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Vorwort.

fin Varwort meiner Arbeit wChirargic
and Prothetik bei Kicfererbrankun-
fen® habe fol bereits auf meine Absicht, div
Ermvbnisse meimer Kigfer-Rontgenstudien i
ciner Monographie zu verdffentlichen, fin-
Pewiesen.

Durch vergleichende Studien der Photo-
pramme melner Scheaddsonvmlung mit den
Rinigog meiner Entwickis il
rafe von Kigfern wnd Zidlen ist der Atlas
enfstandin.

Ein felilerfreier, alicn Anspriichen gerecht
werdender Atlas ist nicht gut miglich, da
schon die verschicdenen Anschawungen der
Lehrer dies micht gestatten.

Tel bin mir woll bewasst, dass sich
wacl viel ans den Abbildungen heranslesen
liisst, aber der Text zaum Affas soflte so
knapp wie smaglich gefusst weeden und nur
e wnsere Zweeke das wichifgpsfe bringen,
Wir missen  gpemun  die fopographischen
Verluiltnisse von  Mileh- wnd  blesbenden
Zihnen zucimander and zom Kicfer kennen,
wim richtige Massregeln bei chirurgischen
Eingriffen, Reguiterungen rinzdner Zihne,
wie ganzer Zohurchen freffen 2w Rinnen.
Denn die Regulierungen fallen meist in die
Arit der Dentition, wobel grosse Verditde
rungen der Kigfer vor sich pelien. , Auch
ot divse Kenntnisse kang man Regus
lierangen  vornelmen, aber  das  bleibt

Préface.

Doans ta e de mon wavee - Chic
ruuegte wnd Prothefil bei Kicfereekranlangen
Javanis deied vesvad i mon dntention de o blier
les nsultats de mes dudes radiographiyues

sur des mdchoires e monographie.

Llatlas a pris son ovigine par des
dtuiles paratives dvs plefogropl
ma collection de eednes avee les radiogra-
phics de mes priparations de diveloppenent
e mdchoires et de dents.

Un alfns sans faules of safisfassant d
chague demande ¢st inpossidle, puisyue s
opindons des maifres sont différentes,

Je sais, que beaucoup davantages pour-
raif e dderidt de mes tableanx, nais #f
Jallait faire le texte de Patlas aussi brf
gque possiile of donner sewlement fe plus
fportant pouwr wotee but. N faut connaitre
cxactenent les relations topographiyues des
dents de lait of permranentes les umes any
antres of d o mdchoive, afin de pouveir
prenidve fes mesures correcles dans des ot
rations chirurgivales rigularisntions des dents
fsoldes ont des rangilvs de dents. Cur les
ripudarisafions sount fuites pour o phapert au
tenips de fu dentition, o dve grades trans-
JSormations des midcheires ont liew, <On
pent fuire des régularisations sans sex nolions
wnads eola sera fowjours o fravadl non sedemiti-
Sigue, empivigue, of pen siee merft o
colfégme,

e

Preface.

In the prefce of my work “Surgeny
atid Prosthetic i fe diseases of the n®,
& frd pointed to my fnfertion of pa

g

the rosults of sy Roalgen-ray rescarches

or the jiw f o monagraphy,

The aflas is e peselt of comparative
stadies of the photegraphs of my collection
of skulls with the radiographs of my com-
brvological jow and toathepreparations.

It s impossible, to furiish an atlas
without any errors and befng satisfuctory fo
everphody, sfnce even the opindons of the
feachers are differing.

1 kuow, that still a good deal more
conld have been described, concerningy the
pates; bt the text to the atfas had to be
as frdef as possible, giving bot the most
fmportant data for oe purposes. We have
for destone Bleorransgelidy e fopographic relations
of deciduons. and permanent feeth fo one
anpther and fo the faw, @ order fo be ubie
o fimd the ripht means in surgival proce
dures, regulufions of single teeth, s well
us of the entire sct of feeth,

For the rogulutions are wostly oy
af the tine of dentition, when consideruble
alterafions af the fow aee occurrving, A frécnd
of mine wrote me: “Regulations map e
J ! without this knewledge, but this
will afways b wnselentitie, empivienl and
nnsafie work




rirche, fastersde Ar-
w Befrenadeter Kallege

Einly: ik Tort wnd Bild
seir Q@ Ferschampen anderer
Asteres, ot Tafd Il, an Resnltate
der Stuilics & and

melnrr ciyeees Sohdde

elerHepden, Pri-
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redner besclirichenen
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Entuicldus
Sl
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duvr::
Herr .ff.rr* f;:. med. «lda!{ Hu.a.

der ekirargtod Abtednny des

boratoriem Lnfer

wiirfet,

Mosnsiezr Sa
Vo Me Lowin,

Lieriin.
fen 7. Mz 1997,

Dier Verfasser,

Pour Pistroduction fai donnd en fexte
o figures avee rffénnee de Ltdrature fes
dtudes d'aptres  awteurs, de fabl 1, les
resultets des dindes de ma propre collection
de eriines of de radiographies.

Les priparations de développement de
ma eollectipn e erdues, faftes par M. Wi
kelin Hepdes, priparatenr de PAnatomie
de Boun, sant des clhicfs dwavees artistiues.

¢ fafs mes renicreiments anx colitgues
les: priparations o la bonté de m'avoir
asststd, particalitrement & Mr. le Praf. Doc-
e med, Adelf Henls, midecin en chef de
v e chiinge de Luisenbospitul

As an futroduction | have given in fext
and illustration, with reference of litetury,
the rescarches of other authors; fron plite 1
the results of stadying my own collection of
shuils and pudiographs.

The embryologic preparations of my
collection of skulls are made by Mr. Wil
feelm Heyden, assistent af the anatomical
dnstitute of Bonm, They are arfistic master-
picees.

1 owe many thanks to my fricwds and
collegae for their preparations and their kind
lrelp, rs,wrw.‘:‘y to Prof. Adolf Henle M. D,

d, poar lie permission de faire
radingraphigees an luboratoire,
L'iditeur de  Centralstelle fir Zahn-
e fait fous Ses offorts & satisfaire
wies déirs el & publier Patles. aussé bien

Le fexte .ﬁ,! Praduit ér Frangais por
Me. Sauten de Paris, o Auglais par- i
Robert Lewin, Bedin,

Doctwund, Ie 7 mars 1907,

L' Autear,

hysician of the surgial de-
,-mm:rm.l of the Lonisen-fiospital {n Deort-
mund, for the allowance fo muke researches
in the Rinegen-luboratory.

The publisher of the , Zentralstelle far
Zuhubyglene™ has taken pains to fulfil every
desire, making any expense, in order fo
pubilich an atlas as good as possible,

Tie text was translated fnfe Froach by
D Sauton, into English by Dr, Robert Lewi.

Dortuiged, 7. March 1907,

The author.

Erkldrung der Tafeln.
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Auf allen drei Abbildungen stellen die
mit 1. bezefchneten Teile die Obukmfu\-

trois figures les parties désignées par:
1. représentent le  bourgeon maxillaire

fortsit 2. die mittl Stir
3. die Juseoren Stimfortsitze dar.

Tafel 3.
1. Die erstgeformten Knochen-
balkehen Im Unteskicfer eines sechswiichent-
lichen menschlichen Embryos. (Nach C. F.
W. Badekens!).

H Hyalin- oder Primordial  oder
kmrgwl, N nicht verkalkie
e Tomritorien des
e Grundsubstanz
wpetkiGrperchen,
o 1- oder Mark-

: des Binde-
Hier ist

s £ t les b

i 3. repré les

0

h 0

Tableau 3.

Fig. 1. Les premiers trabécules osseux
formés dans la michoire inféricure d'un
embryon humain de six semaines, d'apris
C. F. W. Bideker.?)

H1 Cartilage hyalin on primordial ou
eckel. N substance fondamentale non
¢ autour des territoires du cartilage
hyalin, L substance fondamentale calcifiée
des territoires des corpusenles do cartifage,
£ Cartilage désagrégé a 1'état de corpus-
cules embryonnaires on médullaires, G cor-
puscules osseux A grosses granulations,
€ corpuscules  embryonnaires  calcifiés,
T trabécules ossenx avee leurs territoires,
M i conjonetif myxomateux on mé-
i sement 200 fois.

Fi spe du maxillaire inférieur
dun foetus  humain de 4 mols, grossi
230 fuis, Stohr montre celte gravure page
151 powr Hlustrer le développement du
fison conjonctif osseux. el se trouve la
base sur laguelle se ensnite la formation
ation constituée non par du
mals par di tissu conjonetif.
falsceaux de tisst conjonclif se
cenx-cl s'ajoutent des ostéo-
wtis des cellules embryonnaires
(g 2 1) et forment des tissus ossenx.

) O F WL Bidebers Amatimie nnl Patlalogie
e Fealwre, Whes-doipsly B9, 8. H.

- 4 =

Binadi. lu all three copies the p\ﬂs
Jesiy 1 with 1. rep the suf
maxillary processes, 2. represent the middie
frontal processes, 3, represent the external
frontal processes.

Plate 3.

Fig. 1. The primarily developed bone-
trabeculag in the inferior maxillary bone
of a human embryo of six weeks faccor-
ding to C. F. W. Badeker)').

1. hyaline or primordial-or Meckel's
cartilage, N uncalcified interstitial sub-
stance around  the districts  of  hyaline
cartilage, L calcified interstitial substance
of the districts” of cartilage-corpuscles, #
cartilage broken down to embryonal or
medullary corpuscles, G coarsely granu-
lated bone corpuscles, C caleified embry-
onal corpuscles, T ostealtrabeculae with
districts, M myxomatous or medullary
connective tissue, 200~ magnified

Fig. 2. from a cut through the inferior
maxillary bone of a human foetus of four
months, 240 ified.  This plate is
shown by Stéhr on page 151, in order to
Mlustrate the development of the connective
tissue bone. Here the basis for the for-
mation of bone is not eartilage, bul con-
nective tissue.  Single connective tissue
bundles caleify; clase to the latter, osteo-
blasts are lying. develaped from embryonal
cells (fig. 2 and 1) and forming bone,
Small groups of osteoblasts may also

tuee drectly calcifying substance, giving

o FL W Bdeber: Amntanie wnd Pathshogie
dder lu?mr Wien-Leipaly 999, 8. .

Leatlonn o Gilat

ausscheiden,
die zum Ausgangspunkt fiir die Entwick-
Iung weiterer Knochenbilkehen wind. Es
gehirt zum Begriff , Bindegewebsknochen®,
dass derselbe allseitig vom Bindegewebe
umgehen ist; beriilirt Knochengewebe aif
einer Stelle direkt ohne Zwischenlagerung
von Bindegewebe Knompelgewebe, so hat
man keinen Bindegewebsknochen, sonde
perichondralen Knochen vor sich.*

1. Osteoblasten, 2. verkalkende Binde-
gewcebsbiindel, 3. Knac Isul

4. Knochenzellen.

Tafel 4.

Fig. 1.  Querschnitt des Unterkiefers
cines viermonatlichen menschlichen Em-
bryos. 42 mal vergrissert').

1. Epithel der Mundschieimhaut,
2. Tunica propria der Mundschleimbaut,
3. Schmelzorgan, 4. Papille, 5. Knochen-
bilkchen des Unterkicfers, 6. Musc. orbic.
aris im Querschnitt, 7. Unterlippe.

Fig. 2. Senkrechter Schnitt durch die
Anlage des Molarzalines von einem 16 em
langen menschlichen Embryo?®). ¢ Epithel
des Kieferrandes, in den Hals des Schmelz-
organes sich foriselzend, s Schmelzargan,
s' Schimelzorgan des E b D Zahn-
keim, A Zahnsickehen mit Gefassen, K
Knochen des Unterkicfers, N Nerv, 17 Vene,
M Meckel'scher Knorpel,

') Seiker, Lefirbuch der M wnliler

s rﬁrmlnﬂfoar.l’r:fn,"rumhm 5. 3201905, 5 Sehefi"s
Handbucl der Zabnheilkande. Wien 1992, 5. 240,

En outre de petits groupes d'ostéoblaste
penvent donner paissance A de la sub-
stance ealcifiante, qui sera le point de
départ du développement de nouveaux
trabécnles ossens. 1 fant entendre par fissu
conjonetii cssenx un tissu enfouré de fops
cits par du tissu conjonetif; si le fissu
ossenx tonche (ul i 1)mnl} dlrtctumu:!
du lissu cartil sans T de
tissu conjonctii on n'a pas de tissu conjonctif
ossenx, mais du tissu périchondral.c

1. Ostéablastes, 2. faisceaux de tissu
conjonctif caleifiant, 3. élément fondamental
de fissu osseux, 4 cellules osscuses.

Tableau 4.
Fig.l. Conpulmlm crs:\le:h.-i:l michoire

prossi 42 foi:
quense, 2. Tunique propre l!c la muguense,
A, Organe adamantin, 4. papilles, 5. trabé-
cules osseux du maxillaire inférieur, 6. muscle
orbiculaire des lévres en coupe transversale,
7. levre inféricure.
Fig. 2. Coupe verticale passant par
e germe de la molaire chez un embryon
e 4 mois de 16 cent. de long, £ Epithélinm
dit bord du maxillaire se continnant dans
le col de Vorgane adamantin, § organe
{ sl organe de la dent
permanente, D germe dentaire, A sac den-
laire avecvaisseans, Kos maxillaive infétienr.
N nerl, Voveine, M corpusenle de Meckel
Yy Seilr, Lelirbueh der Hstologie il der nrikrasks-

risehen Amatonie des Menseher, S, 200 005, 3 Scheif's
Haodbuch der Zalwheilkunde. Wien 192, 8. 290,

= e

fise o the development of further bone-
trabeculae.  The term “connective tissue
bone" implicates the latter being surround-
ed by comnective tissue from all sides;
if at any place bony lissue comes into
immediate contact with cartilaginous tissue,
without an interstice of connective tissue,
we have nol fo do with a connective tissue
bone, but with a perichondreal bome,

1. Osteoblasts, 2. calcifying connective
tissue bundles, 3. osteal interstitial sub-
stance, 4 bone cells,

Plate 4.

Fig. 1. Cross-section of the inferior
maxillary bone of a human foetus of four
months, 42 X magnified *). 1. epithelinm
of the mucous membrane of the mouth,
2, tunica propria of the mucous membrane
of the mouth, 3. enamel-organ, 4. papilla,
5. bone trabeeulae of the inferfor maxillary
bone, 6. cross-section of musculus orbi-
cularis oris, 7. underlip.

Fig. 2. Perpendicular section through
the lirst stage of a molar tooth of a lman
foelus 6.3 inches long®) ¢ epithelinm of
the maxillary margin, contin o the
collum of the enamel-organ, s cnamel-ongan,
sl miel-org of the suppl tiary
tooth, 0 perm of tooth, A tooth-sack
with vessels, & bone of lower jaw, N
nerve, 1o ovein, M Meckel's cartilage.

8y Stifhie, Lehrbuhder Mistologle arid dee mikrosbs
pivehen Neiatomie des Menichem, 5,000 105, Y Sdiels
Hlandbuch der Zoknkelkunde, Wien W02, 5. 240,




Tafel 5.

Um die Verinderung fn dem Zahn-
bogen der Milchzihne in Vergleich mit
jenem der blelbenden o versinnlichen,
wiatrden rach Wedl die Bopen des bleib

Tableau 5.
Pour expliguer la transformation, dans
Varcade dentaire des dents de lait com-

parativement avee celle des dents per-

i Toe desd

den urd Milchzabnsztres und usseren
cines camonatiichen

lesarc iz per
et des dents de lnit et du rebord alvéolaire
externe d'un foes de 7 mois, sont re-

i (rundlage von Messung in-
) dargestedit,  Als Ans-

Der  Mittelpunkt
<hen  den Schnciden
schncidesibne und die
ﬂun'.l!c der  hinteren
ke der 2. bleiben-
lzihne, beim sichen-
der Verelnignngspunkt

am facialen
sere Ende der
Da die
sen Milchzahnsate
chisse cines Mannes
W n'nhﬂ, air'd si:

des Ra

Elipee umypeir
fermer, das
lich bis r vorw
vickwiirts der Punkt o
selben  Masse v

ne dans l'antre avec leurs
f Lo SR
C I I

K!Lb tesures on a pris, d'une part: le point
n de I'espace entre les deux i

Plate 5.

In order to illustrate the alteration in
the dental-arch of the milk-teeth compared
with the alteration in the permanent teeth,
the arches of the permanent and of the
milk-teeth and of the external alveolar-
margin of a foetus of seven months were
represented, according to Wedl, shoved
into each other, on the basis of measure-
ments.  As starting and endpoints of the
were I: the centre

médianes, d"autre part: les points de croise-
ments médians des muml:nts pucimmlcs
avec!asuriace de ieati

of the space between the edges of the
two medial incisive feeth and the middle

dents permanentes et des dellls de lait;
chez un foelus de 7 mois on a pris le point
de réunion des denx moitiés de la michoire
au miveau du bord alvéolaire facial et
Fextrémité la plus externe de lalvéole de
la deuxiéme dent de lait mola Comme
les mescres ont €18 empruntées & une
forte dentition de lait et & une machoire
puissante d'un homme de 22 ans, ce ne
sont pas des chiffres moyens et ils n'ont
aucane prétention i une valenr générale.

Fig. 4. Dans la michoire supéricure
nous vayons gque la corbe a, a' obtenue
par les mesures données, se rapproche pour
te 7 mois d'on segment de
cercle, gutelle déerit dans In dentition de
tat ua cercle concentrigue b, b, et quz
dans la dentition permanente elle s'est
ent d'une ellipse ¢,
o tromvens ensuite qu'en avant le
tramsporte siccessivement vers b
et entin vers ¢, fandis qu'en arriere le poim
a s¢ tramsporte dans la meme mesure

g-points of the posterior crowns
mtl: the masticatory surface of the second
permanent and milk-tect the foetus of
seven months the point of junction of both
halves of the maxillary bones al the facial
alveolar margin and the external tern

f the cell for the second mi
Since the measures are taken from a strong
set of milk-teeth amd 2 vigorous set of
teeth of a man of 22 years, they are no
average measures and do not pretend to
have a general sipmificance.

Fig. 4. In the superior maxillary bone
we recognize, that the curve, oblained by
the measures just mentioned, a, a', in the
foctus of seven months is approximately
the segment of a circle, in the set of milk-
teeth by, b* runs in concentric circles, in the
I set of teeth | is altered
it the ment of an ellipse ¢, ¢! We
find furthermore, that point a is advance
fo b oand finally to ¢, whilst backwards
point 4° was moved to b' in the same
degree as o' to bY, point ¢ however was

jedoch der Punkt ¢! in eine weitere Distanz
nach  auswirls  verschoben wurde; mit
anderen Worlen @ & = a' 4' hingegen
b e < b o Der bleibende 2. Back-
zahm ist mehr facialwiirls geriickt als der
bleibende Zentralschneidezahn,

Im Unterkiefer wurde anf eine gleiche
W cise vorgegangen, umd es ergibt sich
. 5), dass derselbe in diesem Abschnitte
iger als der Oberkiefer gewachsen ist.
und die Kurven vine nahezu parallele Lage
beibehalten haben, d. b a b= a* i und
mahezn de = B ¢ der 2. bleibende
Backzahn steht nur um ein geringes weiter
mach  aussen als der 2. Milchmahlzahn
und st nieht wie am Oberkicfer betricht-
lich mehr facialwiirls geriickt als der zen-
trale bleibende Schneidezalin. Wit man
stark entwickelte bleibende Zalnsatze und
vergleicht sie mit einem kriflig entwickel-
ten Milchzahnsatz, so fallen die Kurven &,
& wid r, ¢ zusammen, ja es kann sclbst
die letrtgenannte Kurve kleiner als die
erste befunden werden '),

Zu Fig 4, Tafel 3.
ma, um die Verinderung des Za
bogens bei dem Wachsium des Oberkiefers
zi zeigen: o der unterste Vereinigungs-
punkt an der Vorderseite der beiden Ober-
kicfer  eines  sicbenmonatlichen  Fotus;
& Miltelpunkt des Ranmes zwischen den
Sehneiden der beiden Mittelschneideziline
von einem Milehzahngebiss; ¢ derselbe von

U Weddt, Pathol,
LA TN

der Fihae, Ledpriy 0L,

vers by, comme at vers B tandis que e
point o se déplace a une distmee plas
s extérieur, en d'antres termes
que a b == a'b?, par contre be<Zbh'c. La
sitme  molaire permancate st plos
éplacée en avant que Vincisive médiane
e,

Dans la méchoire inféricure, on a fait
de méme et il en résulte (fig 3) gu'elle est
dians celte conpe moins développée gue la
michoire supéri et que les courbes ont
conservé une situation i pen pros paralile,
cest-itdire a b = bY et @ pew pris

oo o= b' ¢! la denxiéme prémolaire per-
manente est I'[I:Ii[lll:l’\:lt\l u ||cu moins vers

It
el ul plus ||nurL_u: conmme & |‘l mmllmn_
wre, plus en avant que lincisive
médiane permanente, S Fon cholsit des
dentitions forte
les eompare avee une dentition de it
samment développde les courbes b, b
ete, ¢ ge confondent et Ty dernicre conrbe
peut méme devenir plus petite que la

Fi. A, Tablean 3.

1 pour montrer la transformation
e dentaire pendant le développe-
o point
de réunio e fa partie antérieure
des Haires supéricurs d'un foe
de 7 mois. — & point médian de Pespace
compris entre les deux incisives médianes
d'une dentition de me paint

1

o
8, =1,

ul, Pathologfe dor Zakne, Deipaly Mof,

pushed to the outside in a greater distanee,
in other words ab = a* b%, however he
<7 bt et The permanent second molar-
tooth is pushed mare v, thin the
permanent central {ooth,

I the inferior maxillary bone we
proceeded in the same way amd fonnd
(Fig. 3), that it had grown in this part
fess, than the superior maxillary hone,
anel that the curves had preserved an al-
most parallel position, that is ab =a'b'
d almost be = b' ¢, the secoml per-
manent molar-tooth stamds only for a small
distance more externally, than the second
milk melar amd is not e ably much
more moved o the facial direction, than
the central permanent incisive, as in the
superior maxillary bone,  In choosing
strongly developed sets of teeth amd com-
paring them with a strongly developed
set of milk-teeth, the enrves b, b'aml ¢ ¢!
fall together, the last mentioned curve may
even be found smaller than the first 'y,

to Fig. A, plate 3.

Diagram Lo show the alteration of the
arch of teeth dur the growth of the
superior maxillary bone, @ the lowest
point of junction at the anterior side of
buth superior maxillary bones of a foctus
of seven months; b centre of the space
between the edges of the two middle in-
cisive teeth of a set of milk-teeth; ¢ the

U Wedl, Pasholaghe der e, Leipeiy 1901,
S -



cinem bleibenden Gebiss; a* & hin-
teres Ende der Zelle fiir den 2 Backen-
mhn: K punkt der hi

Kromen- mit der Kaufliche des 2 Milch-
malilzahines; ¢ Krevzungspunkt der hinteren
Kronen mit der Kaufliche des 2 bleiben-
den Backenezahnes.

Zu Fig-5 Tafel 5

um die Verindenumg des
bei dem Wachstom des Unter-
te Vereini-
¢ der beiden
febenmonat-
Huchstaben

hezeichnen  analoge
Figur 4).
Humphry fihrie zon uu du
nel'schen Ringversuch am Unte et
Er legte um den linken aufsteigenden
forast eines 13 Wochen  alten
< cinen Metalldraht und schniine
7u vinem Ringe zusammen,
o wurde das Tler getitet.
ungelahr sh_-. Doppelte der
vardere Partic
& peworden, derart,
deren Rund  des
iiberragte el

d'une — a' extrémité
postéricure externe de l'alvéole de Ia
deuxiéme molaire. — & point de croisement
des couronnes postéricures avec la surface
de mastication de la denxiéme prémslaire
permanente; ¢ point de croisement des
couronnes postéricures avee surface de
mastication de la deuxitme molaire per-
manente.

Fim. 5, Tablean 3.

Schéma, pour montrer la transformation
de larcade dentaire pendant la ecroissance
dela machoireiniéricure: a pointde réunion
‘-!:lltr]elll’ de la partie antérieure des deux
de la michoire inférieure d'un
foctusdeTmols. Les autres lettres désignent
les mémes points qu'ii la figure précédente
4).

Hlumphry a effectué ensuite Pessai des
anneaux de Do Hamel 4 la michoire in-
férieure: il plagait autour de la branche
montante du maxillaire gauche i

d'un eochon de 13 semain
el le aouait solidement autour.  Apris
3 mois Uz Panimal éiait sacrifié. La branche
teint environ le dmllﬂc de la largenr
primitive. La partie antérienre de 'annean
£tait devenue un peu liche de telle sorte
quee celle-ei dépassait un pen en avant le
bord intérdeur de la branche (V fig. 1).
Cette proéminence élait =i petite que l'on
peut se demander s a cause des difficuliés
e I'expérience ¢t tlus |1.1r||z:s molles serrées
par I'annean, efle it pas été presque
ansst considérabile que dans les

same of a set of permanent leeth; a' ex-
ternal posterior end of the cell for the
second molar-tooth, &' crossing-point of
the posterior crowns with the masticatory
surface oi the second milk-molar-tooth;
(a8~ g-point of the p for crowns
with the mastieatory surface of the second
permanent molar.

fe Fig. 3, plate 5.

