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Vers de nouveaux
paramétres d’analyse
des hominidés d’Algérie

Le concept biodynamique craniofacial

et dentorachidien

Par Djillali HADJOUIS

L'étude morphogénétique de I'ensemble odonto-cranio-facio-rachidien par une approche

biodynamique permet d’accéder a une exploration crdnienne qui n'était jusqu’ici pas abordée de

cette maniére en paléo-anthropologie. Mieux encore, cette approche explore non seulement les

mécanismes évolutifs d’'une certaine adaptation fonctionnelle ou environnementale des pieces

osseuses crdniennes, dentaires ou rachidiennes, mais permet aussi dans certains cas de reconnaitre

les effets etfou les causes de certaines anomalies au cours de la croissance.

A PERTURBATION des tiroirs
alvéolo-dentaires fait suite a
une casse  de  résonance
d'un  déséquilibre  cranio-
tacial plus protond dont 'origine est a
situer généralement au niveau de la
base du crane. Cette vision du puzzle
craniofacial, qui n'est pas analysée de
cette fagon en palco-anthropologie,
minimise dans cette derniere I'impor-
tance de la rotation des différentes
picces neurofaciales et limite du méme
coup les interprétations des change-
ments de mécanismes intervenus.

Le choix que nous avons fait, il v a
quelques années, en nous mspirant de
ces méthodes qu'utilisent avec grand
succes  l'orthopédie  maxillodento-
taciale ¢t Porthodontie (Deshayes,
1986, 1988, 1991, 1993, 1997, 1998,
2000) s'est avéré d'une grande effica-
cité tant dans I'étude des populations
historiques

Que p!’éhiﬂ'()fiqll(‘%

fH;ldjnuih, 1998 a, 1998 b, 1999 g,
1999 b, 2000, 2002 ; Hadjouis et Thil-
laud, 1997 ; Hadjouis e af., 1997 ;
Hadjouis er Katz, 1998).

Au phénoméne de biodvnamique
= et pour micux comprendre le com-
plexe craniofacial, dentaire et rachi-
dien ~ nous avons adjoint les para-
metres de deux disciplines essentielles
la paléo-odontologie et la rhumatolo-
gic. Par cette derniere, la reconstitution
des courbures rachidiennes, quand des
segments du rachis sont présents et
bien conservés, permet non seulement
de reconstituer scolioses, cyphosco-
lioses, hyperlordoses et autres anoma-
lies congenitales ou pathologies arthro-
pathiques ou infecticuses, mais aussi de
comprendre ce qui se passe au niveau
du cou, et notamment de la charniere
atlanto-occipitale. Ainst, la relation
craniosacree n'est-elle pas revisitee dans

son ensemble.

Page de droite, en haut. Analyse
architecturale par téléradiographie montrant
les déséquilibres biodynamigues du crine,
de la face et de l'occlusion a la suite d’une
mutilation dentaire effectuée au cours de
I'enfance. Les fléches indiguent la réduction
du maxillaire, la propulsion en avant de la
mandibule et la poussée en hauteur des
incisives et des canines inférievres. Homme
cromagnoide d’Afalou.

Photo téléradiographique. Dr Katz,

analyse Hadjouis.

Page de droite, en bas a gauche. Mandibule
provenant d’'un homme d’Afalou montrant
I’exagération de la courbe de Spee
provoguée por ["avulsion dentaire. Elle est
présentée de face pour mieux apprécier
Iimportance de la poussée en hauteur des
dents antérieures, Photo B. Allard, LDA 94.

Page de droite, en bas d droite. Méme
spécimen que lo figure précédente, vu de
profil. La courbe de Spee visualisée par le
trait courbe en rouge est plus importante que
chez tous les autres cromagnoides du
Paléolithique en raison de ce seul rituel,
Photo B. Allard, LDA 94.
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Ci-contre. Crane adulte montrant par certains
paramétres de la face comment s’effectue la
dynamique de croissance osseuse lors d’une
croissance de type flexion (ou classe 111).
Développement en hauteur de U'écaille
frontale, rotation externe des écailles
temporales, arcades zygomatigues et
malaires projetés vers 'avant en rotation
externe et vers l'intérieur, condyles
mandibulaires en position interne. Plusieurs
autres paramétres sont analysés, notamment
ceux de la base du crdne, en général plus
caractéristiques. Photo B. Allard, LDA 94.

Ci-dessous. Crdne adulte montrant une
démonstration dynamique dont la croissance
osseuse s'est réalisée vers une logigue
architecturale de type extension {ou

classe Il). L’insuffisance de la flexion
basicranienne figurée ici par les 3 fleches au
niveau de l'occipital s’est traduite au cours
des processus ontogéniques par une
promaxillie (fléche sur le maxillaire) et
probablement une rétromandibulie. Ces
dysmorphoses dentosquelettiques se
caractérisent par une malocclusion au niveau
antéropostérieur. Photo B. Allard, LDA 94.

La [‘:l%t'l"ﬂdﬂnlt)El\}:iL‘ ¢t notam-
ment Pocclusion, permettent de micux
se rendre compte de Pimportance des
décalages occlusaux survenus lors d'un
desequilibre maxallomandibulaire  ou
d'anomalies du développement den-
taire, dont par exemple certaines hydro-
cephalies qui sont en relation avec des
pathologies du neurocrane ou avec des
syndromes infecticux ou genctiques
{tréponématose, tuberculose mfanule,

rachinsme vitammorésistant).

