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Premesse

La frequenza delle malformazioni maxillo-mandibolari, associa-
ta alle malformazioni estetiche e funzionali che spesso condiziona-
no la vita sociale del soggetto interessato, hanno determinato lo
sviluppo di nuovi protocolli terapeutici per la correzione delle
stesse.

L'affinamento delle tecniche chirurgiche di osteotomla parziale
o totale dei segmenti ossei e l'applicazione di presidi ortodontici
permettono di riposizionare é mantenere nei tre piani dello spazio
il mascellare superiore e la mandibola.

B proprio dall’applicazione di queste osteotomie, e specialmen-
te di quelle segmentarie sul mascellare superiore, che abbiamo vo-
luto verificare se vi siano delle variazioni significative delle rughe
palatali e del modello rugale, e, nell’eventualita che vi siano modi-
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ficazioni, valutare se il modello rugale risulti ancora specifico per
ogni soggetto.

L'interesse & strettamente legato alla notevole importanza che
la rugoscopia ha nell'identificazione personale di soggetti deceduti
in circostanze tali da rendere difficile I'impiego delle altre metodi-
che: e quindi il verificare se esistano modificazioni delle rughe pa-
latine ai fini della identificazione in soggetti sottoposti a interventi
chirurgici del mascellare superiore pud contribuire alla ulteriore
validita di tale metodica,

Materiali e metodi

Il presente lavoro & stato condotto su 26 modelli in gesso ottenuti
da impronte orali di soggetti affetti da malformazioni dento-scheletriche
del massiccio facciale che necessitavano di un trattamento chirurgico
efo ortodontico del mascellare superiore.

Su ogni modello pre e post-trattamente sono state fatte, con un cali-
bro, delle misurazioni riguardanti:

— il diametro intercanino (distanza in millimetri tra la cuspide del
canino di destra e quella del canino di sinistra);

— il diametro intermolare {distanza in millimetri tra la cuspide di-
sto-vestibolare di destra e la cuspide disto-vestibolare di sinistra);

— il diametro sagittale di destra (distanza in millimetri tra la linea
mediana e la cuspide disto-orale di destra del 16);

— il diametro sagittale di sinistra (distanza in millimetri ira la li-
nea mediana e la cuspide disto-orale di sinistra del 26).

Inolire & stata valutata la differenza dei rispettivi diametri tra i mo-
delli pre e post-trattamento per evidenziare le modificazioni subite dal
mascellare superiore.

Per la difficolid di interpretazione e di lettura che alcuni modelli
presentavano, specialmente quando dovevano essere rilevate delle pli-
che molto appianate, & stata usata una sottile polvere di grafite che, co-
sparsa sul modello in gesso, permetteva di evidenziare il disegno del ra-
fe, della papilla incisa e delle varie rughe, mentre tutto il restante mo-
dello e in special modo le depressioni tra le rughe non assumevano nes-
suna colorazione.

I modelli, quindi, sono stati fotografati con una macchina Canon
EOS 650, provvista di flash anulare, ntilizzando un cobiettive da 70 mm
ed una pellicola Kodak color gold da 100 ASA, fissata ad un supporto in
modo da poter scattare le foto tutte alla stessa distanza per avere un
uguale ingrandimento e ortogonalmente al modello.

L'uso del flash, con 'incidenza dei raggi luminosi di un certo grado
sul modello, ha evidenziato meglio i rilievi delle rughe.

Utilizzando una fotocopia delle foto dei modelli, sono stati riportati
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I disegni rugali della papilla incisiva e del rafe mediano su carta milli-
metrata trasparente.

Le rughe di ogni soggetto sono state classificate e rappresentate
graficamente.

In funzione della loro morfologia, le rughe palatine sono state di-
stinte in due categorie — semplici e composte — comprendenti pit sot-
togruppi indicati con le iniziali dei disegni formati.

Linee semplici: linea retta (r); linea curva (c); linea spezzata (s); linea
ondulata (o); linea ad angolo (a); linea bifida (b); linea trifida {t); linea ra-
mificata (ra); linea ad «U'» {u); linea anomala (an).

Linee composte: combinazione di una o piu linee semplici.