Diagram  show the alteration of
the arch of tecth during the growth of
the inferior maxillary bone: a the apper
point of junction on the anterior side of
both halves of the inferior maxillary bone
of a foctus of seven months.  The other
letters designate analogous points of the
former figure (4).

Humphry first carried out Hamel's
ring experiment in the lower jaw. He
tied a metal-wire in form of a ring tightly
around the ascending ramus of the lower
jaw of a pig of 13 wecks. After 3% months
the a | was killed. The ramus of the
jaw had obtained about the double of the
former breadth.  The anterior part of the
ring had beco SOIEW lonse, so that
it projected to the front somewhat beyond
the anterior margin of the ramus (see
Fig. 1). This overtopping however was
s0 slight, that one could doubt, whether
it i not been almost as considerable
as in the preparation, already during the
performance of the certainly very difficult

En arriere V'annean avait pénéied de plus
d'un pouee dans Pos et de telle fagon gque

.

inwhich easily soft parts might
bave been cor tricted by the ring. Hack-
wards the ring had grown for more than

gewesen, wie am Praparate,  Hinten war
der Ring wm mehr als einen Zoll in den
Knochen hineingewachsen und zwar o,
dass es aussal, als hiitte der Knochen dem
Drucke des Ringes nachgepeben und als
wiire er dabei vom Ringe durchschnitien
worden, (,The ramus looks as if @t had
been cut more than half through by the
wire and had thus yielded a little to the
pressure upon it")

Der zweite Versuch betrifit ein zehn
Waochen altes Schwein, bei dem Humplhry,
vor cinem, mitten durch den rechten auf-
steigenden Ast gebohrten Loch , cinen
Metalldrabt um  die vordere nnd einen
zweilen um die hintere Hilfte des Astes
fiiirte.  Nach einem Monat fand sich der
vordere Ring  wieder ein w lose
geworden (siche  Fig, 2), wihrend der
hintere cin Kleines Stiick der Breiie des
Knochens chenso, wie im vorigen Experi-
mente, vom  hintern  Knochenrand  her
durchschnitten hatte.

In einem dritlen Versuch endlich, fillirte
Humphry  bei einem 15 Wochen allen
Schwein einen Ring nahe dem vorderen
und cinen 2weiten nahe dem hinteren Rand
des rechten Unterkicferastes  durch den
Knochen,  Nach drei Monaten war der
vordere Ring ganz  abgefallen (Fig. 3,
wahrend die Stelle, an der or gelegen
hatte, noch dureh starke  Unebenheiten
gekennzeichnet war, der hintere Ring war
ein wenig mach vorn geriickt, aber auch
hier wieder war der Weg auf dem er pe-
wandert war, durch eine Durchschnittsrir
gekennaeichnet,

[

Pos semblait avoir eddé 3 T pression de
Tamnean et avoir &0é conpé par lui. (The
ramus looks as it # had heen et more
than half through by the wire, and thus
yielded a litde to the pressure npon i),

Le deuxi ochon
Agéd de dix m.'l'ilmlllts. anguel Hw
avait pereé un tron aun milien de |
montante droite, par ce tron il avy
un il métallique autour de la moiti¢
antérienre de la branche et un secomd fil
1lllu1|r de la moitié postérienre. Apres un
on drouve que  Vannean antéricar
it un pen désserré (fg 2) tandis gue
le postérieur avait coupdé un petit morcean
de I largeur de Fos p nt comnie
dans les expericnces préecdentes,

Dans un Aroisitme  essai chez un
cochon de 15 semaines, Humphry traversa
Pos par un i 1 prics du bord antérieur
el par un auire pris do bord posiérienr de
Ia branche droite du maxillaire inféricur.
Trois nlluf. apris |'I11III.' ur était
3 xl on rumw

ieur élait un pen déplacd en avant
épalement le chemin qu'il avait
parconry ¢tait recennaissable par une rigole
mdy') (Vienne) Essai

dlaprés Bell.

On prit sur ume machoire pendant |a
e de 6 @ 17 ans, 13 moulages de
choire supérienre et 11 de Vinfériceure

W driv filr Awatertic el T el J8,

S 07 d,

an inch fnto the hone, so that the ramus
looks, as if it had been cut more than
Bl throngh by the wire, and had thus
yielded a litthe to the pressure upon it.*
The secomd experiment was performed in
a pig. 10 weeks ol Humphry pulled a
metal-wire through a hole drilled throngh
the, right ascending rmus, and led the
wire aronmd the s
a second wire around the posterior half,
After a month the] anterior ving was ag
found to be a litle Joose {see Fi
whilst the posterior rimg had eut tllrnu;‘h
a small part of the breadih of the bone
just as in the first experiment from the
posterior margin of the bone.

In o third experiment finally Humphiry
led inoa pig of 15 weeks a ring close (o
the anterior mangin of the gt ramus of
the lower jaw throngh the bone, o second
ring close fo the posteror margin, - After
three months the anteeior ring hal entirely
fallen off, ( 3), whilst the place of
attachment was still marked by strong
gedness; the posterior ring was pushed
pewlat o the fromt, but also here
i Aled wlong, wis
5 g furrow.
Zsigmondy's ') (Vienna) Experiments
aceorsding 1o the proposals of Hell,

wErom o set of teeth 13 upper jaw
aml 11 lower jaw easts were faken in
different stages of life between the age
of Do 17 y These offered the fol-

{EN

) divhic fiir Austomie w Phirsio
&, Jof awo,

2 THND,




Zeigmondy's ') (Wien) Versuche nach
Vorschlag von Bell.

Vion einem Gebiss wurden aus der
Allersperinde vom 6. bis 17. Jahre 13 Ober-
3 und 11 Untakicdermodelle ver-
iedener Allersstadien gewonnen. Die-

=

nde  inferezsante
randerungen: Beim Oberkief

4 différents Ages.  Les transformations
suivantes furent observées an murs du
dévelopr t: A la michoi

les incisives meédianes de [lait qui primi-
tivement étaient serrées I'une contre 'autre
cont dans la huitieme année écartées d'un
millimétre. La canine est plus rapprochée

stehen die wintleren Milchschneidezihne,
ther dicht ancinander standen, im
8. Jahre Gber 1 mm auseimander. Der

aha steht dic an den Bac
Altervon 8 Jahren 4 Manaten
mittleren Milchschneldezihne ags-
und die bleibesden ¢

cheinen,

Im 9, Jahre
stlbe I.nmrn\un-- 5 mm mchr
7. Jahre. Der Eckinhn hat
ctwas vom 1. Bl ent-
u s f Unterkicfer entiernen sich
chneile- und Ecksihne von
o7 Mittellinie, sobald die Zeit des Zahn-
wechsels bepinnt.

dig

Tafcl 6.
e, durch welche das Ver-
e ziitnn Milchzahne
! Unterlicfer dr

N verg

der Zihne

des malaires quang A Iige des
ans et 4 mois les incisives médianes tem-

lowing interesting allerations of growth:
in the superior maxillary bone the middle
milk-incisive teeth, standing formerly clo-
sely together, are in the eighth year more
than 1 mm distant from one another. The
caninedooth stands closer to the molar-
tecth than formerly. In the age of § years,
4 maonths the middle incisive-milk teeth
have fallen out and the p tent teeth

pnr:ms sont bées et les permanent

. 5 i £ont encore
plus cnnu-c quil ¥ a 4 mois et lang-

1 de lear € depuis la
septitme snnée atleint 3 mm. Dans Ia
neuvieme année cel éloipnement alteint
5 mm de plus que dans 3 septieme année.
La eanine s'est de nouveau oignée un pen
de 1a premiere prémol.

Dans la michoire inféricure, les in-
cisives et les canines s"éoignent également
de Ix ligne médiane dis que la seconde
dentition commenee.

Tableau 6.
[iagramme, n

trant le rapport de
anentes el des dents

La place des dents dans chague
narquée par des lignes le conpant
presque perpendiculairement. Les extr
tés e ces s montrent la sit
des couran
Les deux lignes volsines

e ¢

yrial ot facial.

are appearing.  The small incisives are
still more distant from one another, than
4 weeks ago, the increase of distance since
the seventh year amounting to 3 mm. In
the ninth year this distance amounts to 5 nm
mare, than in the seventh year. The canine
tooth has again somewhat moved from
the first molar tooth, and so forth,

In the inferor maxillary bone the
incisive and canine feeth likewise move
from the median line, as soon as the
shed of teeth is beginning.

Plate 6.

Diagrams Wustrating the relation of
the arch of permanent teeth o that of the
milk-teeth of upper and lower jaw of three
individuals, The position of the leeth is
marked in each arch by the transverse
lines, standing almost  perpendicularily
upan them.  The end-points of the lines
designate the Jocation of the most pro-
inent points on the lingwal and on the

Endpunkie der letzteren bezeichnen die
Situation der auf der lingoalen und aof
der facialen Kronenfliche anm meisten promi-
nenten i."lmle‘ Das dem U{m:ll&(lmitcl

les  premitres  molsines,
es les 2 molaires.  Comme

L)
me, das f lzend
du. lateralen Schneidezilne, das dritte die
ibme, das vierte die 1., das fiinfte dic
2, Backziil Als Schlusspunkte jeden
Bogens wurden die am meisten prominenten
Stellen  der hinteren  (distalen) Kronen-
fliche der 2. Backzihne angenommen und
hestimmt.

Tafel 7.

Gipsabgiisse des Ober- und
Unterkicfers von Individuum [, welche
den ani Tafel 6 abgebildeten Zahnboge
Diagrammen zugrunde liegen, Natiirliche
Cirdsse.

Fig. 1. Gipsabguss des Oberkiefers im
0. Jahre.

Fig. 2. Gipsabguss  dessclben Ober-
kiefers im 17, Jabre.

Fig. 3. Gipsabguss des  Unterkiefers
im 0. Jahre.

Gipsabguss desselben Unter-
kiefers im 17. Jahre.
Tafel 8 und 9.
Entwicklung der Zihne nach
Rése’). Erklirung der Figuren auf Tafel
8 und 9,
Fig. 1. Mundeingang eines mensch.
lichen Embryo von 15 mm Steissscheitel-
Linge, ungefihr 40 Tage alt. OK Ober-

) Archiv fiir mikroskap, Anetomie, 11, 38, 1591,
S, 454 bis 492,

¢ de chague are, on a pris ef dé-

les places procminentes de la
partic  postérienre de la couronne des
denxitmes molaires,

Tableau 7.

Monlages en plitee de la michoire
supéricnre et inféricure individu, qui
ont ser faire le diagramme des arcades
dentaires du fablean 6. Grandeur naturelle.

Fig. 1. moulage de la michoire
supéricure dans la 0. année,

Fig. 2 moulage de la michoire
supérieure dans la 17, annéde.

Fig. 3. moulage de la  michoire
re dans fa 6, année.

Fig. 4. moulage de la  michoire
inférienre dans la 17,

infe

Tableau 8 et 9.
Developpement des dents dapris Rise') :
Explication des figures des fableans
8 et b

Fig. 1. Ouverture buccale d'un embryon
hmain de 15 mm (du erane an coceyx)
A de A0 jonrs. OK maxillaire supérieur,

W decliv . wibroskop, Amctowie N, 38, 1590,
8, 154102,

— 1

facial crown-surface,  The pair of lines,
situated next to the vertex of the arch,
represents the central incisive teeth, the
following the lateral incisive, the third the
canine teeth, the fourth the first, the fifth
the second molar,  As inal paints of
each arch the most prominent points of
the posterior (distal) crown surface of the
second  molar-teeth  was  assumed  and
determined.

Plate 7.

Gypsumeasts of the upper and lower
jaw of individual 1, referving to the arch-
dingrams shown in plate o, Natural size.

Fig, L. gypswmeast of the upper jaw
of 0. year.

Fig. 2. pyps
jaw of 1T, year,

Fig. & pypsumenst of the lower jaw
e
i b gypsumeast of the same lower
jaw of 17, year.

meast of the same upper

of l:

Plate 8 and 9.
Developinent of teeth  according o
Riise ')
Explanation of figures on plate 8
and 0.
Fig. 1. Mouth-entry of a haman foetus
of 15 mm  breechevertex  length, about

W Areiiy f. mikraskap, Awatamic M8, (801,
S, J8 e




kiefer, UK Unterkiefer. M Mundeingang,
ZL Querschnittder Zalmleiste. \'gr. 120fach.

Fig. 2. Mundcingang cines mensch-
lichen Embryo von 17 mwm Uinge. OKR
Oberkicfer, €K Unterkiefer, 3 Mundein-
gang, LF Lippeafurche, #L Zahnleciste.
Vergr. 120iach.

Fig. 3. Mensalilicher Embrvo von
2.5 mm Lange. Modeil 1 in halber Grosse.
Es ist die Seite des Oberkiefers, am unteren
Rande die schwach wellige Zahnleiste,
dargestellt. Vomt Unierhiefer ist von
hinten her die furche LF sichtbar.
fi te, ZL Zahnleiste.

ingang cines Embryo
i Al M lendeingang, OK
icfer, UK Unterkiefer, 0L Oberlippe,
U1 Unterlip: LF Lippenivrche, LFL
Lippenfurchunleiste, ZL  Zahaleiste, Ip
Papille. Vergr. 60 fach.
5. Menschlicher Embryo von
ge.  Mlodellll in halber Grosse.
wiederum die Oberkicferseite dar-
. und sieht wan jederseits 5 Pa-
3 i in die betreifenden Ver-
dictungen der Zahnleiste cingestiiipt, /7
Papille, ZL Zahnlei 1.FL. Lippentfurchen-
laiste, ¥eran 12 h
y cnschlicher Fotusvon 114 em
Linge Mod<'l HI in halber Grosse, die
Zahuleivte des Oberiielers darstzliend mit
den daran wie Schnealbernester hilngenden
Milchzehnaniagen.  Hinter dem 2. Milch-
wolar geht die Leiste wv freie Plaite noch
i : e owelt ine Kicfermesoderm
linein,  Vergr. 12'7ach.

U Kmaxillaireinférieur..Af onverture buccale,
ZL coupe perpendiculaire de la créte den-
taire.  Grossissement 120 fois.

Fig. 2. Ouverture buccale d'un embryon
humain de 17 mm de long OK maxillaire
supéricur, UK maxillaire inférieur, A ou-
verture buccale, LF sillon labial, ZL créte
dentaire.  Gross. 120 fois.

Fig. 3. Embryon humain de 25 mm
de long. Moulage 1 moiti¢ de grosseur.
C'est le coté de la machoire supéricure,
am bord inférieur est représentée la créte
dentaire, faiblement ondulée. Par la
machoire inféricure le sillon labial est
visible par derriere. L F sillon labial, ZL
créte dentaire.  Gross. 12fois s

Fig. 4. Ouverture buccale d'un embryon
humain de 4 cent. de long. A ouverture
buccale. OKmaxillaire supéricur. UK maxil-
laire iniéricur, OL levre supéricure, UL
favre inféricure, LF sillon labial, LFL
bandclette labiale, ZL créte dentaire, £p
papille grossi 60 fois.

Fig. 5. Embryon humainde 4 cent. de
long. Moulage [1 demi-grandeur. On re-
présente encore le maxillaire supéricur et
I'on voit de chaque coté¢ 5 papilles en-
claveées dans les épaississements corre-
spondants de la créte dentaire. £p papille,
ZL créte dentaire, LFL bandelette labiale.
Gross. 12 fois .

Fig. 6. Foetus hmmain de 11 cent Y2
de lonz.  Moulage 111 demigrandeur, re-
présentant la créte demaire du maxillaire
supéricur avec le germes des dents de
lait  suspendns  en  nids  d’hiroudelles.
Derriere 1a denxieme molaire de it la

— 12

40 days old. OK upper jaw, UK lower
jaw, M mouth-entry, ZZ cross-sections of
dental-ridge. 120 x magnified.

Fig. 2. Mouth-entry of a human foctus
of 17 mm length. OK upper jaw, UK
lower jaw, A mouth-entry, LF lip-groove,
ZL tooth-ridge. 120 % magnified.

Fig. 3. Human foetus of 2.5 mm length.
Model I in half size. The side of the upper
jaw is represented, at the lower margin
the slightly undulatory dental-ridge. Atthe
lower jaw the lip-groove is visible from
behind.  LF lip-groove-ridge, ZZ dental-
ridge. 12Y/: X magnified.

Fig. 4. Mouth-entry of a foetus of
1.6 inch. length. M mouth-entry, OK upper
jaw, UK lower jaw, OL upper lip, UL
under lip, LF lip-groove, LFL lip-groove-
ridge, ZL dental-ridge, Pp papilla. 60
magnified,

Fig. 5 Human foctus of 1.6 inch.
tength.  Model 11 in half size.  The upper
jaw side is again represented and on every
side 5 papillac are to be seen invaginated
into the corresponding thickenings of the
tooth-rioge. /% papilla, ZL tooth-ridge,
LFL lip-groove-ridge. 12%2 x magnified.

Fig. 6. Human foetus of 4.5 inches
Tength. Mode! 111 in half size, representing
the tooth-ridge of the upper jaw with the
milk-tooth germs hangiug on it like swallow
uests.  Behind the 2. milk-molar-tooth the
ridge is running for some distance as a
free plate into the maxillary-mesoderm.
12Y: + magnified.

Fig. 7. luman foetus of 7.1 inches
length, Model IV in half size, representing

Fig. 7. Menschlicher Fotns von 18 cn
Linge. Modell 1V in halber Grisse, dar-
stellend die Hilfte des Unterkicfers. Die
Milchzahnanlagen sind schon in grosser
wechselnder Ansdehnung von der Leiste
abgesclmiirt.  Am Ende der Leiste rechts
die erste Anlage des bleibenden Molar 1.
Skt Sckundirer Schmelzkeim, M /7 1.
bleibender Molar. Vergr. 12%fach.

Fig. 8. Frontalschnitt durch den late-
ralen  Sclmeidezalm eiues  menschlichen
Fotus von 30 cm Linge. ZL Zahnleiste
vielfach gewuchert wnd  durchbrochen,
streckenweise in - Epithelperlen  umge-
wandelt, S/C* Sckundirer Schmelzkeim, D
Dentin, V8 Verbindungsbriicke, S Schiuelz,
SP Schmelzpulpa, RAl Rete Malpighi, K
Kicferknochen.  Das aussere Epithel zeigt
vielfach die beschricbenen papillenartigen
Wueherungen, stellenweise  Durchbrech-
nngen und steht im vorliegenden Schnitte
noch in direktem Zusammenhange mit der
Schmelzleiste durch das epitheliale Baml
ciner Verbindungsbriicke.  Vergr. 30 fach.

Fig. 9. Menschlicher Fotus von 30 cm
Liuge. Modell V in halber Grdsse von
unten.  Man sicht in die Pulpenhéhlen der
Milchschneidezilme hinein. Dahinter, in der
Figur iiber densclben, ist die durchlécherte
Zalmleiste mit den Anlagen der bleibenden
Ziilme S/C* Sekundiirer Schelzkeim.  Ver-
gr. 20 fach.

Fig. 10. Dassclbe Modeil von der
Seite geschen, wm die vielfachen Durch-
locherungen der Leiste und Verbinduugs-
briicken zu zeigen. S Schinelz, D Dentin,
VB Verbindungsbriicken, SK* Anlage der

créte dentaire penche librement dans le
meésoderme du maxillaire. Gross. 12 fois Y=

Fig. 7. Foctus hnmain de 1Scent. de
long. Moulage IV demigrandeur  re-
présentant la moiti¢ du maxillaire inféiieur.
Les germes des dents de lait sont déja
irrégulitrement sépards de la créte dentaire
sur une grande étendue: A_lextrémité de
la crite”dentaire & droite le 1. germe de
la 1. molaire permanente.  SK: germe
secondaire de I'émail, A/ 1. molaire per-
manente.  Gross. 12 fois %z

Fig. & Coupe frontale passant par
incisive latérale i foctus hmmain de
30 cent. de long. ZL créte dentaire pro-
liférant de diverses manitres et percce, se
transformant particllement en perles ¢pi
theliales, SK: perme secondaire de I'éw
D dentine, V2 pont de jonction S émail,
SP pulpe de Pémail, RMa |
Malpighi, K os maxillaire.  U¢pithélium
externe montre la prolifération papillaire
décrite, les percements  partiels et se
tient dans la coupe préseute en as
blage indirect avee le souticn de
par le tien épithelial d'un pont de jonction.
Gross. 30 fois,

Fig. 9. Foetus lmmain de 30 cent. de
long.  Moulage V en demigramteur vu
d’en bas. On voit a lintérieur de
de la pulpe des ined derritre,
daus la fig. an-dessus de ces cavités, on
voit la gencive percée avec les germes des
dents permanentes, SK germe secondaire
de Pémail.  Gross. 20 fois.

Fig. 10. Le méme moulage va de
cot¢ pour montrer les trous divers de la

cavités

s de 1

- 13 —

the hali of the lower jaw. The milk-tooth
germs are already  constricted  from the
ridge ina preat and varying extent. At
the end of the ridge to the right the first
germ of the permanent molar-tooth 1. Sk. 2
sccondary en rerm, A/ L permanent
molar-tooth.  12%s X magnified.

Figz. 8. Frontal scction through the
lateral incisive tooth of a human foetns of
11.8 inches length.  ZL tooth-ridge vari-
ously proliferated and periorated, partially
transiormed into pearls of epitheliwm, SK:
secondary enamel-germ, D dentine, VB
comnecting bridge, S enamel, SP enamel-
pulp, RAI rete Malpighi, K maxillary bone.
The exterual epithelivm shows at many
places the described papillary proliferations,
in some places perforations, and is in
this section still in immediate connection
with the cuamelridge by means of the
epithelial stripe of a connecting  bridge.
30 X magnified.

Fig. 0. Ploman foetns of 118 inches
length, Maodel V in hali size, from below.
You look into the pulp cavities of the milk
incisive teeth. Behind, in the figure ahove,
is the perforated  dental-ridge  with  the
perms of permanent teeth. SKx secomlary
enamiel-perm, 20N magnified,

Fig. 10.  The same model seen from
the side, in order to show the numerous
perforations of the ridge aml conneeting
bridges.  § enaunel, D dentine, V& con-
necting bridge, SK: germ of permanent
teeth (secondary enamel-pgerm), RM rete
Malpighi. 20 X magnified.

Fig. 11, New-born, 18.3 inches long.




bleibeirden  Zihne (Sckundirer Schmelz-
Keim), R Rete Malpighi.  Vergr. 20 fach.

Fig. 11. Neugeborener, 1632 cm lang,
Halbe Grésse von Modeli VI, darstellend
wrossere Teile vom 2. Milchmotar AT und
dem 1. bleibesden Molar M |, ZL Zahnleiste,
1’63 Verbindungsbriicke, R Rete Malpighi
resp. Schleimhaut.  Vergr, 7' fach.

Fig. 12. Froutalschaitt  durch  den
Uaterhiefer eines Neugeborenen, hat
scitlichen Teile des mitleren’ Milchschaeide-
zales geirofien. SK® Anlage des blei-
bendent mittleren Schueidezahng, ZL. Reste
der  Zahnleiste, Z/' cbensolche Reste,
velche weiterhin mit der Anlage des late-
ralen bleibend=n Schneidezahns zusammen-
S Schmelz, £ Dentin, K knocherne

FC

Alyeole.
. 13. Unteres Ende vom miztleren
Sihuedex vings Neugeborenen.  Die
senkrechie e deutet an, dass cin Teil
der Palpa weppelassen wurde. S Schinelz,
¥ 0. Odontoblastenschicht, SF
L5t Epithelscheide Hert-
: 4, Oc. 2.
durch das Wurzelende
chneidezzhn eines 10 monat-
lichen Kinde s, betumay, am bei stirkerer
VergrGecerunyz die Epithelscheide 7 zeigen.
[ Dentin, O Odomsblastenschicht, €
& LSch Epithelscheide.
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Tafel 10.

Foro I Injebtionspriparat (nach
J. Watael) ruzstariiche Grosse. Durchsthnint

aencive et le pont de jonction. S émail,
D dentine, VB pont de jonction. SK:
germes des dents permanentes (germe se-
condaire de I'"émail), RAI Réscau de
Malpighi grossi 20 fois.

Fig. 11. Nouveau-né.16%= cent. de long.
Demi-gr du moulage VI représentant
nne plus grande partic de la 2. molaire
de lait 31// et dela 1. molaire permanente
M. ZL créte dentaire, VB pont de jonc-
tion, RM Réscau de malpighi ow muqueuse,
grossi 7%= fois.