LES RESULTATS DES ANALYSES

[es ]mim!.stinn- L'rum.lgnnulca
¢tudiées récemment par ces différentes
approches  montrent dimportantes
asymétries crantofaciales atteignant i
la tois la voute, tous les érages de la
tace ct le basicrane (Hadjows ¢ al.,
2000 a, 2000 b ; Hadjouis, 2000,
2002). Les séries craniennes affectées
par le phénomene rituel de Pavulsion
dentaire donnent licu & une hypo-
maxillie declenchant une projection de
la mandibule en classe 1. Cette dys-

morphose évoluant vers une



promandibulic n'est plus activée par la
rotation antérieure de la bascule de
Vécaille occipitale et sc trouve done
ndépendante  du  phénomene  de
flexion basicranienne.

Indépendamment du phénomene
anormal ou pathologique provoqué par
les mutilations dentaires en période
entantine, la morphogenése cranio
taciale de la population d'Atalou s'est
heurtée i des incidents de parcours qui
ont altér¢ P'ordre ontogénique normal
de la crowssance. La tlexion de la base
du crine, poussée par le mécanisme
normal de la rotation positive de l'oc-
cipital et de la frontalisation des tem-
poraux, s'cst vac le plus souvent accélé-
rée, le plus rarement stoppée.

Ces d’Algéric,
IHommes de Mechta-Afalou
directement des derniers Homo sapieiis

cromagnoides
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etrchu'iques atériens, nous orientent
désormais vers de nouvelles perspec-
tives qui ne sont plus la simple des-
cription des fossiles, mais plutot la
compréhension de mécanismes ciné-
tiques intervenus dans les différentes
phases de l'ontogenése. Ainsi, leur
¢tude cranienne et occlusale, de par
son inscription dans une logique
architecturale et dynamique d'un
méme ensemble, n'est plus enseignée
séparément. Les instabilités occlusales
qui font généralement suite a des
désequilibres architecturaux du crane
ct de la face au cours de la croissance,
font désormais partic d'un pro-
gramme  d’enscignement et de
recherche dans certaines facultés de
chirurgie dentaire.

Le cas des hominidés du Paléoli-
thique Supéricur et de 'Epipaléoli-
thique d’Algérie est d'autant plus
-:ingulier que les sujcts sont portcurs
a la fois dun déséquilibre dento-
squelettique des ensembles maxillo-
mandibulaires du au rituel quasi-
permanent de¢ larrachage des dents
antéricures, et qu'ils présentent un
grand nombre danomalies et de
pathologies criniofaciales, comme
cest le cas dans la population ibéro-
maurusicnne d’Afalou. it

Créne adulte montrant par certains paramétres craniofaciaux comment s’effectue la dynamique
de croissance osseuse lors d’une croissance de type flexion (ou classe H1). Une flexion
accélérée de la base du crine (fléche au niveau de Vécaille occipitale, mais aussi au niveau du
basi-occipital et basisphénoide), va amener un ensemble de processus basicriniens ethmoido-
frontal et faciaux complexes a I’établissement d’une promandibulie. La dysmorphose peut étre
soit dentaire, soit dentosquelettique. Les molaires mandibulaires sont mal positionnées en
situation subverticale. Photo B. Allard, LDA 94.

BIBLIOGRAPWIE

= Desniaves, M. |, Croissance cranio—faciale et
srthodantie. Rapporis de beodynaniigue cranienne,
Paris, Massor, 1986,

= Destiaves, M. L, Morphogenee cranis faciale,
CD-Rom-Actigraph. Réal. Sid distr, 1997.

» Ianjors, T, Katz, P, *Cranosténoses du
vivant ct des populations du Moven Jn;e Analvse
téléradiographique comparée des troubles cranio-
faciaux et dentaires ot reconstitution faciale. Bio-
métrie maxillo-taciale et demaire”, dans JF* Col-
loqute de la Sociéts de Broméirie Humaime, 16(3-4),
1998, pp. 179-187.

* Hawouis, D, Les popudations mediévales du Val

de-Muarne. Dysharmonics cranio-faciales, maladies
bucco-dentaires et anomalies du ll'."i'r':")f",bu"'ﬂ. nt der-
taire au eours du Moven Age, Paris, éds. Arrcam’,
1999,

* Hapouis, D, “Ethiopathiognics des dyshar-
monies cranio-faciales de populations medicvales
du Val-de-Marne”, dans ANDRIEIN, P, Han

ouss, D, DAMBRICOURT-MALASSE, A, Aetes du
cellpgue de Creteid | "Llidentite bumaine en question,
narielles probidmatiques ef nowvelles fechnologies on

Palcsntologic Lumaine ot on Paléoanthrapologic bis

fogique”, eds. Artcom’, 20000, pp. 170-186.

« Hamours, D, *Lquilibre ou déséquilibre, nor

mocclusion ou malocclusion. Actualites odonto-
stomatologiques.”, dans L'Encyclopédic du Prati-
cen n” 213, 2000h, pp. 35-45,

* Hapjouss, D, “Les relations entre les patholo-
gies du rachis cervical et les dvsharmonies cranio-
factales et dentaires. Applications wéléradiogra-
phiques  aux médicvales  du
Val-de-Marne er reconstimurions taciales”, dans
Pl (.‘91"4"6?”( de la Socidté de Bismétrie Hiumatnie,
16(1-2}, 1998, pp. 49-58.

« HMamous, D, Makakl, B., La Paléo-
cndotologie. Analvses et méthodes d dnede, éds. Arr-
comt, Paris, 2001, 182 p.

= Hamouus, 1., *Les hommes du Paléolithigue
Sul\erieur d'Afalou Bouw Rbummel ( |'5m5jdi.x.
Algérne). Interprération nouvelle des cinéniques
crame-factales et des offcts de Pavulsion dentaire.
Maltormations erimiennes, troubles de la crois-
sance, anomalies et maladies alvenlo-dentaires”,

dans L Anthropelogie 106, 2002, pp. 337-375

populations