Per la rappresentazione grafica ci si & attenuti allo schema elabora-
to da Carrea,

Sono stati anche presi in considerazione i rilievi non comuni, come
quelli puntiformi, non inseriti nello schema, poiché rappresentano un
elemento specifico differenziale delle rughe.

i dei soggettd
% Nessuna
i variazione
Variazlane
in forma

NN o amse

Humere dei soggetti

Fig. 1. — Variazioni riscontrate dal confronto delle schede rugoscopiche
pre e post-trattamento di 26 soggetti.

Infine i modelli, stampati su carta millimetrata trasparente, sono
stati analizzati per sovrapposizione.

La sovrapposizione & stata effettuata per ogni singola ruga pre-trat-
famento con la corrispondente ruga post-trattamento con il duplice sco-
po di controllare e valutare le variazioni di forma,

Tale metodica & stata utilizzata anche per controllare i modelli ru-
gali pre ¢ post-trattamento; in tal caso si & proceduto al confronto fa-
cendo coincidere la papilla incisiva e il rafe palatino.

Dalla valutazione del confronto fra le schede rugoscopiche pre e
post, possiamo dire che su 26 soggetti trattati 19 non presentano varia-
zioni nel numero e nella forma delle rughe.

In un paziente & risultata la riduzione numerica di una ruga.

Negli altri 6 & stata registrata una variazione nella morfologia delle
rughe.

g Tale modificazione riguarda, in tutti i casi in cui & stata riscontrata,
un solo rilieve rugoso.
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Quindi, nel 73,09% dei soggetti trattati non si sovo avute variazioni
merfologiche e numeriche.

Nel 23,07% & stata riscontrata la variazione morfologica di una sola
ruga per modello rugale. )

Nel 3,84% abbiamo avuto una variazione numerica riguardante
sempre una sola ruga per modello rugale (fig. 1).

E interessante notare che le variazioni morfologiche avvengono tra
forme simili, come il passaggio da una forma retta ad una curva oppure
ondulata.

Non a caso, se sovrapponiamo una ruga pre ad una ruga post-tratta-
mento, che ha subito una variazione morfologica, possiamo evidenziare
che una parte della ruga pre va a formare una ruga post.

Risultati

1 risultati dell’indagine sono stati elaborati compilando la scheda ed
analizzando la sovrapposizione dei modelli pre e post-trattamento di
tutti i pazienti.

R f:ﬁ:ﬁtgrgcsrpa%%i;t{titﬁ l:' 2 rughe Mon sovirapponibili
m 1 ruga non sovrapponibile [[HK[I] 3 rughe Non sovrapponibiii

E 5 rughe non sovrapponibili

7. 217

Numero del soggetti

Fig. 2. — Analisi della sovrapposizione delle rughe palatine di 26 soggetti
pre e post-irattamento.

Sembra quindi che le variazioni siano dovute allo stiramento o alla
coartazione della ruga, oppure alla fusione della plica con alcuni dei ri-
lievi puntiformi circostanti.

Dall’analisi della sovrapposizione delle rughe risulta che su 26 sog-
getti 11 hanno le rughe pre e post-trattamento sovrapponibili. Nei re-
stanti 15 soggetti, fra tutte le rughe di ogni palato, alcune non sono
completamente sovrapponibili (fig. 2): 1 ruga in 8 soggetti; 2 rughe in 2;
3 rughe in 4; 5 rughe in 2.




Confronto del modeilo rugale palatale 223

Soggetti con rughe Pre e post-trattamento sovirapponibili

m Soggetti con rughe pre e ROSt-trattamento non complatamente sovrapponibili

forma che nelle dimensioni alla ruga post; il restante 57,7% dei soggetti

presenta le rughe pre non completamente sovrapponibili alle rughe
post.

La mancata sovrapposizione non & totale, ma riguarda solo una par-
te della ruga, generalmente I'estremita mediale o laterale che & legger-
mente pit lunga o piu corta.

Dall'analisi della savrapposizione dei modelli rugali pre e post ab-
biamo: su 26 soggetti trattati, 14 modelli rugali non sono sovrapponibili
(53,85%), 7 sono parzialmente sovrapponibili (26,92%) e 5 sono comple-
tamente sovrapponibili {19,33%).