Fig. 12. Coupe frontale passant par
illaire inféricur d'un nouveau-né an
de Ia partic latérale de I'incisive
médiane de lait, SK: germes de Vincisive
mediane permanente ZL restes de ju ciéte
dentaire, ZL: les meémes restes rattachés
au germe de Uincisive latérale permanente.
S ¢émail, D dentine, K alvéole osscuse.

Fig. 13. Extrémité inféricure de l'in-
cisive médiane d'um nouveau-né. La ligne
verticale indigue qu'une partie de la pulpe
manque sur la figure. S émail, D dentine,
Od couche d’odontoblastes, SE épithélium
de I'émail, ESch gaine épitheliale de Hert-
wig. Hartnack 4, Oc. 2.

Fig. 14. Coupe par I'extrémité de la
racine de la 2 incisive de lait d'un enfant
de 10 mois. Cette coupe est destinée
moantrer par un plus fort grossissement le
fourrean épithelial. /) dentine, Od couche
d’odontoblastes, C cément. [:Sck fourreau
Epithéliale.

Tableau 10.
Fig. . Prparation injectée (d'apris
J. Witzel) grandeur naturelle.  Coupe du
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Half size of model VI, showing greater
portions of 11. milk-molar tooth, Al//. and
1. permanent wolar-tooth, Af/. ZL dental-
ridge, VB connecting bridge, RA{ rete
Malpighi respectively mmcons membrane.
7%= % magnified.

Fig. 12.  Frontal-section through the
lower jaw of a2 new-born, the laleral parls
of the central incisive milk-teeth being
dissected. SK: germs of permanent ceuntral
incisive tooth.

ZL remainders of tooth-ridge, ZL%,
same remainders, remaining still in con-
nection with the germ of the lateral per-
manent incisive tooth, S enamel, D den-
tine, K bony alveolus.

Fig. 13. Lower end of middle incisive
tooth of a new-borm. The perpendicular
line indicates, that a part of the pulp had
been left away. S enamel, D dentine,
Od layer of odontoblasts, SE£ epithelimn
of enamel, £ Sckh Hertwig's  epithelivm-
sheath.  lartnack 4, Oc. 2.

Fig. 14, Section throngh the end of
the root of the II. milk-incisive tooth of a
child of 10 months, in order lo show the
epithelimm-sheath in a stronger magnifi-
cation. D dentine, Od layer of odonto-
blasts, C cement organ, L:Sch epithelium-
shicath.

Plate 10.

Fig. 1. injection-preparation (according
to J. Witzel), natural size. Cross-section

durch den Oberkicier mit den Anlagen
des Mitch- und des bleibenden Zahnes.

Fig. 2. DPriparat Rémers: Zahn-
keim  zwischen  den Wurzelu der Milch-
molaren (Ya vergrossert).

Fig. 3. 4. Filmanfnahmen von cinem
Falle dritter Dentition.  Kersting-Aachen
demonstrierte 1904 in Frankfurt a. M. cinen
Fall von dritter Dentitiou,

Ein 2 jahriger junger Mamn liess sich
von Kersting den oifenen Biss regulieren,
da er Lehrer werden wollte und Sprach-
fehler hatte. Die Molaren und 2.Primolaren
sind daher mit Metallkappen resp. Ringen
und hen versehen worden.  Die Rich-
tung machte schlechte Fortschritte, deshalb
Réntgenauinahme.

Bei Film 1 Fig. 3 sicht man die leeren
Alveolen vom 1. Molar nnd dass der 2. Prii-
molar nicht von der Stelle gewicheu ist.
Als Ursache dafiir die Schattenbilder von
zwei Zalmen  von  Priimolarenform  mil
unansgebildeten Wurzeln.  (Die Wurzel-
kanile weit ofien.)

Fig.4. 2. Aufnahme 10 Wochen spiiter:
Die Alveole vom 1. Molar ist mit Knochen-
gewebe ausgefilll, der 2. Priimolar dem
Zuge der Richtschiene folgend nach dem
2. Molar hin gewandert, und da die Auf-
nalme etwas weiter mach vorne reicht,
sicht man hier noch cinen dritten neuen
Zalm von Priimolarform.  Dass diese drei
Zihne einer  spiteren Dentitionsperivde
angehéren, als die dibrigen Zihne, geht
daraus hervor, dass bei siimtlichen anderen
Zilnen, auch dem zuletzt durchgehroche-
nen 3. Molaren, die Wurzel fertiy

maxillaire supéricur avec les germes de la
dent de lait et de la dent permanente.

Fig. 2. Prparation de Romer: Germe
dentaire entre les racines des molaires de
lait (grossi d'un tices).

Fig. 3 et & Photographics d'un cas
de 3. dentition: Kersting d'Aix Ia Chapelle
montre en 1904 & Francfort s;Main i
cas de lroisiéme dentition.  Un jenne
homme de 21 ans se fit redresser par
Kersting les dents mal placées, parce
qu'il voulait ¢tre professeur et qu'il avait
un défaut de prononciation.  Les molaires
et les 2 prémolaires furent garnies pour
cela de calottes de métal, ainsi que d*anneaux
et de crochets. Le redressement ne f
pas de progris, on fit alors une radiograpl:

Surla 1 Fig.3 épreuve onvoitlesalvéoles
vides de la 1. molaire el on observe que la
2. prémolaire n'a pas bongée. Lacause en est
fournie parles ombres de 2 dents, & forme
de prémolaires, avee racines mm déve-
loppées  (les  cavaux radiculaires  sont
largement onverts).

Fig. 4. 2. épreuve, 10 semaines plus
tard:  l'alvéole de la 1 molaire est
comblée par du tissu osseux, la 2. prémo-
laire suivant la direction de I'appareil de
redressement sest avancée vers la 2. molaire
et comme I'épreuve s’élend un pew plus
loin en avant, on voit ici encore une 3. dent
nouvelle & forme de prémolaire. Ce qui
prouve que ces lrois dents appartictinent
i une période de dentition plus tardive que
les autres dents, c'est que dans toules les
autres dents, méme dans la 3. molaire
percée en dernier, les canaux des racines
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through the superior maxillary bone with
the germs of the deciduous and of the
permanent tooth.

Fig. 2. Preparation of Riimer: Dental-
eerm between the rools of the milk-ntolars
(Y magaified).

Fig. 3 amd 4. Filmphotographs of a
case of thied dentition.  Kersting, Aachen,
demonstrated 1904 a0 Framkfurt a. M. a
case of third dentition.

A young man of 20 years had his
dentition regnlated by Kersting because he
wished to hecome a teacher and had
faults of speech.  On account of that
metal caps, rings and hooks were altached
to the molar and 2. pracmolar teeth.
Since the regulation was not snceessful, a
radiograph was tiken.

Infilm 1 Fig. 3 one recognizes the empty
alveoli of the 1. molar-tooth, aml the
2. pracmolar-tooth having not given way.
As a cause of this, uotice the shadows of
2 teeth of a praemolar shape with undeve-
loped  roots.  (Root-canals  widely open.)

Fig. 1. 2, photograph 10 weeks later: the
alveolus of 1. molar-tooth is filled with
hone-tissue.  The 2. pracmolar, following
the traction of (he repulative-splint, has
moved towards the 2. molar. Since the
photagyaph has been taken mare anteriorly,
one recognizes here a thind new tooth
of a pracmolar sh: That these three
teeth belong (o a later period of de
lition, than the remaining teeth, follows
from the fact, that inall other teeth, even
in the nltimately penetrated 3. molar-tooth,
the root s are completely closed,

(%)




geschlossen sind, wihrend die fraglichen
Primolaren noch fn der Bildung sind mit
offcnen Warzelkanalen. Inzwischen, 1% :Jahr
ter, sind zwei derselhen durchge-
hen. Auch im Oberkiefer ist jederseits
im Unterkiefer der anderen Seite
olcher Zahnbildungen.

s¢ 7 Zihne nicht der 2 Den-
en, geht ans folgenden Griin-

der 3. 1'):11‘|1mn nicht vorhanden sind;

3. Die irnglichen 7 Zihne stehen nicht
n anderen Zahnen, sondern unter
denselben in den Kieferknochen;
ale der normalen
aler Weise geechlossen,
citsziline, wahrend an
die Wurzelkanile weit

en aormalen Zihnen
ehrochen.
Handbuch ein

hische Dars tc;lu'i' der
erkalkung nach Peirce.

sont complétement fermés, tandis que les
prémolaires en question sont encore en
vole de développement avee les canaux des
racines ouverts. En aftendant, un an '
plus tard, plosieurs de celles-c sont per-
cées. Il y a aussi au maxillaire supérieur
de chaque c6té une et au maxillaire in-
férieur de l'autre cdté deux semblables
formations dentaires.

1l résulte des raisons suivanies, que
ces 7 dents n'appartiennent pas i la 2.
dentition :

1. Toutes les dents de la 2, dentition
existent, celles qui manguent onte été
arrachées par I'observateur lui-méme.

2. Ces denis sont toutes, jusqu’aux
dents de sagesse, atteintes d’hypoplasie,
{andis qu'il n'y en a pas aux 7 denis de
la 3. dentition.

3. Les 7 dents en question ne sont
pas i cii¢ des autres dents, mais au-dessous
de celles-ci dans le maxillaire.

4. Les canaux des racines des dents
normales sont fermés normalement, méme
ceux des dents de sagesse, fandis qu’aux
7 dents les canaux des racines sonl large-
ment ouverts.

5. Deux des dents ont percé an maxil-
laire environ 12 ans aprés les dents nor-
males de la deuxiéme dentition,

Bien que d'aprés le Manuel de Scheif
un cas de 3. dentition n'ait pas encore
clé observé, Kersting croit cependant avoir
fourni une telle preuve, gque l'on ne pent
pas se refuser ici A admettre une 3. dentition.

Fig. 5. Représentation graphiyae de la
Calcificationdes dentsdelait. D'aprés Peirce
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whereas the praemolar teeth in question
are siill developing with open root-canals.
In the mean time, 1z year later, some of
them have cut through. Likewise on
each side of {he upper jaw one, and
in the other side of the lower jaw
two dental formations of that kind are
to be seen.

That these six teeth do not belong to
the second dentition, is demonstrated by
the following:

1. All teeth of the second dentition
are present as far as they have not been
extracted by the observer;

2, Al these tecth, except the wisdom-
teeth are affected with a hypoplasia, whereas
the latter is not present in the teeth of
third dentition;

3. The concerned T teeth do not stand
beside the other teeth, but below or above
them in the maxillary bone;

4. The-root canals of the normal teeth
are normally closed, also those of the
wisdom-teeth, whilst in the 7 teeth the
root-canals are widely open;

5. Four of the teeth, the plug-teeth in
the upper jaw, and 2 pracmolar-teeth have
penetrated about 12 years after the normal
teeth of the second dentition.

Although according to Schelfl’s text-
book a case of third dentition up to date
has nol yet been observed, Kersting yet
thinks he has given so many arguments,
that one will not be able to deny a thind
dentition.

Fig, 5. Graphic representation of the
caleification of milk-teeth.

Fig. 6. Graphische Darstellung der
Verkalkung der bleibenden Zihne.

Wie ans Fig. 5 ersichtlich ist, gelangt
guerst und zwar schon zur Zeil der Geburt
das Zalmscherbchen des 1. Mol 2ur
Ausbildung.  Zwischen dem ersten und
zweiten Jahre beginnt die Verkalkung der
Schneidezahnkronen und im dritten Jahr
digjenige «des  Eckzabmes,  Im finften
Altersjalire werden die Hocker fiir die
2. Molaren augnlcgl und im neunten die-
jenigen fur die 3. Molaren.  Ungefilic im
nennten jahre spielen sich, mit Ausnahme
am Weisheitszaline, an den Kronen keine
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wesentlichen Ver gsvargiange mc!:r
ab, aber dic Wurzeln sind noch i
iiberall fertig gebildet. Erst zwischen dem
12, und 18 Jahre hat sich die Ver-
kalking  der Wurzeln  similicher Zilne
vollzogen.  Die Kenntnis der Verkalkungs-
zeiten ist von  grisster praktischer Be-
dentung; wir wissen aus den Arbeiten
von Albrecht, Baume, Wedl, Sternfeld,
Miller, Peirce, Busch, Walkhoff, Rimer,
Rase, Preiswerk, Magitot, Hutelison, Berlen,
Morgenstern, Williger u. a. dass bestimmle
allgemeine Erkrankungen die Bildung der
harten Zalmsubstanzen ungiinstiy  beein-
flussen, wie dies ja auch an Zahnschnitien-
nnd Schiliffen beabachtet wird.

Fig. 6. Représentation graphiyue de la
caleification des dents permanentes. Comme
on peut le voir sur la figure 5, la eréte
dentaire de In premiére molaire se déve-
loppe en premier licw el déji au moment
de la naissance.  Entre la premidre année
et la deuxitme commence la calcification
de la couronne des incisives et dans la
troisitme annde celle des canines. Les lubé-
rosités de la dewxiéme molaire se forment
pendant la cinquigme année et celles de
la troisitme malaire pendant L neuvitme
an A partic de celte époque il n'y a
plus, du coté des couronnes, de grands
progres de caleification, saui an nivean de
In dent de sagesse, mais les rac 1e sont
pas toutes entitrement finies, Ce n'est
eme
année que la ealeification des racines de
toutes les dents est achevde, La connals-
sance exacte des cpoques de ealeification
est dune  grande Imporance pratique.
Nous savons par les travanx d'Albrechi,
Bawme, Wedl, Sternfeld, Miller, Peirce,
Busch, Walkhoff, Rdmer, Rose, Preiswerk,
Magitot, Hutchison, Berten, Morgenstern,
Williger ete, yue toules les maladies pei-
vent avoir une influence défavorable sur la
caleificalion des dents, comme nons 1'ob-
servons sur les coupes des dents. De fels

Solche G Iheitsstirmmgen |
naturgemiss in den allerersten  Lebens-
Jaliren hiufiger vor als 5 (ef, Tafel 200
dementsprechend bekon wir hinfillige,
schlechtverkalkte  Molaren und Schneide-
zilme viel haufiger s Gesicht, als dies bei
den dibrigen Zalmsorien der Fall ist, Man

troubles se surtont dans les
loutes premidres années de laovie (el
Tableaw 200 c’est pourquoi nows voyons
heaucoup plus souvent des molaires et des
incisives mal ealcifides que dautres sorles
de demts. 11 n'est pas fare de rencontrer
dans 1a pratique une formation insuffisanle
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Fig. 6. Graphic representation of the
calcification of permanent tecth,  As may
be scen in Figure (1), first, as a matter
of faet, already at the time of parturition,
the fragment of the first molart
veloped.  The cation of the crowns
of the incisive teeth beging between tlle
first and second year and the ealedii
of the canine tooth in the third ye
the fifth year of age the tuberositics for
the secomd molar teeth are developed and
in the ninth those for the third.  About
the time of the ninth year no re

crowns, excepl in the m-.\limllm!lh, Tt
the roots are pot everywhere fully deves
loped. Not before the 12, o 18 year the
caleification of the roots of all tecth is
finished.

The knowledge of the time of ealei-
fication is of the preatest practical sigmi
ficanee; from the works of Albrechi, By
Wedl, Sternfeld, Miller, Peiree, Busch,
Walkhoff, Romer, Rise, I‘rrls\wrk‘ Ma-
witot, Hutehi o Berten, A and
others we kma\\. that ce 5
eases influence unfavonrably the formation
of the hard dental substances, as indesd
Dias been abserved in polished cuts of tevth,

Such disturbances of health will of
cotirse ocenr more frequently n the first
years of life, than in the later, (efr, plate 209
consequently we meet with weak, badly
caleified molar and ineisive teeth far more
frequently, than with other kinds of teeth,
In o practice wol  infrequently  cases are
foumd, - which o deficient  formation

peneral




begegnetinderPra xisnichallzuselten Fillen, (hypoplasie) de P’émail (tableau 22) au of cnamel and a hypoplasia (plate 29) 2. Mablziihne 2. Molaires E. Zuckerkandl.  (Schefi.  Compend.
bei denen mungelhafle  Schmelzbildung, niveau du tranchant, tandis que le reste de only occurs in the incisive teeth, whilst unten von 1013421 o Inféricure de 10—13%2) 1902, 1. p. 3. M), The milk-teeth of
Hypoplasie (Tafel 29) nur an der Schneide 1a couronne denlaire est recouvert d'émail the other dental crowns are covered oben n—i4 J ’ Supérieure,,  11—14 J 1=l the lower jaw appear first.
verhoment, wihrenddem die iibrigen Zahn- resplendissant et bien formé el on arrive with the best and brightest cnamel; E. Zuckerkandl. (Schefi’s Lehrb. 1902 D’aprés Zuckerkandl. (Scheefis Lehrb. According to Thomes & Bamne.
kronen von schonein, glinzendem Schimelze habituellement A trouver la cause de ce and usually we will be sure to find a causcal B. I.S. 143 und 144 brechen die Milch- 1902 B. LS. p. 143 et 1) les dents de The central incisive teeth . 6 8 month
Giberzogen wird, und es gelingt in der Tat phé; ¢ne dans une maladie quelcong relation between  this phenomenon and zahne durch und zwar dic des Unterkiefers laitdumaxillaire infér. percent les premitres. » lateral incisive teeth 0 12
gewohnlich, diese Erscheinung mit irgend du premier age ). some affection of the first years of life). znerst). Draprés Thomas & Baume, & “milk-molar-teeth 12 10,
iner Erkre inbungles ersten Lebensjahres Fig. 7. Berten public ses recherches Fig. 7. Berlen says according to his Nach Thomes & Baume. Les incisives medianes . . 61 8 mois .. nine teeth ... 15 20,
I hausalen Zuszunnenhang zu bringentu sous le titre: Ueber chronologische Reilien- researches: On the chronology of the den- Dic Zentralenschneideziihne  6— 8 Monate s incisives ltérales . . . 6412, » milk-molar-teeth 20- 30,
Fig. 7. Berten sagt zuf Grund folge des Durchbruches der bleibenden tition of the permanent teeth: (D. M. i. Dic Scilenschneidezilne . 6-12 w premidres  prémolaires The permanent centra lincisive
seiner Unit ersichuay: Ucber chronologische Zihne (D. M. f. Z. annéc 1895, p. 265 et Z. 1895, p. 266 a. 267). If we now finally Vorderen Milchmolaren . . 12-16 de lait . . . .. 124100 teeth in the . ........ § § year
Heheafulge des Durckbriuches der bleiben- 267). Pour lerminer nous résumons les review the resulls of slalistical researches Milcheckzilme . . . . 15-20 » canines de la S G . The permanent lateral incis
Z. Jahrg. 1895 Seite 266 recherches statistiques sur Papparition des on denlition, the orders and times result l'ljnlcrrll. Mi hmoln.rcu . .20=-30 » deuxitmes  prémalaires teethinthe ... ...... 8 -9
sen wir nun ziam Schlusse die dents. nous voyons qu’elle se produil dans as follow: Dic hh.'lbcl.lﬂcll Mittel- ) de it o & . . . .20030 The anterivemolar-tecthin the 911,
. scher Untersuchungen I'ordre ct aux Ages suivanis: 1. Molar-tecth schmeideziithne «..im 7.—8 Jabre , incisives médianes per- w posterior ,, o owow =13
ner den Derchbrizch azsammen, 50 ergeben N eAvolfres lower from 57 | 5§ Die ng:ibcmlcn S manentes dans la . . Ti S année » oamine teeth in the. .. .11 13
Heh de Reihenfolgen und Zeitea wie fol Inféricure de \ upper ,,  3Y=-8 | .schncnlczillmc om0 w80 » incisives latérales  per- b first molar-teeth in the . 6-7
1. Mohlzahse SIS J 53-8 Middle incisive teeth Dic vorderen Backziihue ,,  9.-—-11. manentes dams la . . Sa 9. o second ,  fE ! o - 1310000
niten von 3—-T"1 1 . s L ’ lower from 6-8 | 60 Dic linteren 0 w 1L—13. & » premitres  prémolaires a5 e i1 Bee RO
een . 3%-8 4 ° ¢s médianes upper ,, 69 | Die Eckzilme ...... , 11.—13. dans la . 5 s g s 930L A this place mnst be especially poiuted
stergteze Sthacidezihng I“":':"_'“"’: de l("'s \ 6—9 Lateral incisive teeth Dic 1. Mahlzilhme . . .y ,, 6.—T7. w deuxitmes  prémolaires 1o the researches of I Reich at Marburg:
unfenven  6-8 Y . o N S“"”_'e'"'c v 02=9 lower from  7—T7%= | T Dic 2. . ceny g 13.=15. dans A . . . . SUAUS) The irregular dentine of the period of
obst . -0 § 7 Incisives latérales upper §—10 § Die 3. D s v n 17.—40, ,, » Camines dans la . . 11313, use A, histologic-topographical stmly on
Seltiche Schneid Inférieure de  7T—7%: 710 I. Pracmolar-teeth Auf die Forschungen P. Reich's Mar- » premitres molaires dans normal and pathologic dentine formation.
[CRS TN A =T - Supérieure,, s-10 J ' upper from 'z 12 ) 3 burg:,,Dasirregulire Dentin der Gebranchs- Iihes 2 c & 3 i O S Jeua 1007, In consiclering these statements
- s—i0 J —10 1. Prémolaires lower , 9=13 § ] periode.t Eine histologisch-topographische o cmes molairesdans of Reich by the stedy of the illustrations 1
1, Ppinjulsran Inféricure de 84512 G Canine teceth Studie iiber normale und pathologische CIFRE s s, 1 gave (r:ulin}gmphs ele), the truth of the
ollen ven SUi—12 | Sl Supérieure ,, 9—13 | fower from 912 T Dentinbildung, Jena 1907, muss noch hier - es molaires dans statements made by Reich will Iy he
Pastey [ | Cinins upper o, 0 4 | besonders hingewiesen werden. Zieht man [FTENE RS 1 o UOHE LS recogmized.
L okr it Iniéricure de 912 | 2. Pracmolariecth diese Angaben Reichs beim Studinm  der N faut encore revenir ici sur les According to Reich we have to distin-
i ¥ \ o 14 Supéricure,,  10—14 ) 9=yl upper from 1013 ) 0o von mir gebrachten Abbilhmgen (Réntgo- recherches de PP Reich de Marbourg: guish two chief periods of dental growth.
0 . ben 1 I F Premalaires lower (U} aramme ele.) in Betracht, so t sich die Elude histologique et topographiqite snr la I. The tinme up to the moment, where
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1. Die Zeit bis ru dem Augenblicke,
wo der Zakn villig durchgebrochen ist und
in Gebrauch genommen wird. In dieser
Periode wird im wesentlichen die Sussere
Form der Krone und des Halsteiles, sowie
die oberen Abschnitte der Wurzel gebilder.

2. Die Gebrauchszelt des Zalnes, von
dem M t der Inanspruchnahme biszum
ischen Ausfall oder bis zor chirur-
vollzogenen Extraktion, Diese zweite
; '-:‘: wiederum in 2wei Unter-

Fork

e ode des i

lisable. Dans cette période la partie ex-
téricure de la couronne et dw collet ainsi
que la partie supéricure de la racine est
formée.

Il. La période d'usage de la dent de-
puis sa premivre utilisation jusqu'a la chute
physiologique  ou  jusqu'a  Pextraction
chirurgicale. Cetle deuxitme période se
divise elle-miéme en deux parties:

8 La pénmh_ d'usa"e de la dent non

des L.>| -cn\udb.l.ula der

e wind an demt
Dickenwachstum

richiung der \\'urﬁ.l-
by Die Gebrauchsperiode des fertigen
, in welcher kein Lingenwachstum

1 der Worzel ein Dicken-
1 Destinapposition zu b

Tafel 11
agramme veon zwel em-
n Schhdeln. Fig 1. Starker

e uniere ‘\‘ 1hg
Chinanen

t pendant la crois-
s.1r|:e en longueur de Ia racine (période
de croi de la racine). Dans celte
péricde, il ya 1 accroiss t en

€paisseur de la couronne et du coliet, par
apposition de dentine & la partie interne;
par confre au niveaw de la racine, par
apposition de nouvelle dentine, dans la
direction de la longuenr de la racine.

by La péricde dusage de a dent déve-
Inppu.‘ 'pl,nd:mt }:qmlln_ il n'y a p!u!
' t en long: ; mais pend
laquelle on observe au niveau de la
cotrronne comme auparavant au nivean de
la racine une augmentation d'épaisseur par
apposition de dentine.

Tableau 11.

seraphie de deix erdnes embryon-
muires. Fig 1. Crane embryonnaire fort
¢ propnathisme. Petite michoire in-
e. Sur le deuxiene, pour montrer
les germes des dents, leurs emplacements
sofit i déconvert. Cornet nasal inférienr
panche pins hawt gque droit. Visible des
choanes; arbite ganche ovoide, droite plus
circulaire.  L'os nasal obligue,

T e

1L The time of using the tooth, from
the moment of the first use to the physi-
ological elimination or the surgical extrac-
fion. This second period can again be
divided into two subdivisions: a) The
period of using the undeveloped tooth,
during the longitudinal growth of the root
(period of growth of root). During this
period only a growth in thickness by appo-
sition of dentine at the inner surface takes
place in the erown and the collum, in the
root howerer there oecurs an apposttion
of new dentine in the longitudinal dircc-
tion of the root.

b) The period of use of the fully
developed ooth, in which no longitudinal
growth takes place, where, however first
in the crown, above all in the root a growth
in thickness by apposition of dent
be ohserved.

