPHOLOGIE UND RESORPTION DES 

PROCESSUS ALVEOLARIS BE1 PROTHESENTRAGERN 

Der Zusammenhang zwischen der fazialen Morphologie und dem anterioren 
Alveolarknochenschwund zahnloser Kiefer wurde bei 22 finnischen Personen, 
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die 7 Jahre lang Prothesentrsger waren, mit Hilfe von lateralen cephalo- 
metrischen Rontgenaufnahinen untersucht. Elf dieser Personen trugen 
eine Vollprothese sowohl im Oberkiefer als auch im Unterkiefer, die anderen 
elf trugen eine Vollpiothese im Oberkiefer und eine partielle Freiendprothese 
im Unterkiefer. Auf Grund der begrentzen Grosse der Untersuchungsgruppen 
wurde die Interpretation der Resultate mit grosser Vorsicht vorgenommen. 
Im Folgenden werden einige der ausgepragteren Zusammenhange angefuhrt. 

Die Korrelationen zwischen Resorption und der fazialen Morphologie, 
die in der Totalprothesengruppe gefunden wurden, deuteten darauf hin 
dass die individuelle Variation im Alveolarknochenschwund in  gewissern 
Zusammenhang mil der Morphologie des Unterkiefers stand. Eine Tendenz 
zu einer ausgesprochenen Resorption besonders am Processus mandibularis 
wurde bei Personen mit einer stark gebeugten Basis mandibulae observiert, 
wahrend eine weniger deutliche Resorption bei Personen mit einer abge- 
flachten Basis mandibulae zu sehen war. 

Ein Zusammenhang zwischen der alveolaren Resorption und der antero- 
posrerioren Position der unteren Inzisalkanten in1 Verhaltnis zum Corpus 
mandibulae wurde ebenso observiert. Eine Tendenz zu einer ausgesprochenen 
Resorption des Processus mandibularis wurde bei Personen mit einer labialen 
Position der unteren Inzisalkauten bei der naturlichen Dentition beobachtet. 

Weiterhin deuteten die Resultate darauf hin, dass Veranderungen der 
Position der unteren Frontzahne - entsprechend der Prothesenkonstruktion 
- bei der alveolaren Resorption niitwirken k6nnen. Es wurde observiert, 
dass eine im Verhaltnis zu den natiirlichen Zahnen mehr nach lingual 
gerichtete Position der Inzisalkanten der unteren Prothesenzahne mit einer 
ausgesprochenen Resorption des Processus mandibularis verbunden war. 

In der Gruppe Vollprothese im Oberkiefer - partielle Prothese im 
Unterkiefer zeigte die Resorption des zahnlosen Oberkiefers keinen engeren 
Zusammenhang mit der fazialen Morphologie. 

In keiner der beiden Untersuchungsgruppen war ein Zusammenhang 
zwischen Resorption und Alter nachzuweisen. 

Die Resultate deuten darauf hin, dass bei Personen bei denen Total- 
prothesen angefertigt werden, eine sorgfaltige Untersuchung der fazialen 
und besonders der mandibularen morphologischen Charakteristika wertvolle 
Informationen uber die Reaktion der Alveolarprocesse beim Tragen der 
Prothese geben kann. 
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