Quindi solo il 19,33% dei soggetti presenta una completa sovrappo-
sizione del modello rugale pre e post; cio significa che dopo il tratta-
mento chirurgico efo ortodontico, si modifica nel restante 80,67% la po-
sizione spaziale dei rilievi mucosi, la posizione relativa alia papilla inci-
siva, al rafe mediano ed alie rughe stesse,

Humero dei soggetti Modelli parzialmente sovrappenibili

m fedelli non sowrapponibili Modelli completamente sovrapponibili

- 26

9

, 14

)

hs 5 26,923
L &




224 E. Martucci - L.T. Marsella - A. Silvestri - V.L. De Stefano

7S

Completa Sovrapposizione del modello rugale Pre e post-trattamento

m‘ Hodificazione della posizione spaziale dei riljevi mucosi dopo i1 trattamento

Fig. 3

Correlando i differenti tipi di trattamento chi
€o con la possibilita dj determinare variazioni n
che abbiamo j seguenti risultati:

— Su 23 soggetti trattati con osteotomia totale tipo Le Fort i, solo 4
(17,399) presentavano variazioni morfologiche e nessuna variazione
numerica;
— SU 3 soggetti trattati con osteotomia segmentaria (Wassmund e Shy.

chardt), 2 (66,6%) presentavano variazioni morfologiche, mentre 1
(33,3%) presentava variazioni numeriche,

rurgico efo ortodonti-
umeriche o morfologi-

Bisogna ricordare che le modificazioni morfologiche e numeriche
riguardano una sola ruga per palato,

Numero dei soggetti E Variazione in forma

Nessuna variazione l Variazione in numero

N
)
|

[
w
1

82.61 %

17,38 %

— 0.08 %

Fig. 6. — Variazioni rugali morfologiche e numeriche in 23 pazien trattati
con osteotornia totale dj tipo Le Fort I,

Numero dei soggetti
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Lt




Confronto de] modello rugale palatale 225

Numero dej soggetti

E Variazione in forma
@ Variazione in numerg

Numero dej sQggetti

Fig. 7. — Variazionj rugali morfologiche e numeriche in 3 Pazienti tratrati
¢on osteotomia segmentaria {(Wassmund Shuchardt).

Correlando, invece, le diverse tecniche chirurgiche cop la possibilita
i avere o meng la Sovrapposizone fra ]a rughe pre ¢ Post, abbiamg j ge.
guenti risultati:

3 soggetti tratiati con OSteotomia totale i tipo Le Fort 1, in

— su
12 {52,17%) non si ha 1a completa SOvrapposizione fra le rughe pre e le
corrispondenti post;
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Fig. 8. — Variazioni rugalj riscontrate pej Pazienti traty; 1 rispettivamente -

€on osteotomia Le Fort i e con osteotomia Segmentaria,
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Conclusioni

I risultati ottenuti, relativi alle modificazionij delle rughe pala-
tine in soggetti sottoposti a interventi chirurgici de] mascellare su-
periore possono essere cosi riassunti,

Nella maggior parte dei soggetti (73,09%) non abbiamo modifi-
cazioni morfologiche e numeriche delle rughe.

Quando si hanno delle modificazioni nella forma {23,07%) o nel
numero (3,84%), riguardang generalmente una sola ruga del palato
e cid vale specialmente nej soggetti sottoposti ad osteotomia seg-
mentaria,

Le rughe possono variare nella dimensione {57,7%) pur conser-
vando la stessa forma; anche in questo caso cid & valido soprattut-
to nei soggetti trattati con osteotomia segmentaria.

La posizione delle rughe ed i rapporti con il rafe palatino e Ia
Papilla incisiva si sono modificati nell’80,6% daj pazienti,

Sebbene i risultati ottenuti necessitino di ulteriore conferma
da indagini condotte sy una casistica pid ampia, possiamo sin d'o-
ra discutere su alcunj punti significativi della ricerca.

Le variazioni morfologiche (23,07%) e numeriche (3,849%) delle
rughe, nei casi in cuj Sono presenti, riguardano sempre una sola
ruga per modello rugale e avvengono fra forme simili.