Plate 11.

Photographs of twe embryonal skolls,
Strong foetal skull with prognathisme. Small
lower jaw. In the second the alveoli have
been exposed, in onder (o demonstrate the
dental germe, Left inferior turbinate higher
than right, visible from the choanae, Left
orbit ovoid, right more circular.  Nasal
bune contorted.

Tafel 12.

Schiadel einesKindes, 1= Jahr alt,
Scitenauinalme rechtsseitiz, 1m Ober- und
Unterkiefer sind die Milehzitme bis zum
molaren entwickelt, die 2. Milch-
sind noch nicht durchgebrochen.
Die foramina apicalia sind noch bei allen
Zihnen weit offen. Die Anlagen der bleiben-
den Schneide- und Eckziihne liegen hinter
den Wurzeln der Milehziline. Die Kronen
der 2. Milehmolaren und des bleibenden
1. Molaren liegen in ihren Alveolen. Das
foramen mentale liegt zwischen Milcheck-
zahn und 1. Milehmolaren,

Um nicht falsch verstamden su werden, mochie
ich gleich zwel Punkte feststelien,

L. Wenn ich von  durchgebrochenen
nen spreche, so soll damit verstanden
sein, die Zibne sind aus den Alveolen
herausgetreten, beim Lebenden aber noch
mit Weichteilen bedeckt,

2. Da durch die Maceration der
Priparate die Weichteile zugrunde ge-
pangen  sind,  so  bekommen  wir  fast
iiberall wie anf Tafel 13 das Bild, dass
der Molar anf dem Boden der Alveole
liegt, wihrend beim Lebenden die Krone
mit ihrer Kauiliche die Decke der Alveale
beriihrl.  Die Zahnpapille, spitere Zahn-
pulpa, welcher die Krone beim Lebenden
aunfliegt, ist piamlich bei der Maceration
pprunde gegangen.  Die non ihrer Unter-
¢ beraubte Krone ist aui den Boden
des Zahnfaches gesy

Tafel 13.
del eines Kindes, 20; Jahre

Tableau 12,

Cridne d'un enfon

du oioté droit. A T m,
el inférieure, les d

2 de 1 an
aire s

s de It somt deve-
loppées jusqu’a la premidre molaire de
Tait, les denxiemes molaires de lait ne sont
pas encore percées.  Les trous apéxiens
sont encore trés ouverts dans to
dents, Les germes des incisives
permanentes sont pl;lL\»s ervicre les -
cines des dents e Les couronmes
des devxiémes molaires de lat et de la
premicre molaire permanente sont dans
lewrs alvéoles. Le trou mentonnicr est entre
la canine et la pr re molaire de lait,
Pour ne pas étre mal compris, je
voudrais de snite insister sur denx points:
Quand je parle de dents peredes,
les dents sont sortics
que chee le vivant
clles sont encore reconvertes par les par-
ties molles,
Comme par la maeération des p
s les parties molles ont ét¢ dé-
, OUS VOYOuS presgie paront, comme

dans le tablean 13, que la molaire repose
sur le fond de Falvéole, tamdis que cher

mastication en fouche le sommel.
pille dentaire, future pulpe dentai
1|Il'|l|l.“L repose la couronne ches le v
¢ détruite par la macération, o la
cotrone privée de son soutlen, s'est en-
foneée dans le fond de Palvéole,

Tableau 13.
Critne d'nn cifunt de 2 ans s va da

e B

Plate 12.

Shull of o child, years of age,
photograph faken fro right side, In
the superior and inferior maxillary bones
the milk-teeth are developed up to the
first milk-molar-tooth, the secomd  milk-
moelar-teeth have not yet penetrated. The
foramina apicalia are still open in all teeth.
The perms of the pe nent incisive amd
canine teeth lie behind the roots of the
milleteeth.  The rowns of the second
milk-maolar-teeth and of the permanent first
mokar-toath lie in their alveoli. The foramen
mentale les between milk-canine tooth and
first milk-malar-tooth.

T order o avoid o miswnderstanding,
I wish to emphasize two points,

Lol speaking of peneteated teeth, |
mean to say, that the teeth have come oot
of the alveoli, but are still covered with
soft parts in the living,

11, Sinee by macerating the |1n|mr.|1mus
the soft parts | been destroyed, we
obtain almost everywhere as in plate 13
the picture, of the molar-toath lying in
the fundus of the alveolus, whilst in vive
the crown touches the tepument of the
alveolus with its masticatory surface. The
hental papilla, later dental-pulp, upon which
the crown lies in vivo, has been destroyed
by maceration, amd the crown now deprivesd
of conch, has sunk to the fundus of
the alveolus,

Plate 13,
Skl of w chifily 2'a years of age,




alt, Sed fi chisseitig. Samtlich
Milchzihne sind durchgebrochen. Die
Wurzeln des 1. Milchmolaren sind fast
panz, die des 2. etwa nur zur Halite
cnmtwickelt, Dic foramina apicalia der
Mileh-, Schueide- und Eckrlihne weisen ein
etwas Kleineres Lumen auf, als bel Tafel
12, die Woumeln sind schon weiter ent-
wickelt. Die Krone des 1. bleibend

cité droit. Toutes les dents de lait sont
percées, les racines de la premicre molaire
de lait sont presque entiérement dévelop-
pées, celles de la seconde ne le sont qu'a
moitié. Les trous apéxiens des indsiv&
et i de lait t une |

plus petite que sur le tablean 12, Les
racines sont déji un peu plus développées,

Molaren Hegt anscheinend in einer nach
dem Alveclariortsate hin offencn Alveole,
wittirend anf Tafel 14 die Entwicklung der
Milchzahnwurzeln weiter vorangeschritten
i, die Alvenale erst im Begrilf, sich
nach dem Alveolarrande hin #nt Gffnen.
Daz Je liegt haib der
Wurseln des 1. Milchmolaren.

Tafel 14.
Schidel cines Kindes, 2 Jahrealt,
Dir loramina aplcalia simt-
x fiche
erreicht, d. h. die
nre Zahn ist ‘noch
t bleibenden

en Unber-
vibenden
Alveole ru beachten.
liegt unter den
molaren.

Tafel 15,

Kindes,

In ¢ des premieres molaires per-
manentes est placée dans wne alvéole
ouverte vers le rebord alvéolaire, tlndls

photograph taken from the right side. All
milk-teeth have penetrated. The roots of
the first milk-molar are almost completely,
those of the second only half developed.
The foramina apicalia of the milk-incisive
and canine teeth show a somewhat smaller
lumen than in figure 12, the roots are
already more developed. The crown of the
first permanent molar-tooth is apparently
lying in an alveolus open towards the
alveolar process, Whilst in plate 15 the
Jevel of the rools of the milk-tecth

is more a-i\-nnmi. the alveolus is just now

que sur le tablean 14 le dévelopy
des racines des dents de lait est plus
avancé et que l'alvéole est 1 1 en

train de s'ouvrir vers le rebord alvéolaire,
Le tron mentonnier cst entre les racines
de la premiére molaire de lait.

Tableau 14.

Crdze d'ust enfant de 2 ans, vu de
face. Les trous apéxiens de toules les
dents de lait n'ont pas encore atteint leur
rétrécissement naturel, cest-i-dire, que les
racines de toutes les dents ne sont pas
encote  completement  développées.  Les
germes des incisives permanentes - sont
derriere les mcines des dents de lait, Dans
le maxillaire inférienr gauche, il faut re-
marguer particulicrement Ia position de la
premicre molaire permanente dans son
alvéole.  Le troa menfonnier est placé
souns les racines de la premiere molaire
de lait,

Tableau 15.
(.ﬂfﬂ. d'un enfant de 3 ans, vu du
froit, Toutes les dents de lait somt
Les trous apéxiens des petites

ST

ing towards the alveolar margin, The
Iornrm.n mentale lies undemneath the roots
of the first milk-molar-tecth.

Plate 14.

Skall of a child, 2 years of age, frontal
view. The foramina apicalia of all milk:
teeth have not yet attained their natural
narrowing, that is to say, the roots, or the
whole tooth are not yet completed,  The
germs of the permancentl incisive are
situated behind the roots of the milk-teeth,
In the lower jaw of the left side attention
must be p.dd to the position of the first

tooth in its alveal The
lummn mmt:]: is situated  undermeatl
the roots of the first milk - molar-tecth.

Plate 15.
Skl of a child, 3 years old, lateral
view, right. Al milk-teeth have pene-
trated.  The foramina apicalia of the small

der kleinen Schneidezihine und der distalen
Wurzeln der Milchmolaren sind fast ge-
schl ahrend die der g Mileh-
, der Eckzilme wnd der
mesialen Wurzeln der Milchmolaren noch
etwas weiter offen sind. Die Kronen der
bleibenden Schneide- und Eckzihne sind
fertig  entwickelt. Die Alveole des 1.
bleibenden  Mahlzahnes, die  bis  zum
canalis mandibularis herabreicht, ist erst
im Begriife, sich nach dem Alveolarrande
hin zu Gifnen (obwohl die Entwicklung der
Milchzahmwurzeln weiter vorgeschritten ist,
als auf Tafel 13 dargestellt). Das foramen
mentale licgt unterhalb der beiden Wur-
zeln des 1. Milchmolaren.

Tafel 16.

Schideleines Kindes,3bis 4 Jahre
alt, Scitenansicht rechis. Das ganze Milch-
gebiss st vollstindig ausgebildet. Die fo-
ramina apicalia sind endgiltig verengt bis auf
die des 2. Milchmolaren im Oberkiefer
Die bleibenden Schneide- und Eckzil
und der 1. bleibende Molar sind bis a
die Wurzeln, die Kronen der Primolaren teil-
weise enlwickell. Ferner ist die Anlage
des 2, Molaren 20 erkennen.  Das foramen
mentale liegt unterhalb der Wurzeln des
1. Milelimolaren. Um die in der Entwick-
Iung begriffenen Zahnkronen haben sich
iiberall kndcherne Alveolen gebildet

Tafel 17.
Seitenansicht cines Schidels,
0 Jahre alt, linksseitig. Ausser simtlichen

incisives et les racines distales des molaires
de lait sont presque fermés, pendant que
cenx des incisives de lait, des camines el
des racines mésiales des molaires de lait
sont encore un pen plis ouverls. Les
couronnes des in s ¢l canines per-
manentes sont completement développées,
L'alvdéole de la premiére molaire pe
nente qui deseend jusquian canal dentaire
est seulement en train de s'onvrie vers le
rebord alvéolaire, bien que le développe-
ment des racines des dents de soit
plus avancé quiil n'est représenté sur la
figure 3. Le trou mentonnier est situé
sous les 2 racines des premigres molaires
ile lait,

Tableau 16.

Crine dun eafont de 3 4 4 ans, w
du edté droit. Toute la dentition de lait est
Les trous apéxiens

% de la deuxieme
¢ supéricure.,
Les incisives et canines permanentes et la
T iere molaire per sont déves
loppées jusqu’a an des racines.  Les

incisive and of the distal roots of the
mill-molar-teeth are alimost closed, whilst
those of the large milk-incisive, of the
canine, amd of the mesial roots of the
mifl-molar-teeth are still somewhat wider
open. The erowns of the permanent incisive
amd eanine teeth are fully developed, The
alveolus  of the first permanent molar,
reaching as far as the mandibular canal,
is just upon the point to open towanls
the alveolar margin (although the deve-
o the milk-tooth-roots has further

an is represented in Fig, 13),
The foramen mentale is sitnated under-
neath both roots of the first milk-molar-
tooth.

Plate 16.

Skull of a child, 34 years old.  La-
teral view, right. The emtire set of milk-
teeth is completely developed.  The fora-
mina apicalia are narrowed, except those
of the second milk-molar-tooth i the su-
|wliur maxillary  bone,  The  permanent
wve and canine teeth amd the first
ent molar are developed, with the
of their roots; the crowns of the

© des pr ires sont dévelopy

en partie. En outre on peut voir le germe
de la denxidme molaire. Le trou men-
fonnier est situé sons les racines de la
premicére molaire de lait. Awtonr des coun-
ronnes d en voie de dévelop)

se sont formées déji partoul des alvéoles
DSSCUSCs,

Tableau 17.

Viue batdrale ganche d'un eridne o cnfont
de 6 ans ' Outre ftoules les dents de

23

|:r.1r|1|ul1r are partially developed,  Further-
more I||L genm of the seeand molar-tooth is
The foramen mentaleissinted
rowsts of the first milk-molie-
tooth, Avound the dentalerowns, being about
to develop, everywhere bony alveoli haye
developed.

Plate 17.
Lateral view of a shull, 8% yedrs old,
left side.  Besides all milk-teeth, the first




Milchziihnen ist noch der 1. bleibende
Molar durchgebrochen. Die Lagerung der
bleibenden Zihne zum Milchgebiss: Der
1. bleibende Molar ist bis anf die Wurzel-
spitzen fertiy gebildet. Die Alveole des-
selben wird durch das Septum, welches
sich vom Poden nach den Wurzeln m-
gebildet hat, get Die Kronen der
bleibenden 2. Molaren liegen in ihren
Alveolen. Das foramen mentale Hegt zwi-
schen den Anlagen der beiden Primaolaren,

o, ©s izt hier rick-
verschoben, Auf
alto seme spilere
Dcr \u..:l! des canalis man-
is Ist ru verfolpen.

Tafel 18.

Front nn‘.nh; desselben Schi-
A diet p weraphischen
écr l eibens Etn chneide- und
, zum Boden
arbitall

'f-: Milch-Schneide-
n vorderen Flichen

Tafel 19.

lait la premiére molaire permanente est
percée.  Position des dents

purmanunt molar-looth has penetrated.
of t teeth to set of

dans la premiére dentition. La premiére
molaire | est plit dé-
veloppée jusqu'a 'extrémité des racines.
L'alvéole de cette dent est séparée par le
septum qui s'est formé du fond vers les
racines. Les ¢ des denxi

milktecth: the first permanent molar is
completely developed, except the apex
of the root, The alveolus is separated by
the zeptum, having grown from the fundus
towards the roots. The crowns of the

molaires permanentes reposent dans leurs
alvéoles, Le trou mentonnier est situé
entre les germes des 2 prémolaires, tandis
que jusqu'ici il était situé sous les racines
de la premiere molaire de lait, i est n
tenant repoussé en arriére vers la branche.
Sur cette figure il occupe par conséquent
=1 si future, q le trajet
du canal dentaire.

Tableau 18.

Vue frontale du méme erdne,  La
préparation indique les rapports topo-
graphiques des incisives et des canines
avee le plancher des fosses
I'MS:ITE‘- le plancher de Porbite et le canal
sous-orbitaire. A remarquer la carie des
incisives et des canines de lait sur lewr
face antéricure.

Tableau 19.

Ve frontale du evdne d'un enfant de
6 ans Y: & 7 ans avec foute la den
de lait conservée. La position des
cisives ¢t des canines permanentes et
premitres prémolaires par rapport aux
dents  de  lait st exactement  repré-
entée,  Cette  wue représ comme
e tablean 18 ¢t les pre ons i

— 3%

second molar-teeth are lying
thelr alveoli. The foramen mentale is
situated between the germs of both prac-
molar-teeth, whilst it formerly was situated
underneath the roots of the first mil}
molar-tootl; it is here pushed back
wards towards the ramus.  In this pic-
ture it thus assumes its later position,
Naotice the course of the mandibular canal,

Plate 18.

Frontal view of the same skufl, The
preparation shows the topographical re-
lations of the permanent incisive and
camine teeth to the floor of the nose, of
the orbita and to the iniraorbital canal,
Notice the caries of the anterior suriaces
of the milk-incisive and canine teeth.

Plate 19.

Frontal view of o skall, 6%/ to 7 years
of age, with set of milk-teeth still entirely
The location of the permancnt
incisive amd canineteeth and of the first
pracmolar in their relation fo the set
of milk-teeth is excellently reproduced. It
demonstrates just as plate 18 and the
following  preparations  the  close topo-

phischen  Beziehuug der
Schneidezihne zum N boden und der
Eckzihne zum Boden der orbita und zum
canalis infraorbitalis.  Die durch  den
Wac iruck der bleibenden Sclineide-
zilhne verursachte Resorption der Wurzel-
spitzen der miltleren oberen und des
linken kleinen Schneidezahnes, sowie der
mittleren  unteren und des linksseitigen
Eckzahnes hat schon begonnen, wilrend
die Wurzeln der anderen Milchzihne noch
intakt sind.  Im  Oberkicfer licgen die
Kronen der bleibenden Eckziihne viel hoher,
im Unterkicfer bedeutend ticfer als die
ihrer Machbarn der seitlichen Schneide-
zihne und 1. Primoliren, (Nach Kersting
ist dies oft dic Ursache von Durch-
brechen an falscher Stelle oder Retention
der Eckziihne und Stebenbleiben des Mileh-
zahnes). Bei den weiteren Taleln ist dies
Verhiiltnis zum Teil noch besser zu sehen.

Tlaitemd

Das Avscinanderriicken der mitth und
seitlichen Schoeidezihne, dessen Ursache
nach Wedl im Breitenwachstum “des Alveo-

larrandes besteht, ist zu beachten.

Tafel 20.
Schidel eines Kindes, 6« Jahre all.
Seitenanfnahme links. Der Zahnwechsel
hat noch nicht begonnen, wohl aber die

vantes les éroils rapports topographiques
des incisives permanentes avee le plancher
des fosses nasales et des canines avee le
plancher de P'orbite ef avee le canal sous-
orbitaire.  La résorption de Fextrémité des
racines des incisives supdéricures médianes
et de Vincisive latérale gauche, de méme
que des incisives médianes inférienres et
de la canine gauche a défi commenedy,
tandis queles racines des antres dents de
lait sont encore intactes, Celle résorplion
est i la pression de croissance des
incisives permanentes.  Au maxillaire su-
périeur les couronnes des canines per-
manentes sont situcées beancoup plus hant,
au maxillaire inférienr plus profondément
que celles de leurs voisines cest-d-ilire
des incisives latérales et de 1a premidre
prémalaire  (d'aprés  Kersting  cell  est
souvent la canse de Uéruption i woe man-
vaise place o de la rétention des canines
et de la persistance des denls de lait).
Dans les tableaus suivants, on voitl encore
mieux ce r.'ip]mll. A considérer I"éearle-
ment des i édi el latéral
dont la canse d'apris Wedl consiste dans
I'accroissement  en  largenr du rebord
alvéolaire,

Tableau 20,
Crine d'un enfont de 6 ans ', vu du
eité ganche. La 2, dentition n'est pas encore
, in:lls la r\:surpl:uu des racines

Resorption  der Wurzeln  der  mitl

oberen und unleren Scllnuulun!mc L'l;,:A
rung der Eckziilhne und der Py 1 2
den Milchmolaren, des bis auf die Warzel-

supdricures el inféricures
commencée. On voit la sitnation des
5 el des prémolaires par rapporl aux

maolaires de lait, de la molaire dévelopy

graphical relations of the permanent inci-
sive teeth to the floor of the nose and of
the canine teeth to the floor of the orbita
ani to the infraorbital canal. The reabsorp-
tion of the apex of the roots, of the central
upper and of the left small incisive tooth,
as well as of the central lower and of the
lefl canine tooth cansed by the pressure
of growth of the permanent ineisive teeth
has already begun, whilst the roots of the
other milk-teeth are still intact.  ln the
superior maxillary bone the crowns of the
permanent canine teeth are much higher,
i the inferior maxillary bone considerably
deeper, than those of their neighbors, of
the fateral incis md 1. pracmolar-tecth
(necording to Kersting this often  gives
rise foa penetration in a false plice or to
a retention of the canine teeth and a per-
manence of the milk-tooth). In the further
plates this relation is partially still better
recopnizable,
e central and Inter.ﬂ incisive teeth, the
: o Wedl, is 1o

anse of which, accord
b looked for in the growth in latitude
of the alveolar-margin,

Plate 20,

Skall of a child, 0%2 years old, lateral
view, left, Shedding of teeth has not yet
begun, but the reabsorption of the mots
of the central, superior and inferior inei-
sive teeth, pation of the canine amd
of the pracmolar-tecth in relation to the

HIR

— e

lac-teetl, position of the molar-




spitzen gebild o It "
apicalis noch weit offen), des bis anf die
Wurzel fertig in sciner Alvecle licgenden
2. Molaren, ist illustriert. Femner ist die
Lagerung des foramen mentale zwischen
beiden Primolaraniagen, und der Verlaunf
des canalis mandibularis zu beachien.

Tafel 21

Frontansicht eines Schidels
shre 2%t Durchbmuch: der bleibenden
idezibne, Die beiden oberenund mitt-
unteren Schncldezihne sind durchge-
die seitlichen unteren Schneide-
sind Im Durchbruch begrifien. Die
chen oberen Schneidezihine

s der unteren
ie Milch-

etwa um die
der bereits durch-
der Basis entfernt.
e dithuah nnige L ing der oberen

jusqu'a la pointe des racines (trous af

encore largement ouverls), de la 2. molaire
complétement développée dans son alvéole
jusqu’a fa racine. [l faut en onlre remar-
quer la position du trou mentonnier entre
les germes des 2 prémolaires et 1a direction
du canal dentaire.

Tableau 21.
Ve frontale d'un erime de 7 ans
Yz Eruption des

teeth, letely developed, except apices
of roots (foramina apicalia still widely
openi are illustrated and in addition the
position of the 2 molar-tooth in its alve-
olus completely developed, except in its
rool. Notice furthermore the position of
the foramen mentale between the germs
of both praemolarteeth, and the course
of the mandibular canal.

Plate 21.
Frontal view of a skull, T's years old.

Danptratl

Les 2 incisi péri el les inféri
médianes sont percées. Les incisives la-
térales inférieures sont en train de percer.
On ne peut volr la situation des incisives
supérieures latérales, puisque celles-ci sont
en cours d'éruption et déplacées vers le
palais. Les trous apéxiens des incisives
inféricures sont largement ouverts. Les
racines des dents de lait & la michoire in-
férieure sont en parties résorbées. La po-
sition des incisives et des canines inférieures
A la base est & remarquer; tandis que les
incisives latérales et les canines touchent
presque avec lears racines le bord inférieur
du maxillaire, les incisives médianes sont
presyue Eloignées i la base de la longucnr
de leur couronne, c'est-d-dire de la partie
percée.  La position en forme de tuile des
inclsives supfrieures médianes, comme e
fait que les inclsives latérales de Ia michofre
supéricure percent vers le palais, indiquent
une structure Jde michoire trop étroite,
ce qui est déji prouvé par articulation
irréguliere de la dentition de lait qui a une

2 -

[ of the permanent incisive teeth.
Both upper and central lower incisive
have cut through, the lateral lower incisive
teeth are on the point of cutting through.
The position of the lateral upper incisives
cannot be seen, on account of their being
dislocated towards the palate and being
on the point of cutting through. The
foramina apicalia of the inferior incisives
are widely open. The milk-tooth rools
in the inferior maxillary bone are partially
reabsorbed, Notice the situation of the
lower incisive and canine teeth in its
relation 1o the basis; whilst the lateral
and canine-teeth almost touch the lower
margin of the maxilla with the apices of
their roots, the central incisive teeth are
distant from the basis for about the length
of their crowns, that is, of the parts, having
el through  already.  The imbricated
arrangement of the superior central inci-
sive tecth, as well as the fact, that the
lateral incisive teeth of the superior maxil-
lary bone are cotting through, dislocated
towards the palate, are due 1o a oo narrow

unregelmissige Artikulation des Milchge-
bisses, das linksseitiz normal arlikuliert,
wihrend rechts die bukkalen Flichen der
oberen die lingualen der unteren Zihne
treffen. Zuk istnochdie Lag g

oberen Eckziihne zum foramen infraorbitale.

Tafel 22.

Schidel eines Kindes, 8 Jahre alt.
Scitenauinahme rechisseitig. Das Milch-
pebiss im Ober- und Unterkiefer vom
2. Schneidezahne bis zom 2. Milchmalaren
inkl. ist auf den Kauflichen schon be-
deutend  abgenutzt. Die Anlage der
bleibenden Eckzihne und Pramolaren zu
denen der Milchzihne, der noch unfertige,
aber bereits durchgebrochene 1. bleibende
Molar in seiner Alveole, dic Wurzeln
schon durch ein Septum voneinander ge-
trennt, der bis auf die Wurzeln gebildete
2. Molar st in seiner Alveole deutlich
zu erkennen, Femer schen wir hier den

lenfbrmigen Schmelz Hypoplasic” (cf.
Walkhoeff, Histologie der Zihne) in der
unteren Kronenhiilite der bleibenden Eck-
zilme und der Pramolaren, desgl. an der
Krone des 2. Molaren. Es handelt sich
dabei um das Resultal einer spil ein-
setzenden, aber bedentenden Entwicklungs-
strung.  Der 1. bleibende Molar ist von
diesen Hypolasien verschont, weil seine
Krone zur Zeit dieser Stirung schon
voll entwickelt war.  Aus gleichem Ominde
ist auch dic Krone des im Phologramm

articulation normale & gauche, tandis qu'a
droite les surfaces buccales des denls
supéricures touchent les surfaces linguales
des dents inféricures. A remarquer en-
core la position des canines supéricures en
rapport avee le tron sous-orbitaire.

Tableau 22,

Crine d'un enfant de 8 ans.  Vue
latérale droite.  La premitre dentition &
Ia machoire supéricure et ieure est
deéja, depuis la 2. incisive jus molaire
de lait inclusivement, co ablement
usée sur la surface de mastication. On
peut voir les germes des canines perma-
nentes et des prémolaires en rapport avee
ceux des dents de hait.  La premiére
molaire permanente non encore développée
mais cependant perede, est visible dans
son alvéole; ses racines sont déja séparées
l'une de Pautre par une cloison. On voit
dans son alvéole la 2. molaire développée
jusqu’aux racines. En outre nous voyons
des vallonnements de I'é¢mail par hypoplasie
(el Walkhoff, istologie der Zihne) dans
les moitiés inféricures des couronnes des
canines permanentes des prémolaires ainsi
qu'd In couronne de la 2 molaire, 1
s'agit du résulfat d'um trouble de déve-
loppement survemu tardivement, mais im-

structure of the maxillary bone. A proof
for this is already the irmegular articulation
of the sel of milk-teeth, arficulating nor-
ally on the left, whilst on the right the
al swifaces of the upper teeth touch
the lingual sucfaces of the lower teeth.
Pay attention furthermore to the position
of the superior canine teeth in their relation
to the foramen infraorbitale.

Plate 22

Sknlf of a child, 8 years oll. Lateral
view, right side. The set of deciduons
teeth in the upper and lower jaw from
the second incisive to the second milk-
molar-tooth is already considerably worn
oul. Relation of permanent canine and
prae-molar to the corresponding deciduons
teeth,  The not fully developed, but already
penetrated first permanent molar-looth in
its alveolus, roots already separated by a
seplum, the second molarin its alveolus with
still undeveloped roots, are plainly to be
recognized,  Furth ore we see here the
undulatory  enam whypoplasia® (.
Walkhofi, histology of teeth) in the lower
hall of the crowns of the permanent ca-
nine and pracmolar-teetl, likewise on the
crown of the second molar-tooth,  We
have to deal here with the result of a
disturl fevel ty b late

of |
though  being  considerable.  The  first
permanent  molir does nol show  this

portant, La | iere molaire |
est profégée de cette hypaplasie paree gque

hypoplasia, on account of its crown being
already fully developed at the time of this

sit éait déja i tdéve-

From the same reason also

loppée an mament de ce trouble,  Pour la

— 0y

the crown of the incisive tooth, visible in




sichtbaren Schneidezabines intakt.  Ich
schitze, dass die Emwicklungsstorung in
dns drinte oder vierte Lebensiahr gefallen
fst. Das foramen mentale liegt hier
zwischen den Anlagen des Eckzahnes und
1. Pramolaren.

Tafel 23.

Schitdel eines Kindes, 8Y: Jahre alt.

T iks. Die Schneidezihne
bis auf die weiten
— sind voll emtwickelt
Li'.:hh,,u‘m hen. Dc‘ Eckzahn, die
wolar und der 2. Molar liegen in
en Alveolen, die ]uul'i:r: umd der Zahn-
s fertly entwickell

Tafel 24.
icht desselben Schi-

Lage L"']J'uIJErdr.n

um ihre Achse pre-

Tnltl 25
cines Schadels,
oberen und unteren
Malaren
agerong der
und

ist

méme raison aussi, la couronne de l'in-
cisive visible sur Ia pholographie est in-

Jestime que ee frouble de déve-
loppement est survenu dans la 3. ou 4.
année, Le trou mentonnier est situé ic
entre les germes de la canine et de la
premitre prémolaire.

Tableau 23.

Criine d'un enfant de 8 ans %= Vue
latérale gauche. Lesincisivesetles pxcm[Lres

the picture, is infact. According to my
estimation the disturbance of development
has faken place between the 3. or 4. year
of life. The foramen mentale is here si-
tuated between the germs of the canine
and the first prae molar tooth.

Plate 23.
Skull of a child of 8': years, Lateral
view, leit side. The incisive and first

laires sont complit développées et
percées. La canine, les prémolaires ef la
deuxieme molaire sont dans leurs alvéoles,
les couronnes et le collet sont complitement

développées.

Tableau 24.
Vire frontale du mmr criine. 'R:lppor!.
i des incisi per

ay “‘ h. pl\ncl:cr des fosses nasales ct des
canines avec le frou sous-orbi
incisives médianes supéricures ef i
réguligrement; les i
Intérales de travers; elles ont tourné autour
de leur axe, en raison du mangue de place.

Tableau 25.

Ve frontale d'un evdne de 10 & 11
ans. Les inclsives supérieures el inférieures

lar-teeth are fully developed and pene-
trated. The canine footh, the praemolar
teeth and the second molar-footh are lyin,
in their alveoli, crown and collum be

fully developed.

Plate 24.

Frantal view of the same skull. Topo-
graphical relation of the permanent inc-
sive teeth to the floor of the nose and of
the canine teeth to the foramen infraorbi-
tale. The central incisive teeth of the
upper and lower jaw have cut through
straightly, the lateral obliquely, the latter
being also rotated around their axis for want
of space.

Plate 25.

Frontal view af a shulf of 1011 years.

The superior and inferior incisive and the

et les premieres 1 per

sant percees.  La situation des camines,
des prémolaires et des 2. molaires per-
manenites dans I michoire, est & rem
quer, La formation des racines des canines
et remarquablement avancée. Contraire-

— 8

firaty lar-teeth have cut through,
Notice the position of the canine, of the
pracmolar and of the second enl
malar-teeth in the maxillary bone, The
advanced formation of roots in the canine
teeth is striking, In contra distinction fo

ither den Schiideln in fritheren Entwicklungs-
stadien ist das Abriicken der Eckzahmwurzel
vom Orbitalboden bemerkenswert, also die
Vergrisserung  des Oberkiefers in sciner
vertikalen Dimension, in der Gegend des
bleibenden Eckzabnes die verikale Zu-
nahme des priantralen Spongiosaraumes.
Das foramen mentale hat hier seinc blei-
bende Lage angenommen.

Tafel 26.

Schidel eines Kindes, 10—11 Jahre
alt.  Seitepaufnabme links.  Im Ober- und
Unterkicfer sind die Schneidezihne und die
1. bleibenden Molaren durchgebrochen.

Hier foramina apicalia geschlossen.
vergl. dagegen Tafel 23, — Die Eckziihne,
Pramolaren wnd 2. Molaren liegen in
ihren Alveolen, Die durch die enge An-
lagerung und das Wachstum verursachie
Resorption der Milchzahnwurzeln der Eck-
zihme und Milchmolaren ist zu beaehien,
desgl. die Lagerung des foramen mentale.

Tafel 27.

Schidel cines Kindes, 10 Jahre ait.
Seitenaufnabime  rechts,  Im  Oberkicfer
haben alle Zihne bis anf den Eck-
zalm gewechselt, im Unterkicier bis auf
den 2. Milchmolaren.  Die 1. bleibenden
Maolaren sind noch nicht fertiy entwickelt,
aber durchgebrochen und bereits in Aktion
getreten, von dem 20 bleibenden Molaren
sind die Kronen und ein Kleiner Teil der
Warzeln et Typus des regelimissi

ment & ce qui se passe pour les crines
5 les stades peu avaneds de développe-
ment il faul remarquer la situation de la
racine de la canine en arriére du plancher
de l'orbite, d'oi Pagrandissement du maxil-
laire supéricur dans le sens verlical et
dans la région de la canine permanente,
Pangmentation verticale de 'espace spon-
gicux préantral, Le trou mentonnier a
pris sa siluation définitive.

Tableau 26.

Crie dun enfont de 103 1ans. Ve
du cité ganche, A la michoire supéricure
et inférieure les incisives ef les 1. molaires
mentes sont pcrcus lei les frous
xiens sont fer Ci. par contre le
fableau 23, Les camines, prémolaires et
2. molaires sont dans lenrs alvéoles. A
remarguer la résorplion des racines des
canines ot molaires de lait, causée par
Iinsuffisance d'espace et par le phénomene

skulls of earlier stages of development the
moving of the root of the canine tooth from
the orhital-Moor is remarkable, that is to say,
the enla st of the superior maxillary
hune in

foramen mentale lias here assumed
its permanent position,

Plate 26.

Skall of a elild, 1011 years ol
Lateral view, left side. In the swperior
amd inferior maxillary bone  the ive
and the first permanent molar-teeth bave
penetrated,  The canine, the pracmolar and
the omd - malar-teeth are lying in their
alveoli.  Notice the reabsarption of the
roots of the milkteeth, the canine, aml
milk-molarteeth,  cansed by the close
apposition amd  the p,nl\hlll, hln-nm- the
ition of the {

a

e L TE 1 anssi le si
du tron mentonnier.

Tableau 27,

Crine d'un cafant de 10 ans, vue du
coté droit. A la mae
les demts de lait jusqua la e
tombées, A ln michoire inférieure jusqu'y
| Les 1. Laxi per-
manentes ne sont pas encore complitenent
développées, mais clles sont pereées et
entrées en fonetion, les courommes et nne
petite partie des raci 2

des 2, molaires
et somt complétement formées.

Zahnwechsels,  Der obere 2, Milchmalar

Type du changement de dentition nenmal.

L

Plate 27.

Skall of wehild, 10 years old, Lateral
view, right side. In the superior maxil-
Tary bone all teeth, exeept the eanine tooth,
have passed through the secomd dentition,
in the infedor maxilly bone all teeth,
except the second deciduons molar-tooth,
The first permanent molie-deeth are
yet entirely developed, but have pene
trabed, being already in nse; of the secoml
permanent mola-tooth e eeown and o
small part of the toots are fully developed.




ist wahrscheimlich frithzeitiz enth d

La 2 pré ire de lait est vraisemblable-

daher der etwas verfrithte Durchbruch des
2. Pramolaren (cf. Kunert D. M. F. Z. 1903
S. 508).

Tafel 28.
Schideleines Kindes, 9 Jahre alt.
i icht rechts. Die beiden minderen
er- und Unterkiefers,

1 .' cine gegens
des 1. Milehmolaren
benden Molaren des Unter-
standen,. Es hat eine Verlinge-

des 2. oberen Milchmolaren staft-
and #war bis zur Berithrung mit
den Molaren und 1. Milch-
iefer,  Im Oberkicler
ne Knothenabseess iiber
, im Unterkicler
andes awischen
zu brob-
Bau di chtigen
wrramme.  Talel 05

atl Den innes
Hilde ey die Ror

Tafel 29,

uns den

Die .l!: ntyy

ment tombée de bonne heure dlobl le
percement un peun hitif de la 2. prémeo-
laire (ef. Kunert D. M. F. Z, 1003, S. 598).

Tableau 28.

Crine d'un enfant de 9 ans, vu du
cité droit. Les denx incisives moyennes
de la machoire supéricure et inférieure
ainsi gque Vincisive latérale droite inférieure
et les premicres molaires permanentes sont
percées. En raison de la chute prématurée
de la 1. prémolaire de lait supérieure et
de la 2. molaire de lait inférieure la 1.
molaire de lait et la 1. molaire permanente
inféricure somt un peu dévites de cité,
Il c’est produit un allongement de Ia 2.
molaire de lait supéricure gqui arrve i
toucher Ia 1. molaire permanente e la
1. molaire de lait a la michoire inféri

Type of normal second dentition. The
superior second deciduous molar has pro-
bably been removed prematurely, thence
the somewhat early penetration of the
second praemolar-tooth (compare Kunert
D. M. F. Z. 1903, p. 598).

Plate 28,

Skult of a child, of 9 years. Lateral
view, right side. Both cemtral incisive
teeth of the superior and inferior maxil-
lary bone as well as the right lateral in-
cisive of the inferior maxillary bone anil
the permanent first molar - teeth  have
penetrated.  On account of a premature
loss of the first superior milk-molar and
of the second inferior milk-molar a mutual
dislocation of the first milk-molar and of the
first permanent molar - tooth of the lower
jaw has taken place, There has 7
ofthe second superiormi

A la michoire supérieure on remargquera
la formation qui s'est produt

tooth | Iy up to the contact with the
first permanent molar and first deciduous

au-dessous de la racine de la canine de
lzit, an maxillaire inférienr Iaffaissement
du rebord alvéalaire entre la molaire per-
manente et la molaire de Tait. Les radio-
praplies (tableaux 65 et 66) montrend la
struciure interne de cetle gravure impor-
tante.

Tableau 29.

Cridne f'un enfant de 15 & 16 ans,
Cette photographie nous mentre le crine
dun enfant avee toutes Jes dents d'nne
micheire jeune, Les radiographies, tab-

EL

lar-tooth in the lower jaw, Notice in the
npp;r jaw the bone abscess having arisen
above the root of the temporary canine
tooth; in the lower jaw the atrophy of
the alveolar margin between the perma-
net and temporary  molar - teeth.  The
imternal structure of this important picture
is shown in the radiographs, plate 65
and b,

Plate 29.

Skull of & cfild, 15-16 years old.
This photograph illustrates the skull of a
child with all teeth of the juvenile set of
teeth.  The radiographs plate 67 and

gramme Tafel 67 und 08 zeigen uns den
inneren Bau und die Lageverhiltnisse der
Weisheitszithne.

Tafel 30.

Seitenansicht eines Schidels,
18—120 Jahre alt, links. Samtliche Zilne des
bleibenden Gebisses bis auf die Weisheils-
zithne sind durchgebrock Die Weisheits-
zihne liegen bis aul die Wurzeln ent-
wickelt in den Alveolen,  Der des Ober-
kiefers bricht bukkal dureh und biegt durch
seine Dislokation die bukkal-distale Wurzel
des 2. Molaren mesial und . ecinwirls
(palatinal) um; der des Unterkiefers zeipt
eine Version nach aussen.  Normale Arti-
kulation, keine Kompensationskurve, ge-
ringer Grad eines alveoliren Prognatismus.
Das foramen mentale liegt awischen den
Wurzeln der Pramolaren,

Vol Peckert, Heidelberg: Ucber Ar-
m natiiglichen und im kinstlichen
bisse.  Berlin 1900.) (55 White Heft 9.)

Gel

Tafel 31.
Schidelcinerzwanzigjahrigen
Ungarin, Similiche Zihoe sind durch-
webrochen, die Weisheitszihne sind im
Durchbrueh begriffen, — Das Nithere siche
Tafel 54, 535, 69 und 70

Tafel 32.
Seitenansicht eines Schidels,
25 bis 30 Jahre alt, links. Sin edes
bleibenden Gebisses sind durchgebrochen.
Artikulation  nicht z lorrekt, infolge
Vorriickens des 1. Mul wen. Das foramen

leanx 67 ef 68, nous montrent la structure
interne et la situation  des  dents  de
Sagesse.

Tablean 30.

Ve latérale giuche ' enbne de 18
A 20 ans, Toutes les dents permanentes,
jusqutanx dents de sagesse sont peredes,
Les dlents de sagesse sont développées
jusqu'i leurs racines, dans leurs alvdoles,
la suplricure perce par sa face buecale et
renverse par sadislocation ln racine hueco-
distale de la 2 molaire du odté mdsia
et palatinal; celle du maxi
montre une torsion vers Pextérienr,

Articulation norale, pas de courbure
de compensation, léger degré de |\m|.,n.l-

68 show the Internal structure and the
position of the wisdoni-teeth,

Plate 30,

Lateral view of a skalf, 1820 years
old, leit side. All teeth of the set of per-
ent teeth penetrated, except wisdom-
feeth. The wisdom b are i the
alveoli, being developed with the exception
of their roots, the upper wisdom-ooth s
ing to the inside (in the buecal
) and bends by its dislocation the
huceal-distal root of the seeomd molar-touth
stally and to the inside (palatinal), the
ferior wisdom-tooth shows a version to
the outside.  Normal articulation, no eom-
vel), slight degree of an alve-

tisme alvéolaire. Le trou v oest I ¥
enfre les racines des pu_umlmres {LI. olar progna
Peckert, Hueidelt Ueber Al

im natiiclichen und fm kitnstlichen Gebisse.
Berlin 1906.) (35 White et 9).

Tableau 31.

Criie d'wne Hongroise de 20ams, Toutes
les dents sont percées, les dents e sagesse
sont en train de percer.  (Pour le reste voir
les tableanx 54, 55, 09, 70.}

Tableau 32.
Ve latérale gouche d'un erdne de 25
A 30 ans, Touwtes les dents permanentes
sonl pereé
a-fait no
e avant

te du dépl
e Ta 1. molaire,  Le tron men-

N -

The foramen mentale
is situated between the roots of the prag-
molar-teeth,

Plate 31,
Skl of @ hangarfan giel of 20 years,
Al teeth have penetrated, the wisdom-
teeth are on the pofnt of cutting through.
For particnlars compare plate 51, 35, 69, 70,

Plate 32,
Lateral view of @ shull of 25 3 years,
left side. AL teeth of set o permanent
W Camgrre Peckertafleidelivengs O the atfi-

fation &0 the matiral gl artifical set oF e,
Berlin 1008, 8. 8 White, No. @),




mentale liegt unterhalb der Wurzeln der
beiden Primolaren.

Tafel 33.
Frontansicht eines gewaltigen
dels, 30—40 Johre alt. Den inneren
architektonischen Bau zeigen Tafel 71w 72,

Tafel 34,
Schidel einer 103jahrigen Frau.
Zu beachten ist das Mittelstick des Unter-
kiel der Alveclarrand des Zwischen-
kiclers durch den Kandruck vol lein(ﬂv

tonnier est sous les racines des deux pré-
muolaires.

Tableau 33.
Ve frontale d'un crdne fortement dive-
loppé de 30 & 40 ans. Les tableaux 71
et 72 en montrent Varchitecture interne.

Tableau 34.

Crine d'une femnte de 105 ans. A remar-
quer la picee centrale du maxillaire in-
férieur, le rebord alvéolaire de l'os inter-
maxillaire a complétement disparu par la
de la mastication; les parois du

peschw u.ﬂll.r, die Oberldeferhhlenwand
1 fe smd diinn und

Hier fallt be-
die Wurzel

lben
it wein
Molaren

s i Kieler sperdell
{Deucknenr:

il il
uch des

maxillaire suptmur ainsi que la voute
palatine sont minces el présentent des
déchirures, Le tablean 60 représente la
radiographie de maxillaire.

Tableau 35.
Priparation des nerfs. A

teeth have penefrated.  Articulation not
quite correct on account of the advancing
first molar-tooth, The foramen mentale
is lying below the roots of the two prae-
molar-teeth.
Plate 33.

Fronfal view of a huge skull of 30 to
40 years, The internal architectonic strue-
ture is shown in plate Tt and 72,

Plate 34.

Skoll of & woman of 105 years.
tice the middle piece of the lower jaw,
the alveolar margin of the intermaxillary
bone being completely atrophied on ac-
count of the masticatory pressure; the
wall of the superior antrum as well as
the palate are o and show fissures.
The maxillary bone is shown in plate 60
as a radiograph.

N

Plate 35.
af merves. Here is espe-

surfout combien la pointe de 1a racine de
Ia 2. prémolaire se trouve prés di trone
principal du nerf maxillaire inlériedr. Ce
cas avertit qu'on doit avoi i
prudence dans les résections des pol
de racines, sans que celles-d solent cepens
dant contre-indiquées, Pour la 1. et In
2, molaire les rapports analomigues sont
beancoup plos favorables. 11 est particuliére-
ment important dinsister sur la situation
de la dent de sapesse dans le maxillaire
surtout dans ses rapports avee les nerfs
(névralgic par compression par snite d'érup-

-_— 32 —

ually slrlkm;“ how closely the apex of
the root of the second pracmolar is lying
to the principal trunk of the mandibular
nerve. This case reminds of the utmost
precaution in resections of apices of Tonts,
thatigh the latter is hereby not necess
¢ indicated. With ref to this the
anatomical conditions of the first amd se-
cond molar-teeth are much more favorable.
As especially important in addi the
situation of the wisdom-tooth in the maxil-
lary bone, particularly in its relation to
the nerve is 1o be emphasized, (Pressure

heitszalines vgl. Karl Witzel, Chirurgic und
Prothetik bei Kieferkrankheiten. Seite841i.).

Tafel 36—47 Darstellung der Entwick-
lung der Kiefer und der Zihne wiihrend
der Fitalzeit-

Tafel 36.

Fig. 1. Kleinster Embryo: durch X-
Stralilen konnte michts  nachgewiesen
werden.

Fig. 2. Die Kieferanlagen sind als
feiie Linie sichibar.,

Fig. 3. Dentliche Teilung der Kicfer-
anlagen.

Fig. 4. Embryo mit 2 Kdpfen: Bei
beiden Kipien sind  die  Kicferan!

tion difficile de In dent de sagesse. Come
parer Karl Witzel, Chirurgie und Prothetik
bei Kieferkrankheiten).

Tableaux 36—47, présentation du déve-
loppement des michoires et des dents
pendant la vie foctale,

Tableau 36.

Fig. 1. Le plus pelit embryon: par
les rayons X on n'a rien pu voir,

Fig. 2. Les germes des maxillaires
sont visibles comme des lignes fines.

Fig. 3. Division mette des germes des
maxillaires.

Fig. +. Embryon & denx tétes: dans
les denx (8tes, les germes des maxillaires
sont i

oleichmassig,
Tafel 37,

Weitere Entwicklungsstadien
desUnter- und Oberkiefers, besonders
instruktiv ist Fig. 3. Die Frontanfmahmen
Fig. 4, 5 und O beweisen, dass der Unter-
kiefer zuerst aus zwei eine Rinne bildenden
Leisten besteht wnd in der Mitle geteilt ist,
Fig. 6 zeigt die Teilung des Unierkiclers
durch Lamellen in Zahniicher.

Auf Tafel 38—47 werden abwechselnd
die Réntgogramme einer Serie von finf
Fotalschideln wiedergegeben, bei denen
einmal der Schiidel direkt vo en, das
andere Mal von der Seite her mit X-Steahlen
durchleuchtet worden ist.  Durch die Front-
aufnahmen sollen hauptsichlich die Ver-
kalkungsstadien (Linien) des Mittels
dureh die Seitenaufnabimen die Part

Tableau 37.

Stades sadvants da dévcloppentent i
maxillaire supiricar e inféricar. La fig. 3
est particnlicrement importante,  Les vues
frontales fig, 4, 5 ¢t 6 montrent que le
de 2

La fig. 6 montre la di
en alvéoles dentaires du maxillaire inférieur
par des lamelles.

Sur le tablean 33—47 sonl données
Tes radiographies de 5 erines foctaux, dans
lesquels chague erine a éé lll!ll'u‘l"l[!lllt
une fois directe
fuis de cité, D
montrera surion
(lignes) de la pitee centra
latérales Ta partie depuis

nenralgy in aggravated  culting of the
wisdome-tooth, compare Karl Witzel, sur-
gery amd prothesis in diseases of the
maxillary bones. p. 84 fi.

Plate 3647, Representation of the
development of the jaws and teeth during
foetal life,

Plate 36.
Fig. 1. Smallest embryo: with Rintgen-
rays nothing could be demonstrated.
Fig. 2. The perms of the jaws are
visible as delicale lines,
-3 Distinet division of maxillary

5.

Fig. 4. Embryo with 2 heads: in both
embryonal heads the llary germs are
sytmimetrical,

pe

Plate 37,

Furtlier stages of developuwent of upper
e feer i, especially instructive is fig. 3.
The fromtal views Fig. 4, 5, and o d
strate, that the lower jaw first consi
2 ridges forming 4 groove and  being
separated in the centre, fig, 6 shows the
division of the lower jaw into sockets by
Tamellae,

T plate 38 47 alternately radiographs
of a series of 5 foetal skulls are shown,
which the skull has been  ilhuminated
on the one hamd from behind, on the
other Tand Taterally with Xerays, By the
frontal views the stages of caleification
(lines) of the central piece, by the lateral
views the portion from the inelsive tooth




Eckzahin bis zu dem Aste inkl wieder-
gegeben werden.
Tafel 38,

Fatalschidel Nr. 1. Frontansicht.
Der Unterkicler ist in zwel Teile geteilt.
Anlage der mittlerenund seittichea Schneide-
zihne und der Eckzihne. Schiefstand der
Schncidezibne, Platzmangel fiir die Zahn-

terine Druckwirkung, anormaler Kiefer,
schon  bestehende. Deviation des
, welche auf die bestand

jusqu'a la branche du maxillaire, inclusive-
ment.