La comparazione delle dimensioni evidenzia una maggiore va-
rietd (57,7%), ancora pitl ampia nel confronto tra il modello rugale,
la posizione del rafe palatino e quella della papilla incisiva
(80,67%). : :

L'elemento costante che si ricava & che gli interventi di osteoto-
mia Le Fort 1 e le osteotomie segmentarie (Wassmund e Shuchardt)
non alterano in modo significativo il modello rugale lasciando sem-
pre la possibilita, nella pratica medico-legale, dj identificare il sog-
getto sottoposto a intervento chirurgico con il confronto pre e post
dei modelli in gesso,

Le modificazioni spaziali delle rughe sono quelle pit frequentj
e giustificate dalle Programmazioni terapeutiche dj tali malforma-
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Riassunyo

Marrucer, E. - MaRSELLA, L.T. - SiLvesTRI, A. - DE STEFANG V.L.: Confronto
del modellg rugale palatale Pre e postoperatotio nelle dismorfie dei
mascellare superiore a; fini dellg identificazione personale,

Vista l'importanza che Ig rugoscopia ha nell'identificazione perso-
nale, gli Autori hanno voluto verificare se esistono modificazioni de]le
rughe palatine i soggettl sottoposti ad interventi chirurgici dj osteoto-
mie parziali o totali, per Ia correzione delle malformazioni del mascella-
T'e superiore.

Résume

Martucer, E, - MarsELLa, LT, - Stivestrr, A, - D: StEFANO V.L.: Comparg.
tion du modsle rugal du palgis pré- et Post-opératoire dans jes
dysmorphoses dy maxillaire supérieur, aqux fins de lidentification
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téotomie partielle ou totale, pour la correction des maliformations du
maxillaire supérieur.

L'élément constant réveélé par I'étude est que ces interventions n’al-
térent pas de manidre significative le modale rugal, laissant toujours la
possibilité, dans la pratique médico-légale, d’identifier le sujet soumis a
une intervention chirurgicale, en comparant maodéle rugal avant et
aprés 'opération.

Zusammenfassung

MarrTuce, E. - MarsgLra, L.T. - SILVESTRI, A. - DE STEFAND V.L.: Gegeniiber
stellung der Gaumenfalten vor und nach operativen Eingriffen im
Fall von Oberkiefersyndromen zum Zweck der Personen-Identifizie-
rung,

Die Autoren haben in Anbetracht der Rugoskopie bei der Personeni-
dentifizierung tberpriffen wollen, ob Verinderungen der Gaumenfalien
bei Patienten eintreten, die einer Total- oder Teilosteotomie zwecks
Korrektur von MiBbildungen des Oberkiefers unterzogen werden.

zinischen Bereich weiter dije Moglichkeit aufrecht erhalten, die Person,
die dem chirurgischen Eingriff unterzogen wurde, durch eine Gegen-
tberstellung des vor- und nachoperativen Faltenmodells zu identifizie-
ren.

Summary

Marrucet, E. - MarseLLa, L.T. - SiLvesTRi, A. - DE STEFANO V.L.: Compari-
son between pre- and post-operatory palatal rugal model in dysmor-

phoses of the upper jaw-bone for the purpose of personal identifica-
tion.

In view of the importance that rugoscopy has with regard to perso-
nal identification, the Authors wished to ascertain whether there are
modifications of rugae palatinae in individuals who have undergone sur-
gery in the form of partial or total osteotomies in order to correct mal-
formations of the upper jaw-bone,

The constant element that emerged as a result of the Investigation
Is that surgery of this kind does not significantly alter the rugal model,
but it will always provide a chance to identify persons who have under.

gone surgery by making comparisons between the rugal model before
and after surgery.
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Resumen

Martyccr, E, - MaRrseLLA, L.T. - SILVESTRI, A. - DE STEFAND V.1.: Confronta-
cion del modelo de arruga del paladar pre vy post-operatorio en las
malformaciones del maxilar superior a fin de la identificacién perso-
nal.

Vista la importancia que la radioscopia de la arruga del paladar tie-
en la identificacién personal, los Autores han querido verificar si

intervenciones quirtrgicas de osteotomia parcial o total, para la correc-
cién de las malformaciones del maxilar superior.

De las investigaciones surge un elemento constante; tales interven-
ciones no alteran de manera significativa el modelo de arruga del pala-
dar, dejando siempre la posibilidad, en la practica médico-legal, de iden-
tificar al sujeto sometido a la intervencién, con la confrontacién pre y
post-operatoria del modelo de arruga del paladar.
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