Tableau 38.

Crine fortal No. 1. Vue frontale, Le
maxillaire inférieur est partagé en 2 parties.
Germes des incisives médianes et latéra-
les et des canmines. Incisives de travers.
Mangue de place pour les dents i cause
du maxillaire supérieur trop petit; prog-
natisme du maxillaire inféricur. Action
d'une pression intra-utérine, maxillaire
anormal, déviation de la cloison nasale,
qui encore par la suite.

laniihren ist, Derspiiter
sich ¢ de rotale Biss wird die
Deviation noch vergrbssern.
Tafel 39,
Seitenansicht desselben Fi-
Anlagen des L und
k des 1. istan

Tafel 40,
del N

tatigefinden helsen.
Tafel 41.

nansichi: Die

molaren st v

Tableau 39.

Ve latérale du méme erine foetal No. 1.
Germes de la premiere et deuxicme mo-
laires de lait; In calcification de Ia 1. sTest
produite en 4 endroits, celle de la 2. en
2 endroits. On peut reconnaitre le germe
de Palvdole de la 1. molaire permanente
et du canal dentaire,

Tableau 40.

Criine frontal No. 2. Vue fronfale:
processus de caleification avancé des inci-
sf et des canines, anormal: pression
pauche, une pression a pu se produire aussi
des deux eités sur le squelette de Ia face.

Tableau 41.
Vire fatérale. La surface de la couronne
de la 1, molaire de lait est achevde, Ia

ol e

to the ramus inclusively shall in the main
be represented.
Plate 38.

Fortal shull No. 1. Frontal view. Germ
of the central and lateral incisive teeth and
of canine teeth. The lower jaw is divided
into two parts. Obligue position of inci-
sives, lack of place for teeth on account
of a too small superior maxillary bone,
partial prognatism of the lower jaw. In-

ine p effect, ab 1 jaw,
already existing deviation of the nasal
seplum, due to pressure. The abnormal
bite developing later will increase the de-
viation.

Plate 30.

Lateral view aof the same foetal shull
No. L. Germs of the first and sccond
deciduous molar-teeth, ealcification of the
first having taken place on four points,
of the second on two points, The germ
of the alveolus of the first permanent molar-
footh and of the mandibular canal is
recognizable.

Plate 40.

Focfal skall No. 2. Fronlal view:
advanced process of caleification of incisive
and canine teeth, abnormal: impression
on the left side; also on both sides a pres-
sure upon the facial skeleton may have
taken plave.

Plate 41.

Lateral view: The coronar surface of
the first deciduous molar-footh is entirely

verkalkt,  Die Alveolen des
1 und des 1. bleibenden
Molaren sind noch zu einer Alveole — ohne
Teilung — vereinigt.

Tafel 42.

Fotalschidel 3. Frontansicht. Am
Unter- wie Oberkiefer sind schon die ein-
zelnen Zahnanlagen zu erkennen, ferner
die genave Teilung des Unterkiefers und
der Verlauf der Knochenbilkchen im
Mittelstiick. Anormal: Eindruck links oder
beiderseits, schmaler Oberkiefer.

Tafel 43.
Seitenansicht: Forfgeschrittene Ver-
kalk der Eckzal lage, des 1. und
2. Milchmolaren, Trennung der Alveole des
1. bleibenden und 2. Milchmolaren,

Tafel 44,

Fatalschidel 4. Frontansicht: So-
wohlim Ober- wie Unterkicfer sind die Fort-
schritte der Verkalkungslinien zu erk k&
despleichen die Zahnficher den ein-
zelnen Zahmanlagen.  Teilung des Unter-
kiefers, Kleiner Oberkicfer: vortretender
Oberkiefer.

Tafel 45.
Seitenansicht desselben Sehi-
dels.  Dentliche Darstellung der Verkal-
kung der Milch-, Eckzalin- und Mahlzahn-
anlagen und der Zabnficher.

surface de [a 2, est ealcifide aux %5 Les
alvéoles de la 2. molaire de lait et de la
1. molaire permanente sont encore réunies
en une alvéole, sans division.

Tableau 42.

Criine foefal No. 3. Vue Trontale. Dans
le maxillaire supéricur comme dans I'in-
férieur on peut déja reconnaitre les germes
particuliers de chague dent en onlre la
séparation exacte du maxillaire inférienr
el le trajet des travées osseuses dans la
pitce centrale. Anormal: Pressi pauche
ou les dewx cotés, maxillaire supér
Glroit.

Tableau 43.

Viee latérale. Calcification avancée du
germe de la caning, de la 1. et de la 2
molaire de lait; séparation de 'alvéole de
la 1. et de la 2 molaires permanentes,

Tableau 44.

Criine foctal No. -t Vue frontale. Aussi
Dbien dans le maxillaire inféricur que dans
le supérienr on pent reconnaitre les progres
des lignes de caleification, de méme les
alvéoles dentaires avec leurs germes, Sé-
paration du maxillaive inférieur, petit maxil-
Taire supérienr; le maxillyire supéricur se
et en avance (prognadigue).

Tableau 45.

Viee latdrale du mcne enine. Présen-
tation nette de la ealcification de la canine
de it et des germes des molaires et des
alvéoles dentaires.

caleified, that of the second up to %a, The
alvenli of the second deciduots molar and
of the first permanent molar are still united
fo one alveolus, without separation,

Plate 42.

Foctal skull 3. Frontal view. In the
lower as well as upper Jaw the individual
dendal germs are  already  recognizable,
furthermaore the exact division of the lower
jaw and the course of the osteal-trabeculae
in the central piece,  Abnormals fmpression
on the left side or on both sides, narrow
WPPCr jaw.

Plate 43.

Lateral view: Advanced calcification of
the canine tooth-g of the first and
second deciduous molar-tooth, separation of
the alveolus of 1+t permanent and 2mb
deciduons molartooth,

Plate 44.

Foetal sknll 4. Fronfal view: In the
npper as well as lower jaw you recognize
the progression of the lines of ealeification,
likewise the dental sockets with the indi-
vidual dental germs,  Separation of lower
Jaw, small upper jaw: prognate upper jaw.

Plate 45.

Lateral view of the same skull.  Distinet
representation of ealeilication of the germs
of the deciduons canine and molar-teeth
and of the dental sockels,




Tafel 46.

Fotalschidel 3. Frontansicht.
Lageruny und Grasse der cinzelnen Alveolen
mit fhren Zalmanlagen meinander.  Die
Anlage des Milcheckzahnes liegt im Unter-
kicfer rwischen und unterhalh des 2 Milch-
=k & hnes m-‘i 1. Mileh 1 , im
Obe oberhalb derselben, Teilung des
Unterkiefers: Eindruck rechis am Ober
kicfer. — Deviation des Nasenseptums
» mehir im rickwirtizen Tell der
Nase. Caumen nach links verschoben?).

Tafel 47.

Seitenansicht desselben Schi-
5. Im Unterkiefer sind dic Alveolen
1 Lahmanlagen vom Milchschi
alm  his pum 2, Milchmolaren wieder-

Ausserdem Bt der ersie Ver-
roress der Anlage des 1. bleiben-
ren an ciner Stelle zn erkennen.

e

wehon

Tafel 48.
Fig. 1. Rontgoyramm des Ober-
cines tbhorenen. Der
e \r- 1 uben her mit X-Strahlen
n sieht an iln sem Rinigo-
serdem

Tableau 46.

Crine foetal Ne. 5. Vue frontale,
Situation et groszeur de chague alvéole
avec leurs germes dentaires. Le germe
de Ia canine de lait est placé dans le
maxillaire inféricur entre et en-dessous de
Ia 2. incisive de hit ¢t la 1. molaire de
lait; dans le maxillaire supérieur au-dessus
de celles-ci. Séparation du maxillaire in-
férieur. Déviation de la cloisonnasale. Vers
lagauche, plus accentuée dans lapartie posté-
ricure du nez. Voute palatine refoussée versla
cauche.?)

Tableau 47.

Ve Yatérale de cc méme eridne. Dans
le. maxillaire inférieur les alvéoles sont
représentées avee lears germes dentaires
depuis Pincisive de lait jusqu'a la 2, mo-
laire de Tait. En dehors de cela on recon-
nait le premiér processus de caldfication
du germe de ln 1. molaire permanente,

Tableau 48.
Fig. 1. Rodisgraphie de  moxillaive
supdrienr d'un pouveau-né  Le ctine a éé
Eclairé d'en haut avec les r:quns X. 0|1

Plate 46.

Foctal skull 5. Frontal view. Topo-
graphical relation and size of the indivi-
dual alveoli with their dental germs. The
germ of the temporary canine tooth is
lying, in the lower jaw, between and be-
low the second temporary indsive tooth
and the first temporary molar-tooil, in
the upper jaw above the same separation
ofthe lower jaw. Deviation of nasal septum
to the left, especially in the posterior port
of the nose; the palatial vault more fo
the left.

Plate 47.

Lateral view of the same skull. In the
lower jaw the alveoli are represented with
their dental germs from  the deciduous
incisive to the second deciduous molar-
tooth. Besides in one place the first stage
of calcification of the germ of the first per-
manent molar-tooth is recognizable.

Plate 48.
Fig. 1. Radiograph of the upper jaw
of & mew-born. The skull was transillu-
minated with x-rays from above. In this

wit dans cette phie la d
de lait complete. En outre on voit les
sermes  des  alvéoles  des 1. molaires
mies et les premicrs stades de
calcification, Les couronnes des molaires de
lait méritent une attention toute particulicre,

ng imy Zusmin
i Differmitit

liograph the full set of deciduons teeth
is visible, In addition the germ of the
alveolus of the first permanent molar-footh
and the first stages of caleification. The
crowtis of the deciduous molar-teeth need

especial attention,

Arbeiten G, Schrivder’s,
Fataleilbande J904,

Mr Dieviution ifes Naserns
gt ot S
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Fig. 2. Rontgogramm des Unter-
kiefers eines Newgeborenen. Der
Unterkiefer ist von oben mit X-Strahlen
durchlenchitet worden, v schen sind die
Anlagen des Milchgebisses und die der
Alveole des 1. bleibenden Molaren.

Tafel 49.

Fig. 1. Photogramm (maceriertes
Knochenpraparat) Unterkicfer eines
Neugeborenen, Der Unterkicler des
Neugeborenen besteht aus 2 Teilen, die
durch fibrindsen Knorpel verbunden wer-
den, er besitzt einen unteren Knochen-
rand, die Basis, auf der sich der chl’cr—
korpcr mit dem stirkeren in Ficher einge-
feilten Alveolarteile, befindet. Der Kiefer
selbst ist parabolisch geformt, flach und
niedrig, unter auffallend stumpfem Winkel
stelit der aufsteigende Ast zum Kiefer-
kirper, er ist so kurz, dass der Condylus mit
dem Alveolarrande fast in einer Ebene liegt.

Die Linge des Karpers verhill sich
au der des aufsteigenden Astes beim Nens
geborenen wie 100:35, beim Erwachsenen
wie 100:09 (Zuckerkandl).

Die Alveolen der seitlichen Schneide-
wihne sind lngualwiids breiter als labial-
warts, bei den mittleren Schneidezalnen
und Backenzihnen umgekehrt, also labial-
warts breiter wic lingualwirts. Die Alvealen
sind durch Knochenlamellen voneinamder
getrennt. Am linguaten Ende der Alveolen
sind die Zahnsiickehen der bleibenden
Schicide- und Eckzibne 7u erkennen,

Fig. 2,3 und 4. Rintgogramme
desselben Unterkiefers,

Fig. 2. Radiographie d'un maxillaive
inferienr d'un nowvean-nd Le maxillaire in-
férieur a été dchairé d'en haut par les
rayons X; on y wvoit les germes de Ia
dentition de lait et ceux des alvioles de
In premiére molaire permanente.

Tableau 49.

Fig- 1. Photagraphie (Préparation d'os
macérd) Maxillaire fufdrier d nn nouveau-
né. Le maxillaire inférieur chez now-
veané se compose de denx parties, qui
sont lices par des carlilages fibrenx; il
posséde un bord inférienr ossenx, la base,
sur laquelle se trowve le corps du m:ml-
faire avee un rebord plus épais divisé en
alvéoles dentaires,  Le maxillaire lni-miéme
a une forme parabolique, plate et basse,
Ia branche montante forme avee le corps
du maxillaire un  angle  remarquable-
ment obtus; elle est si courte que e
condyle fait presque une ligne droite
avee le rebord alvéolaire.  La rapport de
Ia longueur dn corps v maxillaire &
celle de la branche montante est chez le
nouveau-né 100:35 ¢t chez ladulte 100:69
(Zuckerkandl).

Les alvéoles des incisives lalérales somt
plus larges du cotd, lingual que du eote
labial; pour les incisives nes et les

lnires, c'est le ire, c'estdedire plus
larges du edté labial que du edté lingual.
Les alvéoles sont séparées les unes des
w par des lamelles ossenses. A l'ex-
trémité linguale des alvéoles, on peut voir
les sacs dentaires des s el canines
permanentes.

Fig. 2. Radiograpl of the fower jaw
af @ pew-hars. The lower jaw has been
trans-lluminated from above with x-rays.
The germs of the set of deciduous feeth
and those of the alveoli of the first per-
manent molar-tooth are visible.

Plate 49.

Fig. L. Photograph (m.\urutu! pre-
paration of the Tead) fower fuw of @ mew-
pore. In the new-born the lower jaw
consists of 2 parts, connected by fibrinous
cartilage. 1t has an inferior bone margin,
the basis, upon which the body of the
maxilla is sitting with the stronger alveolir
portion. segmentated into dental-sockets.

The jaw itsell has a i
is flat amd shallow, The ascending ramus
s to the ilary body [n an angle
remarkably obty the ramus is so short
that the condylus is lying almost in the
same plain to the alveolar margin, - The
Tength of the body is to that of the ascen-
ding ramus in the newsbor as 100:35
{Zuckerkandl) in the adult as 10069,

The alveoli of the lateral incisive teeth
are lingually broader 1 labially, in the
central ve amd molar feeth opposite
fin that, that is to say labially broader than
lingually,  The alveoli are separated from
each other by osteal lamellae.  In the
lingual end of the alveoli (he dental sacs
of the permanent incisive and canine teeth
are recognizable.

Fig. 2,3 and &, Radiographs of the
sante fower fow, L The lower jaw s
transillwminated from above with x-rays.




Fig. 2 Der Unterkicfer ist von Oben
mit X-Strahlen durchlenchtet. In der Mitte
sicht man dic noch nicht fest verkalkte
Symphyse, rechts und links daven die
Kronen der mittlerenund seitlichen Schneides
zilhme, dann folgen dic an den Spitzen ver-
kaliten Milcheckzahnkronen, i}c Kronen
der 1. Milchbackzibne sind mehr verkalkt
als die der 2, man sicht an den 1. schen
die Schmelgfurchen der Kanflache. Die
des 1 bleibenden Molaren ist nur

noidens.

Fig. 2, 3, 4. Radiographics de e¢ mimne
maxifiaire fnfivienn. 2, Le maxillaire in-
férieur est éclairé d'en haut avec les rayons
X. Dans le milien on voit la symphyse
pas encore solidement caleifice, 3 droile
et & ganche d'elle les couronnes des inci-
sives médianes et latérales, puis suivent
les couronnes des canines de lait calcifides
i la pointe. Les couronnes des 1. molaires
de lait sont plus caleifiées que celles des 2,
on voit déja aux 1. le sillon de I'émail de
la surface masticatrice. L’nl\éole de la
1. molaire n'est qu'indig
et repose dans Papophyse coronoide,

Les alvéoles des incisives médianes sont
un pet plus larges au nivean de la base qu'a
I'ouverture, et cette différence s'accentue en-
enre par ce fait, qu'an_niveau de la paroi
lingualede chayue cavité se trouve une légére
dépression o se placera le sacidentaire de
ladentde remplacement correspondante. Les
alvéoles des incisives latérales sont Irés
larges du oité labial et sont situdes un peu
derriere celles des médianes, pendant que
les alvéoles des caniines sant situées encore
pliae du citd labial, presque dans le méme
are que celies des incisives médianes.

3. Représentation de la situation des
ives el camines en train de percer,

ne sonl pas encore completement
i£es an niveau des racines.  Les cou-

incisives sont caleifides sur
nguerr, tandis que celle de la
ne Pest qu'en partie. Les molaires
guent en partie.  L'alvéole
ire permanente cst quce,
clle semble ftre unie & celle de la 2. mo-
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In the centre the symphysis not yet cal-
cified is visible, to the right and to the
left of it the crowns of the central and
of the lateral incisive tecth, then the
crowns of the deciduons canine teeth cal-
cified at the top. The crowns of the first
deciduous molar-teeth are more calcified,
than those of the second. In the first
one sees already the enamel furrows of
the masticatory surface. The alveolus of
the first permanent molar-taoth is just in
the first stage, lying in the coronoid process.

The alveoli of the central incisive
teeth are somewhat wider towards the
basis than at the opening, and this difie-
rence still becomes larger on acconnt of
a shallow depression at the lingual wall
of every cavity, for the reception of the
dental sac of the respective supplementary
tooth.

The alveoli of the lateral incisive teeth
are fabially very wie and are lying somewehat
behind those of the central, whilst those
of the eanine teeth on the other hand are
situated more labially, almost in the same
arch & those of the central incisive teeth.
3 Representation of position
of incisive and canine-teeth  on the
point  of penctrating. At the radix
they are not yet fully developed,  The
crowns of the incisive tecth dire calcified
in their entire length, whereas those of
canine footh are caldfied only partially.
The milk-molar-teeth cover each other
partially, The alveolus of the first permanent
molar-tooth just beginn to develop,
seems to be comnected with that of the

stitigt wird. Zu beachten ist noch die
Lagerung der Knochenbilkehen an der Basis
des Kiefers, hier ist die Bildun e schon
etwas vorgeschrittenere wie am Winkel und
aufsteigenden Aste.  Dass die Symphyse
in der Verkalkung begrifien ist, lisst sich
hier wanz dentlich erkennen,

Wenn wir mit Fig. 2 hauptsichlich
das Verhaltnis  der Ossifikat bis enm
Eckealine und des Mittelstickes bringen
Fig. 4 der Ossifikations-
der beiden Milchmolaren  und
des 1. Dbleibenden  Molaren, des  Kiefer-
winkels und der Fortsitee bildlich wieder-
pegeben,  Samtliche drei Kronen sind in
der Ossifikation begriffen, beim 1. Milch-
molaren kann man die ganze Krone voll-
kommen, die einzelnen Hicker nnd Schmelz-
furchen erkennen, beim 2. dagegen sind
nur die Hocker der Kanflichen wnd der
& ste Wand t, beim 1. bleil
den Molaren erkennt man den Os s~
prozess des vorderen Hockers, Die Alveolen
sind aneh hier durch Lamellen voneinander
lie des  bleibend Maolaren

en oz osein, liegt im proces
s und reicht bis zum
mandibulare,  Der Beging des ¢
mandibularis unterbalb der Alveole des
1, bleibenden Molaren ist en schen,

Tafel 50.
Fig. 1. Das
Unterkiefers

laire dle lait et se trouve sur la branche
montante, c¢ qui est confirmé par la
figure 4. On doit remarquer encore la
position des trabéeules osscux i la base
du maxillaire; fei la formation est Jdéja
un pes plus avancde, qu'an niveau de
P'angle et de la branche montante. On
peut voir ici trés clairement que la sym-
physe est en train de se calcifier.

Si la figure 2 nous montrait principale-
ment le rapport de Possification jusqu'i
Ia canine et de 12 picee centrale, la figure 4
nous représente le processus d'ossification
des 2 molaires de lait et de 11 L molaire
permanente, de Pangle du maxillaire et
des apophyses.  Trols cowronnes entieres
sont en train de s'ossifier, sur la 1. molaire
de lait on pent reconnaitre mmplctcmenl
toute la , les tubérosi
el les sillons de |'I.ITI:II]: par cmﬂrc sur
Ia 2. molaire sont seulement ossifiés les
tés des surfaces el le bord le plus
extérieur; sur la 1. molaire permanente
on reconnait le processus  d'ossification
de la tubdrosité ante lei aussi les
alvéoles sont separdes one de Fanle
par des Tamelles, celle de Ja molaire per-
manente semble étre unie a celle de la
2, molaire de lait, elle est située dans
I'apophyse coronoide el s'étend jusqu'a
Porifice interne du canal dentaire inféreur,
on reconnait sous Falvdéole de la 1. molaire
le ement du canal

dentaire.
Tableau 50.

Fig. 1. La phetogruphie di movillaive
infivicar d'uwn enfand Con an nows montre
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secomd  milk-molar-tooth, and is lying in
the ascending ramus, which {5 confirmed
by Fig. 4. Naotiee further the position of
the osteal trabeculae at the basis of the
maxilla,  Here the formation is already
somewhat further advanced than at the
angle the ascending ramns,  The
symphysis, heing about to caleify, is distinetly
recognizable,  Whilst in Fig. 2 we conld
chiefly show the state ol ossification up
w0 th caniite tooth and that of the central
picee, in Fig. 4 the process of ossification
af lmlh milkemalar-teeth amd of the first
permanent molar-tooth, of the maxillary
angle and of the processes is represented.
ANl three crowns are on the point of
ossification. In the 1, deciduous molar-
tooth the whole crown, the individual cusps
and enamel grooves can be completely
recopnized, in the seeond however only
the cusps of {he masticatory surlaces amd
the extreme margin are ossified; in the
first permanent molar-tooth one recognizes
the process of ossifieation of the anterior
cusp. The alveoli are also here separated
by lamellae; the alveolus of the perma-
nent molar s to be connected with
that of the second milk - molar=tooth, It
is Iying i the eoronoil process amd reaches
s far as the foramen mandibulare,  The
Deginming of the mandibular canal below
the alveolus of the first permanent molar-
ivoth is recognizable.

Plate 50.

Fig. 1. The photograph of the lower
Jaw of a child of | year shaws the penetrated




Kindes zeigt uns die durchg
Schneide- und 1. Milchmolaren und den
im Durd!bmcll b:unﬂtn:n Eckzahn, Eine

les et la 1. molaire de lait per-
cfes et la canine en train de percer. For-
mation prononcée du menton el position

HEEEsT md &
der Aeste rum .\I\ruhﬂ..nd:.
Die beiden Telle sind durch Knochen-

. o verbund Diescibe hat an
der Basis, den Seitenflichen mmnd dem
Alveotarteile stattpefunden, cine bed d

Grasscnmunahme it m verzeichnen, wobei
nuch Killiker der dicke Gelenkknorpel eine
wichtige Rolle spielt

2. Auf dem Bilde sind femer die
n der hleibenden Schneidezahne, Eck-
n 7 erkennen. Die Kronen
d gany, dic der Eck-
Die Alveole des
ist eben angedentet,
Iu"’l unterhalh der
en. Am Rintgos
s des Unter-
Ecizahn noch

des b hes par rapport au rebord alvéo-
laire.

Les 2 parties sont unies ensemble par
du tissu ossenx; il s'est fait " dcpol

incisive and 1. milk-molar-teeth and the
canine tooth being about to cut through.
Pronounced formation of chin and position
of rami in relation to alveolar margin.
Both parts are osteally united; at the
basis, the lateral surfaces, amd at {he
alveolar portion bone-substance has been

ossenx a la base, aux i

et i la partie alvéolaire; il faut noter un
agrandissement important, ol d'apris Kal-
licker I'épais cartilage articulaire joue un
role important.

Fig. 2. Sur la gravure on peut en
outre reconnaitre les germes des incisives
permanentes, des canines et 1. prémo-
laires; les couronnes des incisives somt
entierement calcifices, celles des canines
ne le sont qu'en partie. Lalvéole de la
2, molaire permanente est indiquée. Le
tron mentonnier est situé sous les racines
de Iz 1. molaire de lait. Sur la radio-
graphie de la partie latérale de cc méme
maxillaire nous voyons que la canine n'est
pas encore complefement formée el re-
puse encore dans e maxillaire de méme
que la 2. laire de lait et la 1. molaire
permamente. La 1. molaire de lait est
compléetement développée, les canaux radi-
eulaires largement ouverts; on reconmait
yuelques tubérosités des conronnes ef les
covités de fa pulpe. La 2 molaire de Lt
et développée cnviron 4 moltié, de la
dire permanente les couronnes et
des sont seitles développées.

s la Lomolsire de lail. entre les
trowve éeaille dentaire em-
v e la 1. premolaire.

a0 —

P I; nole a i increase
in size, whereby, according to Kalliker, the
thick articular cartilage plays an important
rile.

Fig. 2. In the picture furthermore
the germs of the permanent incizive canine
and 1. pracmolar-teeth are recognizable,
the crowns of the incisive teeth are enti-
rely, those of the canine partially calcified.
The alveolus of the second permanent
molar-tooth is just beginning to develop.
The foramen mentale is situated below the
roots of the 1. milk-molar. In the radiograph
of the lateral part of the same lower jaw
we observe the canine tooth being not yet
fully developed and being still hidden in
the jaw, just as the 2. deciduons molar and
the 1. permanent molar. The L. temporary
malar is completely developed, the root-
canals are widely open, some coronary
cusps and the pulp cavities are recognizable,
The 2. milk-molar is developed for about
the half, of the 1. permanent only the
crown and the alveolus are developed.

Below the 1, milk-molar-tooth, be-
tween both roots, the dental rdiment of
the 1. praemolar is lying.

The row of milk-teeth reaches from
the sympliysis to the snterior margin of
the coronoid process, whereas the alvenlus

1. bleibenden Mahlzahnes in der Basis des
proc. coronoidens licgl, Fast am unteren
Rand der Alveole sicht man den Anfang
des canal. mandibularis.

Fig. 3. Das Réntgogramm des-
selben Unterkiefers, Die Verkalkung
der Symphyse ist vollendet.  Die Schneide-
ziihme sind durchgebrochen, aber an der
Wurzel noch nicht fertig entwickelt, die
ganze  Pulpahiiile ist in ihrer Form
21 erkennen.  Der Eckzabn ist auf die
Wharzel gebildet und ossifiziert.  Der
Fortschritt des Ossifikationsprozesses der
Kronen der Mileh- und des 1. bleibenden
Maolaren ist zu sehen. Die Schmeidezilne
und der 1. Milchmolar sind durchgebrochen,
die Eckziihne, 2. Milchmol nl 1, blei-
benden sind noch im Kiefer versteckt.

Tafel 51
Fig. 1. Photogramm des Unler-
Licfers ecines djihrigen Kindes,
Samtliche Milehzihne sind durchgebroel
stehen in einem parabolischen Bogen. Der
Winkel, gebildet von dem vorderen Rande
des processus coronoidens und dem pro-
cessus alveolaris, ist ein stumpler.
Fig. 2 w. 3. Rantgogramme des-
selbhen Untl.'rlu:ll.rs
|'I'll||l1n~|L||l Das ganse

Krone des 0 jihrigen Zahnes vollkommen

La rangée des dents de lait s'étend
depuis la symphyse jusqu'aun bord antéricur
del'apophyse coronide, tandis que 'alvéale
de Ia 1, molaire permanente est située 3
1a base de I'apophyse coronoide. Presque
an bord inférieur de Falvéole on voit le
commencement du canal denlaire.

Fig. 3. Radiographic du méme moxil-
laire infiicar. La caleification de la sym-
Fll)sl. est terminde. Les incisives sout
percées, mais p15 encore m:ll:plctcnw’nl
développées an nivean de la racine; on
reconnait dans sa forme loute la cavité de
I pulpe. La canine est formée et ossifide
jusqu'is la racine, On voit le progris du
processis d'ossification des couronnes de
molaires de Jait et de la 1. molaire per-
manente.

Les incisives el la 1. molaire de lait
sont percées, les canines, les 2. molaires
de lait et la 1. molaire permanente sont
encore cachées dans le maxillaire.

Tableau 51
Fig. 1. Photograpdhie d'un maxillaire
de 4 ans, Toutes les dents de lait sont

of the 1, permanent molar-tooth Is lying
on the basis of the coronoid process, Al
most at the inferior margin of the alveolus
e recognizes the beginning of the man-
dubilar eanal.

Fig, 3. Radiograph of the same Tower
jaw. The caleification of the symphysis is
completed.  The incisive teeth have pene-
trated, though not yet fully developed at
ihe root, the whole pulp-cavity is recog-
pizable in its shape, The canine tooth s
developed and ossified, with the exception
of the root. The progress of the ossification
of (he crowns of the milk and 1, perms
molar-teeth is to be seen. The incis
and first milk-malar-teeth have cut through,
the caning, 2, milk-molar and 1. permanent
molar-teeth are still hidden in the jaw.,

Plate 51.
Figg. 1. Photograph of the lower jaw
of o oskull of 4 years, Al milketeetl Tave
cul through, are standimg in a parabolic

en are e,
L'angle, Tormé par le bord antér du
procis :umnuuh' el le proces alvéoliire,
est

percées, sont ar d bl

2 und 3. Rudiographie du ménie

maxillaire,
Fig. 2. Ve fronfale. La dentition de

. arch. The angle formed by the anlerior

margin of the coronoid process amd the
alveolur nrnccss. fs blimt.

Fig. 2 et 3, Radivgroph of the same
lower jaw.

Figg. 2. Froatal view.  The enlire swl

Iait est complétement formée, la
de la dent de b ans st complitement os-
sifice el est enfermée dans son alvéole

of dedid teeth s pletely de
the erown of the tooth of 4 years Is enti-
vely wssified and lies in its alvealis hidden




ossifiziert und liegtin ibrer Alveoleim Kicfer
versteckt, Dic Alveole des 2 bleibend

dans le maxillaire. Alvéale de la 2, molaire

Mahizahnes ohne Zahnscherbchen. Dic
Formen der Zihne und PalpahShlen der
Milchedbne sind deutlich 2 erkennen,
Das Wachstum der bleibenden Schncide-
2ahne it bis auf die Wurzeln rur Halfte
corgeschritten, such sind die charakterni-
chen Zacken an den Schnciden der
bicibenden Schneidesihne it erkennen.
1 bleibenden Eckzabnen sind nur
nenteile  fertig  ausgebildet, sie
whelnen im Wachstum mit denen der
1. bleibenden Molaren Schritt o1 halten,

Fir. 3. Das Romtgogramm des rechts-
o Kisferstackes zeigt die Formen und
Bau der beiden vollknsmen  ans-
ten Milchmolaren und den zur Halite

siideten, in sciner Alveole im Kiefer
Hinter
!c.;::ndcn
iy un-
Maolaren,
re Stelle,

per sans écaille dentaire embryon-
naire. On reconnait facilement les formes
des dents et les cavités de la pulpe des
dents de lait. Le développement des in-
cisives permanentes est i moitié accompli
jusquiaux racines, mais les dentelures
caractéristiques des incisives perm:

within the jaw. The alveolus of the
2. permanent molar-looth without dental
rudiment.  The forms of the teeth and
the pulp cavities of the milk-teeth are
distinctly to be recognized. The growth
of the permanent incisive teeth is advanced
up to thl: Iull of the roots, likewise the

sont reconnaissables, Des canines per-
manentes seules les couronnes sont com-
pletement formées, clles semblent étre au
méme point de développement que celles
des 1. molaires permanentes.

Fig. 3 La radiographie de la partie
latérale droite du maxillaire montre les
formes et la structure des deux molaires
de 1:1! m-nptetmenl denclnppcrs et I:
1. i moitié dével

i at the ciges of
the permanent incisive teeth are recog-
nizable. Of the permanent canine teeth only
the coromary portions are completely deve-
loped; they seem to grow with the same
velocity as those of the 1. permanent
molar-teeth,

Fig. 3. The radiograph of the piece
of maxilla of the right side shows the
forms and the structure of boll com-
pletely developed nlilk—mofar-t:ﬂh and the

PP
cachée dans som alvéole dans le maxillaire.
Derritre cette molaire, on voit dans la
branchie montante la localization du germe
dentaire nullement calcifié de la 2. molaire,
laissant par conséquent passer les rayons X,
ce qui indique un dépit de produit mou
dans la substance spongieuse du maxillaire.
Les trous apicaux des racines des 2. mo-
lires de [ait somt encore ouverls, tandis
gue cenx des 1. somt fermés; les racines
des 1. molaires de lait entourent I':ﬂi]lc
dentaire  embryonnaire des  pré

lar-4 , hali developed
:mi hidden in its :I\'culus in the jaw,
Behind it we sec in the ascending ramus
the position of the still entirely uncaleified
dental germ of the 2. molar tooth, a place
transparent for x-rays, that is to say an
interstice of a soft part in the spongivsa
of the maxillary bone. The foramina of
the roots of the 2. milk-molar-tooth are
still open, whereas those of the 1. are
closed; the roots of the first deciduous
molar-tooth embrace the dental fragment

situées en dessous. Le tron mentonnier
€5t sous le germe dentaire de Ia 1. pré-
molaire & o0l de la conronne de la canine
permanente. On peut suivre le germe du
canal dentaire, comme une ligne fine, sous
Palvéele de la 1. molalre permanente.

P

of the p lar lying und th. The
foramen mentale lies below the germ of
the 1. pracmolar-tooth by the crown
of the permanent canine tooth, The germ
of the mandibular canal can be followed
as delicate lines below the alveolus of the
1. permanent molar-tooth,

Tafel 52.

Fig. 1. Photogramm des Unter-
kieferseinesSjahrigen Kindes. An
diesem Priparate ist, um die Lageverhilt-
nisse der Milchzihne zn den Ersatzzahnen
(bleibenden Zihnen) zu illustri
deckende Knochenwand wey,

Fig.2. Rontgogramm derrechts-
seitigen Unterkieferhidlfte. Der
1. Mahlzahn ist vollstindig bis anf die Wur-
itze, die Krone des 2. Molaren fertig
in geiner Alveale gebildet, desgleichen sind
die: Kronen der Primolaren vollkommen
entwickelt, dieselben werden von den Wr-
zeln des Milchmolaren umfasst, cine teil-
weise Resorption der Worzeln des 1, Mileh-
molaren hat schon stattgefunden,  Die An-
lage des canalis mandibularis und  die
Lokalisation der noch villig unverkalkten
Zab 1 des Weisheitszal ist au
beachten. 5

Fig. 3. Frontansicht. Die Schneide-
und Eckzilme sind bis anf die Wurzel-
spitzen ausgebildet, die Cckzilme sind
noch im  Kiefer versteckt, wiihremd die
Schneidezilme vollkommen durchgebrochen
sind.  Die Struktur der Schneide- und Eck-
zihne wie die Formen der Pulpakammemn
und die noch offenen Warzelspitzen sind
deutlich 2u erkennen.

Tafel 53.

Fig. 1. Photogramm des Unter-
kiefers eines 13jihrigen Kindes.
Die Scly und Eckeihne hab.
wechselt, die Milchmolaren noch  nicht,
der 1. Molar ist durchgebrochen und in

Tableau 52,

Fig. 1. Phofographic du maxillaire in-
féricur d'un enfant de § ans.  Sur cette
préparation, on a enlevé la paroi osseuse
qui les recouvre pour montrer le rapport
de longuenr des dents de lait et des dents
de remplacement (dents permanentes).

Fig. 2. Radiographie de la moitié
droite du maxillaire inférieur. La 1. molaire
est cu:nphlcmult formée jusqu'i la pointe
de la racine, la couronne de la 2. molaire
complétement for dans son alvéole, de
meme les couronnes des prémolai
complétement  développées, cell
enfourées par les racines des molaires de
lait, une résorption partielle des racines de
la premigre molaire de lait a déji en lieu.

On voit en ontre le germe du canal
dentaire et 'emplacement du germe dentai-
re pas du tout ealeifié de la dent de sagesse.

Fig. 3. Vae frontale. Les incisives el
canines sont formées jusqu’aux pointes des
racines, les nes sont encore cach
dans le e, landdis que les il
sont compli cut percées. On pent re-
conpaitre clairement la structure des in-
cisives et des canines ainsi que les formes
des chambres de I pulpe et les pointes
des racines encore onverles,

Tableau 53,
1. Photographie du maxillaire in-
Lde 13 ans. Le passage
& la 2 dentition des incisives el des canines
s'est elfectud, celni des molaires de lait pas
encore, la 1. molaire est pereée et enlrde

Plate 52,

Fig. 1. Photograph of lower jaw of a
child of 8 years. In this preparation the
covering bony wall has been removed, in
order to demonstrate the topographic rela-
fions of the deciduous teeth to the sup-
plementary teeth (permanent teeth).

Fig. 2. Radfograph of right side of
lower jaw, The first molar-looth is entirely
developed except the apex of the root, the
crown of the 2. molar shed in its
alveolus, likewise the crowns of the prae.
molar-teeth are fully developed.  The
latter are embraced by the rools of the
milk-molar-tooth; a partial reabsorption of
the roots of the 1. milk-molar-tooth has
already taken place.  Furthermore  (he
primordial mandibular canal and the locali-
sation of the ents of the wisdom
teeth, still completely unealcified.

Fig. 3. Frontal view.  The incisive and
canine teeth are developed except the
apices of the rools, the canine teeth are
still hidden in the jaw, whereas the incisives
have entirely penetrated.  The struclure
of the incisive and of the canine teeth, as
well as the shapes of the pulp-cavities and
the apices of the rools still open are
distinetly recognizable,

Plate 53.
Fig. 1. Photograph of the lower jaw
of a child of 13 years.
The incisive and canine leeth have
passed  thelr secomd  dentition, the milk-
molar-teeth nol yet, (he first molar has




whtirend der 2. Molar

nes ist nach oben hin offen.
rreiie steht auch hier im para-
bulischen Bogen, der Winkel i
hie Seite, zeigt die An-

Drrchbruch bepriffen s
st der rechitsacitige W

en service, pendant que la 2. molaire est
en train de percer. Lalvéole de fa dent
de sapesse est ouverte vers le haut. La
rangée des dents va aussi ici en arcade,
Fangle est obtus parabolique.

Fig. 2. Le eitd droit montre le germe
de In dent de sagesse, de la 2. molaire et
de sa racine qui n'est ferminée qu'a moitié,
Ia 1. molai i t développée ¢t

la pré [ Pl
jusqu'aux pointes de la racine. Exemple
de dentition atypique, car i cet dge les
prémolaires devraient &tre percées depuis
longlemps.  Les racines de la 1. molaire
sont presque complétement sorties, celles
de la 2 le sont en partie. Trajet visible
du canal dentaire depuis le milieu de la
branche jusqu'an trou mentonnier, qui est
situé entre les nes des deux prémolaires.

Fig. 3. vae fromfule montre les
incisives el s completement percées
et développées, avec les racines ouvertes,
Ia comonne de la dent de sagesse cachée
dans son alvéole, le trajet du canal dentaire
sous la demt de sagesse jusqu'h la 2. pré-
malaire.

Tableau 34.

Muaxillaires infivienr of supdeiear of une
Hongreize. A maxillaire supéricur la dent
de sagesse droite est encore complitement
dans le maxillaire, tandis que la gauche
est en train de percer: a4 la michoire in-
féricure la dent de sagesse droite est percée
un peu divide vers Pintérieur, par contre

Sl -

cut through being used already, whereas
the 2. molar is on the point of pene-
trating. The alveolus of the wisdom-tooth
is open on the top. The teeth stand also
here in a parabolic arch; the angle is
obtuse.

Fig. 2. Right side, showing the germ
of the wisdom-tooth, of the 2. molar-tooth
and its root, only developed for the half,
the fully developed first molar-tooth and
the praemolar-teeth entirely developed,
excepl in the apices of the rools, Case
of an atypical dentition, for the praemolar
teeth ought to have cut through in this age
for a long time already. The rools of the
first milk-molar-tooth are almost entirely
reabsorbed, those of the 2. partially, Distinet
conrse of the mandibular canal, from the
centre of the ramus to the foramen men-
tale, lying between the roots of the per-
manent praemolar-teeth.

Fig. 3. Frontal view illustrating the
entirely penetrated and developed incisive
and canine teeth with open roots, the
crown of the wisdom-tooth hidden in its
alyeolus, the course of the mandibular
canal below the wisdom-tooth up to the
2, praemaolar-tooth.

Plate 54.

Upper and lower jaw of o hangarian
woran., In the upper jaw the right wisdom-
tooth is still completely retained,
the left is aboant 1o penctrate.  In the lower
jaw the right wisdom-tooth has penetrated
somewhat rotaled to the inside, the left
however still retained. The right wisdom-

seitige dagegen noch rel Der rechis-
seitige untere Weilieits steht mit der
Krone ausserhalb des Parabelbogens,

Fig. 3. Rantgogramm. Front-
ansicht des Unterkiefers. Wi
gabe von Form und Ban der Schneide-
und Eckziihne, Verlani des Canalis man-
dibularis. Besonders schon ist der Verlauf

der Trajecioricn am , vom

la dent de sagesse gauche est encore dans
le maxillaire.  Avee la couronne la dent
de sagesse droite inférieure va an dehors
de l'arcade parabolique. .

Fig. 3. Radiographie, Vue frontale
du maxillaire inférienr. Reproduction de la
forme el de la structure des incisives el
canines, Trajet du canal denlaire. A re-
Te trajet des travées an nivean de

Kieferwinkel nach  dem  anfsteigenden
Aste 7u,

Tafel 55.

Fig. 1. Rantgogramm rechts-
seitiger Teil des Unterkiefers
Tafel 54, seigt wns den Baw wnd die
Struktur des Kiclerknochens, der Zilne,
die Formen der Pulpakammern, Wurzel-
fanale umd das Verhalinis der Wureeln
aum canalis mandibula

Fig. 2. Derlinksseitige Teil des-
selben Kiefers. Hi it man bes
das Verhiltnis des Canalis mandibularis, Die
istale Wurzel des 2. Molaren reicht bis an
den Kanal. Die Wurzeln des noch im Durch-

calia des Welsheitsza

offen, wie die des sehon durelgebrochenen
D Fige. 1, Bei diesen Priparaten reichen die
schon fast fertig gebildeten Wurzeln des i
Aktion getretenen Weisheitszalmes bis an
den Kanal.

Tafel 56.
Fig, 1.2, Wiedergahe der Phot,,
gramme eines starken, michtig ent*
wickeltén Ober- und Unterkicfers,

la pitee centrale depuis Pangle du maxil-
laire jusqu'a la branche montante,

Tableau 55,

Fig. 1. Radipgraphic de la partic droite
du maxillaire inféricur du tablean 54, Elle
nous montre la forme et la structure du
maxillaire, des dents, les formes des cham-
bres de la pulpe, les cananx radiculaires
et le rapport des racines el du canal dentaire.

Fig. 2. Partieganche do miéme moxiloire,
lei Pon voit mieux les rapports du ecanal
dentaire.  La racine distale de la 2, molaire
s'élend jusquiau canal.  Les racines de la
dent de sagesse encore en train de percer
pénetrent dans le canal, Les trous apieanx
de la dent de la sagesse sonl encore plus
onverls que ceux de la dent de sagesse
déji pereée de la fig 1. Dans ces pré-
parations les racines défh presgue com-
pletement formées de la dent de sagesse
entrée en service s'éendent jusquan canal.

Tableau 56.
Fig. | et 2, Reproduetion de la photo-
graphic d'une forte michoire supéricure
PRy Hvelannd
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toath stands with its crown outside of thed
parabolic arch,

Fig. 3. Radiowrapl.  Frontal view of
lower jaw. Representation of shape and
structure of incisive and canine teeth, course
of mandibular canal,  Especially nice is
the course of the trajectories at the central
piece, from the maxillary angle towards
the ascending ramus,

Plate 55.

Flg. 1. Radiograph. Right side of
lower jaw, Plate 54, Shows the struc'nre
and the shape of the maxillary bone, of
the teeth, the shapes of the pulp eavities,
the rool eanals and the topographic relation
of the roats to the mandibular canal.

Fig. 2. Loft side of same jow.  Here
the topographic condition of the mandibular
canal can be better recognized. The distal
root of the 2, molar-looth reaches as far
as lhe canal. The mots of the wisdom-
tooth, stll on the point of eatting through,
reach into the canal.  The foramina aplealia
of the wisdom-tooth are still wider open-
thin those of the tooth already eut through
in Fig, 1, In these preparations the almost
entirely developed rools of the wisdom-tooth
already In action, reach up to the canal

Plate 56.
Fig. 1 and 2. Representafion of the
photlographs of a strong, vigorously deve-
loped upper and lower jaw (plate 30). The



der Kicler, die Form
wer muss als o
¢ bezeichne! werden,
Fig. 3. 4. Réntgogramme des-
elben Unterlieciers. Fig. 3 links-
eiuzer Teil, an beachten ist der Ban und
die Strubrur des Kicterimockens der Zalme,
dic Formen der Pulpakammern, Wurze
uite und das Verhalmis dur Wursed-
pirzen cum canslis mandibularis.  Fig. 4
rechtnivinger Ted: Stelluny der Molaren
ard  Pramolaen  zveinander.  Diesclbe
pt gine volilomaene normale. Um die
Ruchiong des conaic mandibulazis noch
e suzugehen, wurde ein Metalldraht
m denactben cingefihrt.  Sehir bemerkens-
Entfernung  der

nes

K st

Jes L Pris en mach rackwarts, Falgen
der Resorption Alveolarramies in
der CGeggend d 1 Arett,
wodurch cine dben Vo

fehlendem 1. Moliren  sghr  hautip 2
ehen st
Tafel 57.
M ). Photogramme vcines

tterhtefer s it starkentwickelten
Kronen. Iutolre des engen Kiefors sind
die Memen Sehneide- und Washertszabme
distuzient.  Migr hal der Zahmbogen mehr
die Form aner Fllpie augevominen

Fig. 2 0 3. Ronspogramme der

Toute la structure des maxillaires, leur
forme et leur position doivent étre con-
sidérées comme normales.

Fig. 3 ¢t 4. Radiographie du mime
rtaxilleire inféricar.  Fig. 3. Partie gauche.
A remarquer la forme et la structure du
maxillaire, des dents, les formes des
chambres de la pulpe, les cananx des ra-
cines ¢t le rapport des pointes des racines
¢t du canal dentaire. Fig. 4. Partie droite.
Sitnation relative des molaires et des pré-
molaires. Elle est completement normale,
Pour preciser encore s la d'rection du
canal dentaire, un fil métallique a été in-
troduit dans colui-ci.  Le fort éloignement
des pointes des racines du canal dentaire
est remarquable.

Sur la moitié ganche du meme maxil-
Taire & remarquer  Iinclinaison en arriere
de la | prémolaire, suite de larésorption
du rebord alvéols 1 niveau de ka2, pré-
molaire toimhée: i1 en est résulté une
charge excesdive venant d'en avant par la
pression du maxillaire inférieur ¢t la pres-

ITE

ion de la mastication; nne telle inglinaison

we voit tries fréquemment an nivean de la
»

molaire, quand la 1. molaire manque.

Tableau 57.
Fig. 1. Phclographies d'um maxillaire
i ciir avee des conronnes fortement dé-
veloppées.  En raison de I'éroitesse de
manillzite les petites incisi
azesse sont devié

es ¢t dents de

fi Parcade dentaire

a pris davantage la forme d'une cllipse.
Fir. 2 ot 3. Radiegrapiies des 2

i —

whole struclure of the jaws, their shape
and topographic relation to cach other
must be regarded normal.

Fig. 3 and 4. Radiographs of same
lower jaw. Fig. 3, left side, nolice shape
and structure of maxillary bone, teeth,
shapes of pulp cavities, root-canals, and
the topographic relation of the apices of
the roots to the mandibilar canal. 4,
right side, position of molar and praemolar
teeth in relation to each other, being com-
pletely normal-  In order to denote parti-
cularly the direction of the mandiby
canal, a metal-wire has been introduced
into it.  The far distance of the apices of
the roots from the mandibular canal is
very remarkable.

Notice furthermore in the left side of
the same jaw the inclination of the first
prazmolar backwards, due to the reah-
sorption of the alveolar margin in the regioa
of the removed 2, pracmolar-tooth, whereby
an - excessive overloading from the front
by the atmospherical pressure of the lower
jaw and the imasticatory pressure has arisen.
The same inclination especially in the 2.
molar-tooth can very often be ohserved
absence of the 1. molar-tooth.

Platec 57.

Fig. 1. Photographs of a lower jaw
with strongly developed crowns. On account
af the narrow jaw the small incisive and
wizdom tecth are dislocated.  lere the
dental 2rch has rather assumed an ellip-
soid shape.

Fig 2 and 3. Radiographs of hoth

beiden Kicferhiilften. Beide Weis-
heitsziihne sind mit ihren Kronen gegen
die des 2. Molaren ctwas  schriig hinge-
wachsen. Die Wurzeln der Weisheitszihne
liegen in glcicher Flohe, aber hinter oder
vor dem canalis mandibularis,
Dieglattgeschliffenen Kaufliichen geben
den Beweis, dass selbigze stark beim Kanen
gebraucht worden sind, daher sind  he-
sonders  die Ziige der Drucklinien, vom
Weisheitszahne nach dem proce
noidens verlanfend, zu beachten.
Entwicklungsgeschichtliches  Interesse
hieten noch folgende Ahbildung

SSUS CoTo-

Tafel 58.

Fig. I. Photograninm cines Unter-
kiefers, wo durch Resorption der Alveole
des 1L Mahlzahnes Schriigstand — Neiging
nach vorne — entstanden ist, infolgedessen
anch der Weisheitszalm,  ohgleich  Platz
genng zwischen 2. Molaren wid aufsteigen-
dem Aste vorhanden, demnoch nach vorne
hin zn am Durchbrechen st

Fig. 2. Photogramm cines Unter-
kiefers, der Weisheitszahn ist schrig mms
dem Aste nach imnen und unten mit seiner
Krone gegendie d e Wurzel des 2. Mahl-
zalmes  gewachsen, hier licgen  Lagever-
dandermimgen der Weisheilszahnanlage vor,
vielleicht ist dureh die kriftige Knochen-
cutwicklmg  des Astes die Anlage nach
linten  verschoben worden, sodass  cine
hathe Drehung derselben stattgefonden uaod
der Zahin sich spiter so emwickelt hat,
wie es das Romtgogramm  dieser Kicfer-
hatfte zeigt. Wahrend bei Figz. 2 die Neigung

s du maxillaire. Les 2 denls de sa-
jesse ont poussé avec leurs couronnes un
pen detravers contre eelles de la 2. molaire.
Les racines des dents de
la méme hantenr, mais derricre on devant
le canal dentaire.

L'aspect uni des surfaces de mastication
prouve qn'elles ont beaucoup servi. A re-
marquer laspect des lignes de pression
allant de la dent de sagesse - 'apophyse
coronoide.  Les gravares suivantes pré-
seutent  encore nn grand  intérét  pour
I'histoire dn développement,

se

Tableau 58.

Fig. L DPhotographic d’nn maxilluire
inferiear, oir par la résorplion de Palvéole
de a1 molaire, il est résulté une sitnation
oblique, inclinaison en avaut, par suite de
laguelle v dent de esse, bien quayant
assez de place entre 2. molaire et la
hranche montante, est cependaut en train
de pereer en avant.

Fiy. 2. Photographic d'un maoxilluire
inférieur.  La dent de sagesse s'est déve-
loppée obliquenent en has et en dedans
de Ja hranche avee sa conronne vers la
raciue distale de la 2. molaire. lei se pré-
sentent des modifications dans la position
des germes de L dent de siggesse; peut-
etre en raison du puissant développenient
dela hranche le germe a-til €€ reponssé en
arriere, de sorle gn'il s'est praduit une
demi torsion de celui-ei et la dent s'est
développée plus tard comme le moutre la
radiographie de la moitié de ce maxillaire.

— ATl —=

halves of jaws.  Both wisdom-teeth hav
grown  somewhat  obliquely  with  their
crowns towards those of the 2. molar-tooth.
The roots of the wisdom-teeth are situated
on the me level, hut behind or in front
of the mandihular canal.

The polished masticatory snrfaces prove
their having been used very mnch in chew-
ing. Notice therefore particularily the tracts
of pressure lines from the wisdom-looth
lo the coronoild proce

The following pietures are still inte-
restimgr from an emhryologleal - standpoint.

¢

Plate 58.

Fig. L Photograph of lower jaw with
ohlique position and inclination to the an-
terior side, hrought ahout by reabsorption
of the alveolus of the first
Consequently also the  wisdom-tooth is
ahont o cent through towards the front,
in spite of there helng room enongh he-
tween 2 molar-tooth and ascending ramus,

Fig. 2. DPhotograph of lower jaw, the
wisdom tooth has grown ohlignely out
of the ranms towards the inside and down-
wards with its crown towards the dlstal
root of the second molar-tooth.  1ere we
have dislocations  of the germs of the
wisdom-teeth, Perhaps the germ has been
distocaled posteriorly on account of the
strongg osteal development of the ramus,
so that a hemirotation of the germ has
aceurred, and the tooth has later developed,
as the radiograph of this side of the jaw
shows, In contradistinction  to  this, in




des sich entwickelnden Weisheftszal
nach vorne durch die Resorption der Alveole
des 1. Mahlzahnes und Neigung des 2. Mahl-
rahnes nach vorne entstanden fet.

Tafel 59,
Kieferpriparat. Bei den
n haben die noch nicht ver-

s hindurchgeht,
Abbildung des
chen) wegen erschwer-
¢ ¢ hierten Weisheifs-
zahnies Lh. der Extralition wurden Nerv
und Geflss, dic durch ein Foramen in der
distalen Wurzel verl Eine

eine dauer
nervis  mandibul
schweren St

Fig. 3.
laren, durch Druck
heitseabnes  gegen denselben verursacht.

B der Kiefer an den Stellen, wo
Zilme exteahient oder awsgefallen sind, an
Festigkeit durch den Schwund des Alveolar-
teiles verbiert, so st ansunchmen, dass
dieser Verlust durch Dickenwachstum des
Kicterhtepers an diesen Stelien ausgeglichen
ist. Diese Vermutung finden wir in fol-
genden Bildern bestitipt.

Fig. 4. Es fehilt der 1. und 2. Molar,
der Weisheitszahin st pach vorwins ge-
wandert, der 2 Pramolar leicht distalwarts

mit thren

Il en est résulté sur la figure 2 d'une part
linclinaison de la dent de sagesse se déve-
loppant en avant par la résorption de
lalvéole de la 1. molaire et d'autre part
une inclinaison en avant de la 2. molaire.

Tableau 59.

Fig. 1. Priparation du maxillaire.
Pendant la formation des racines les parties
pas encore calcifiées du sac dentaire ont
entouré le canal dentaire en forme de
festons, de telle sorte que celui-ci passe
& travers les racines complétement déve-
loppées de la dent non encore percée.

ig. 2. Montre la figure d"'une dent
de sagesse arrachée par C. Réase (&
Munique) & cause de difficulté d'éruption.
Dans cette extraction, les nerfs of vaisseaux,
qui passaient par un trow dans la racine
distale, furent déchirés. 1l en résulte une
forte hémarrhagie par I'alvéole vide et une
anesthésic durable dans le territoire du
nerf maxillaire inférienr, avec les troubles
raves.

Fig. 3. Uswre an nivean do collet de
Ia 2. molaire causée par pression de la dent
de sagesse, non encore percée, contre
celui-ci,

Conme aux endroits oit des dents ont
€té arrachées ou sont tambées la machoire
perd de sa solidité & canse de la diminution
de la partie alvéolaire, il faut admettre que
celte perte 8 é¢ compensée par Pasgmen-
tation ’épaisseur du corps du maxillaire
i ces endroits. Nous voyons cetlte sup-
position confirmée dans les figures sui-
vantes,

- W -

Fig. 2 the inclination of the developi
wisdom-tooth 1y has been broug!
about by the reabsorption of the alveolus
of the first molar-tooth and by the incli-
nation of the 2. molar-tooth.

Plate 59.

Fig. 1. Preparation of jaw: in the
roots the parts of the dental sacs, not yet
calcified, have embraced the mandibular
canal in form of dentations, so that the
latter passes through the entirely deve-
loped root of the retained tooth.

Fig. 2. Showing the picture of the
wisdom-tooth extracted by C. Rése (Mii-
nich) on t of an agg I pene-
tration. By the extraction the nerve and
the vessel, running through a foramen
along the distal root, were torn. A severe
hemorrhage out of the emptied alveolus
and a persistent anaesthesia in the district
of the nervus mandibularis-mentalis with
all severe disturbances were the sequelae,

Fig. 3. Lesion at the collum of the
2. molar-tooth, caused by pressure of the
retained wisdom-tooth against it.

Since the jaw at those places, where
teeth have been extracted or have fallen
out, becomes less firm on account of the
atrophy of the alveolar portion, we have
to assume, that this decrease of firmness
is compensated at these places by a growth
in thickness of the maxillary body, This
assumption is confirmed in the following
pictures.

Fig- 4. The 1. and 2. Molar-tecth are
absent, the wisdom-tooth has moved

geneigt. Der Knochen hat in der Gegend
der fehlenden Molaren eine gro Dich-
figheil angenommen. Es muss darauf hin-
gewiesen werden, dass in der Gegend der
unteren Molaren die linea obliqua externa

Fig. 4. L.1I<|.l['|". lai t

Iy, the 2. pr is bent slightly

b8 prunuhur est lépe
coté distal.  Dans la région des molaires
nmnqu:mtcs, I'os a acquis wne plus grande

und interna verliuit, fureh i
auf dem Rintgogramme der 'E.mdrll:k ciner
Verdichtung der Knochen  hervorgernfen
werden muss. Dass eine Verdichtung der
Knochen an den Stellen, wo Zilne ex-
trahiert worden sind, vor sich geht, dafiir
Iu.fcrn die vielen Rontgogramme meiner

lung von Milchgehi und  vom
Erwachsenen den Bewels,

Tafel 60.

Fig. 1. Dureh Verlust der Molaren
und des 2, Primolaren anf beiden Seiten
ist geleichmiassiger Schwund der Alveolen
cingetreten. Der Kiefer ist an diesen Stel-
len entsprechend verstiirkt, besonders durch
Verdichtung der Knochensubstanz nach der
Basis,

Bei den beiden Frontaufnabmen er-
die borizontalen Kieferiste, also
der Kieferkarper, zusammengeschoben, ver-
kiiret, Es decken sich hier auf Réntgo-
prammen  Partien  des  Kicferkirpers  in
mesio-di r Richtung, dadurch  kinnte
man fichtung der Knock Last

stliel

I doit étre démontré par 1,
que dans la région des molaires inférienres
passe la ligne maxillaire externe et interne,
d'oit  naturellement In radiographie
1"imy jon 'un i L ode l'os.
La preuve qu'un é issement des os se
produit aux endroits, oir des dents ont
¢ arrachées, est fournie par les nom-
brenses radiographies de ma collection de
dentitions de lait et d'adultes.

Tableau 60,

Fig. 1. Par la perte des molaires el
de la 2, prémolaire des 2 chids, il s'est
produit une diminution égale des alvéoles,
Le maxillaire est fortifié 4 ces endroils,
surfonl par une concentration de la sub-
stance ossense vers la b Dans les
2 voes frontales les branches horizontales
it maxillaire, cestdiedire le corps du
maxillaire, parai rapprochées, rac-
conrcies.  Sur les aplies des parties
du corps du maxillaire se convrent dans
une direction distale, par 1 on pourrait

distally.  The bone has got a greater
density in the region of the absent molar-
teeth. Here must be emphasized, that the
linea obliqua  externa and interna  are
rumning, in the region of the lower molar
teeth, whereby necessarily in the radio-
graph the impression is made of an increased
density of the bone. The mumerons rdio-
graphs of my collection of sels of milk
teeth and of adults prove indeed, that at
the places, where teeth have been extracted,
o condensation of the bone oceurs.

Plate 60.

Fig. 1. By loss of the molar and of
the 2, pracmolar-teeth on both sides, an
equal atrophy of the 1[\'cuti has oceurred,
The jaw is corresy I I at
these places, especially by euildl‘rlsa.linn of
bone-substance towards the basis,

In the two frontal photographs the
horizontal maxillary rami, that Is to say,
the body of the maxilla, appear shortened.
O the radiograph portions of the maxillary
body cover each other fn a mesio-distal
direction.  Thus one tuul‘l cnp’lmn {he

Pepaississement de la subst

erklire

Fig. 2 und 3. Dieser Unterkiefer ist
cchon lange ralmlos (s, Tafel 34, 105
Schadel).  Der Alveolarteil ist villig ge-
sehwunden, die spongivsa hat eine gleich-
midssige  Struktur ang ,  stirkere

Fig. 2 et 3. Ce maxillaire est depuis
longlemps déji privé de dents (v. lablean
M, crime de 105 ans).  La partie alvéolaire
i eompléetement disparue, la partie spon.
gleuse s'est Ealen rétrécie, les traits
de trabéenles plus forts qui se détachent

— 4 —

cond fon af the bon

Fige 2 and 3, This lower jaw hias
been edentate for a long time (compare
plate 34, skall of 105 years). The alveolar
portion is entirely atrophie, the spongiosa
has assumed a uniform structure.  Strong
trabeculur tracts, being pronounced in den-
lated jaws, compare plale 53, 56 and 57

5



Balkenziire, dic ten  Kivfern
vergd, Tafel 55, hervortreten
and von Walkthoii (D2 AL 1 Z0 1900 und
1991 Der menschtiche Unterriefer im Lichte
der Entwicklungrasechanik)  beschrichen
stad, sind richs geehr 2u usterscheiden.

Taiel 061,
Rontzogramm de ceralen
der Schidels  Samtliche
i nd gut in Bay
n,  Die Strultur
die cinzelnen
it Carresp. Bl

btichenen Druck-
* Worzel des Ech-
det Highmorshihle
a, desgl. die Ab-
feamtden Ansizen
Pechert, Heidel-
delberg: I ptree ime Rontgenbilde.
Waolhen dheitt, X, Juhr-

Talel 62.

Fel G2 s T2oallen durch eine Setie

ramunen  die verschivdenen
e wn 7. 1Ge 45, Jabre
wovibrm, The Schadel s

€ won Tafed 62 genau

wig bed dew | In von nuckwart
Mal saathich mit
Iwiederpezeban
len
die

werdon,  Dhoods e B
der  Aufbau der Kn
Eruckhinien, die ¥e
d ben e

hne, Lageruyy
tluatriert werde

sur les maxillyires pourvus de dents, cf.
tableaux 35, 36 ¢t 57, et qui onl ¢¢ décerits
par Ikhoit (D. M. f. Z. 1900 et 1901 der
menschliche Unterkicier im Lichte der Ent-
icklungsmechanik) ne peuvent plus Clre
distingues,

Tableau 61,
qulmgm/;lm de la partie viscirale d'un
. Tountes les  dents du maxillaire
cupérienr sont bien représentées dans leur
strugture et leur forme. La steuciure de
Fapophyse  alvéolaire que les
de pression déaites par Schrader, Gr
wald, Jans le Corresp.-Bl 1902, p. 12
sutvantes surtont sur fa racine dela canine
¢t 1a forme de Fantre d’Highmore se recon-
naic=ent clairement, de meme gue la limite
de lu forie nasale avec les insertions des
muscles, Cfoanssi Peckest, Heidelherz;
Das smtrn im Rontgenbilde.  Dentsche
zahniarzsl. Wochensehrift, X, Jahrg., 1907,
No. 10,

Tableau 62.
Avec le tableau 62 les diftérentes pério-

des du développement de 7 243 ans sont
de nouveat représentées par une
radiographies. Les crines sont ici
ception du tahlean 62 radiogzraphics oxacte-
ment comme pour les crines fivtiux, une
fois de face et e awtre fois de coté, ¢t
reproduits.

Les radiograplics montrent la strodure
des trahcules ossenx, les lignesde prossic
It forme des dents, positon de cell
<i par rappost les unes aux autres. Une

=) =

deseribed by Walkhofi (D. M. f. Z. 1900
and 1901 the human Jower jaw in the
light of mechanic of development) are no
more to be differentiated.

Plate ol.

Radiograph of the visccral parl of a
skafl. A teeth of the upper jaw are well
represented in form and structure. You
recognize distinetly the structure of the
alveolar process, as well as the individual
pressure lines, especially above the root
of the canine tooth, described by Schroeder-
Greifswald in Correspondenz-Blatt 1902,
p- 120 a following, and furthermore the
shape of the lHighmor-cavity, the oullines
of the nasal cavity with the insertions of
the turbinate bones.

Plate 62.
Beginning  with plate 62 the varions
pes of development from the 7. 1o the
45 year shall he represental by a series
of radiographs. With the exception of
plate 62 the <hulls have here been trans-
illuminated  with x-rays from hehind, just
as in the foetal skulls, and are represented
frontally as well as Iaterally. By the ra-
diographs the structure of the osteal tra-
heculae, the pressure lines, the shape of
the teeth, their topographic relation are
to he illustrated. Thos particnlar argnments

Ein besonderer Beweis fiir die Anschammg
Reichs (Marburg) wird dadnreh erbracht,

Tafe! 62.

Rontgogramm cines Kinder-
schiidels (7 Jah ). Unter- wie Ober-
kicefer zeigen das vollstiindige Milchgebiss,
die Anlagen der Ersatzziihne  wnd i
Kronen der in ibren Alveolen liegenden
im Kiefer noch versteckten 1. bleibenden
Molaren. Ganz vorziiglich tritt die von Port')
beschricbeue  Diiferenzierimg — 2wischen
Schntelz- und Zalnhein bei den Mileh-,
Schneide- mnd Eckzihnen wnd Milchmolaren
hervor.

Tafel 63.

Rontgogramu cines Schiidels,
e Jabre alt. Frontansicht, la Oher-
und Unterki sind die vier Schneideziibne
nd die 1 Milelimolaren durelzehrochen.
Milcheckzilne, 2. Milchimolaren ind - die
Kronen  der hicihenden  Molaren liegen
noch im Kicfer versteekt. Die Milchziilne
mitihren weiten Polpakanmern, sowie dic
Fagernng der Prsatzschneidezahue wnd der
Verlant der Knochenbiilkchen st s he-
achten.

Tafel 64.
Scitcuansicht,  Hier wernden dic
tapagraphisclien Vealtisse der Mileh-
cale, Milchmolaren und der 1L bicibendeén
Malaren illostriest. Die L Milchmolaren
din Aktion getreten, daher sind die
Wurzeln derselben (s, Reichs Arheit) weiter

YD MBS 1o, 1902, 1901, 1905,

e

preuve  particulicre pour  la théorie
Reich (Marhurg), est fournie par L.

Tableau 62.

Radiographic d'nn crine d'enfunt de
7 ans.  Les maxillaires  supérienr et in-
féricur montrent la dentition de lait com-
plete, lesgermesdes dents de remplacement
et les conronnes des 1. molaires perma-
i dans leurs atvéoles el en-
core cichées dans le maxillaire, La différen-
ciation dderite par Port?) entre "émail et 1a
dentine dans les dents de Jait (inci
cimines el molaires)  est .n|m|r.nhlununl
montrée.

Tableau 63.

Radiographie d'un crine d'nn an s,
Ve fronfale.  Aux maxillaires supcéricnr et
inféricur, les -4 inci s et les pren
molaires de lait sont per Les canines
de lait, les 2. molaires de it et les con-
romtes des  moliires  permanentes sont
encore cachées dans le maxillaire, A ob-
server les dents de lait avee leurs larges
chambres de la pulpe ainsi que la position
des incisives de remplacement et le trajet
des tiahéenles osseux.

Tableau 64.

Vue latérale, Iei sont monteés les rap-
ports topographignes des dents de ait,
les molaires de Tait et de la L molaire
permanente, les 1, mnl.urn de Tait sont
enlrées en service, les i s (voir l'ony-
rage de Reich) en sont plus complétement

Y. M. 1. 201900, 1902, 1901, 105

are piven for Ihe theory of growth, (Opi-
nion of Reich, Marhury).

Plate 62.

Radiograph of a child's sknll (1 y
old).  The lower as well as upper jaw
show the complete set of milk-teeth, the
perms of the supplementary teeth and the
crowns of the 1. permanent molar-teeth
lying within their alveoli still hidden in
the jaw.  The differentiation  hetween
enamel and dentine deseribed hy Port')
is well marked in - the deciditons incis
canine and molar teetl.

Plate 63.

Radiograph of a skull, 1Yy year okl,
Frontal view, In the superior and inferior
maxillary hone the four incisive teeth and
the 1. milk-molar-teeth i penctrated,
The decidnons  canine, the 2, deciduous
molar, and the crowns of the permanent
molar-teeth are still hidden in the maxilla,
Notice the lLlIl]luI‘.l y leeth with their wide
mlp I as the position ol
the supplementary  incisive teeth and the
course of the boue trahec

Plate 64.
Lateral vicw. Vlere are illustrated the
iphie relations of the decidnons in-
molar, and of the L permanent
mnl.\r leeth, The firsl deciduons wolar-
teeth have  become  active.  Therelore
the roots of the latter (compare Reich's

Y DML TL 2, 1000, 1902, 1901, 1905,



roch im Kiefer
bleibenden
fortiy ent-
e des Ober-
der Verlanf
Kinngepend
schen’ sind.

Tafel 65.
des Schadels

: Wieder-

Zahnc des
1 Oberkiefer
Schneides
r schon dred,

wplion
selien,
n wir e i Kicler swed
seitliche linksseiti Schneide-
5 Der Unseshiefer it Trager von
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die ¥
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Tafel 66.
Rintgogramm dessclben Scha-
dels (Tatel 285) Seitensufnahme
rechts, ImOberkicler ot die Lagereng des
kleinen Milchachnende-, des Echrab wnd
des Milchmolaren zu den Evsatezdhuen su

développées que celles de la 2. molaire
qui repose encore dans le maxillaire. Les
cournanes des molaires permanentes ef des
canines sont completement développées;
celles du maxillaire supérieur, le trou
mentannier, le trajet des trabécules ossenx
dans la région du menton et de la branche

sont particali bien reprod

Tableau 63.

Rediographie du erine du tablron 28,
Ve grontale.  Reproduction de la 2, den-
tition du maxillaire supéricur et inférieur.
Au masillaire supdrienr seules les 2 incl
sives muoyennes ont changé, tandis. gu'au
maxillaire inférieur il y en a déja 3; les
2 moyennes et la latérale droite. Par une
altention exacle on peut voir sur les dents
de Iait du eité ganche la résorption des
ratines causée par la presshan (résorption
par pressiony, En outre nous avons fe
dans le paxillaire 2 fucisices  laténdles
geiiches,  Le maxiilaire inféricur posséde 5
incisives. Les chambres de la pulpe des
incishves médianes inféricures, lenr mangne
de racines, les trous mentonniers, le déves
loppement des dents de semplacement et
le trajet des trabécules osseux sont tres
bien reprodaits.

Tableau 66,
Radiographic da mime mine (tablyaa
28). Ve latdale dreite.. A temarguer an
manillaire supérieur la situation de Ja pes
tite incisive de lait, de s canize, et de la
molaire de lsit par rapport aux dents de

- 5

work) are further developed, than those
of the 2 still lying in the maxilla. The
crowns of the permanent molar and canine
teeth are entirely developed; especially
thuse of the upper jaw, the foramen men-
tale, the course of the bone trabeculas in
the mental region and at the ramus are
well represented.

Plate 65.

Radiograpl of the skuff, plate 28.
Fromtal view. Representation of second
dentition of the tecth of upper and lower
jaw. In the upper jaw only the two cen-
fral incisive teeth have passed the second
dentition, in  the lower jaw however
three, the two central and the right inci-
sive tooth, In examining more thoroughly
yon recognize in the left deciduous canine
tooth the reabsorption of the root caused
by pressure (pressure-reabsorption).  Be-
sides we have here in the jaw twoe
luteral Ieft incisive focth, The lower jaw
has five incisive teeth. The pulp-chambers
of the central, lower incisive teeth and
their root canals, the foramina mentalia,
the develog oi the suppl ¥
teeth and the course of the bone trabes
culae are very well represented.

Plate 66.

Radiograph of same skall (plate 25).
Lateral view, right side. Notice in the
upper jaw the topographic relation of the
smull deciduous incisive, canine and molar
touth to the supplementary teeth. The

beachten. Der 2. Milchmolar des Ober-
kiefers ist aus demselben herausge-
wachsen umd soweit verlangert, bis
er mit dem nach rickwiarts pencigten
1. Milchmolar des Unterkiefers zusammen-
getroffen ist.  Durch frithzeitige Extrakti

des 2. Milchmolaren im Unterkiefer hat
sich der 1. Milchmolar nach ritckwiirts,
der erste bleibende Molar nach vorwiirts
geneigh.  Die Resorption (Druckresorption)
der distalen Wurzel, des 1. Milchmolaren,
sowie die fertigen Kronen der 2. Molaren

li L lerer Aufmerksambeit

pl t. La 2, molaire de lait du
maxillaire supérienr est sortie de celui-cf
et tellement allong qu'elle est en contact
avee la 1. molaire du maxillaire inférieur
inclinée en arriére. Par suite de Pextraction
précoce de la 2. molaire de lait an maxil-
laire inféricur la premiére molaire de lait
s'est inclinée en arriére, In premiére molaire
permanente en avant, La résorplion (ré-
sorption par compression) de la racine
distale de la 1. molaire de lait ainsi gue
les couronnes développées de la 2, molaire
éritent une i

Tafel 67.

Rontgogramm des Schidels
Tafel 20  Frontansicht.  Topo-
praphische Lage der Schneidezahnwurzeln
des Oberkiefers zum  Nasenboden, Bau
und Artikulation der Zihne, sowie Strukiur
des Knochens ist zu beachten, besonders
aber die Lage des oberen Weisheitszahnes,
derselbe legt hoch oben hinter der Kicfer-
halle in der Tuberositas max. Es kannle
den Anschein erwecken, s dler Weis
breitszalm im Antrum liege, dies wind durch
Tafel o6, widerlegt, hier tritt der Weis-
heitszabn schon zum Teil aus der Pro-
jektion des Antrums heraus,

Tafel 68,
Rontgogramm desselben Schi-
dels (Tafel 20) Seitenansicht rechis
Wiedergabe des jugendlichen  Gebisses;
samtliche Zahne bis auf die Weisheits-

Tableau 67.

Radiographic du erdne du fableau 29,
Vae frontale, A remarquer le rapport topo-
praphique des racines des incisives de In
michoire supéreure avee le plancher des
fosses masales, la construction el Particu-
lation des dents, ainsi que la structure de
I'os, mais surtout la position de la dent
de sagesse supéricure, qui se trouve haut
derriere Pantre d'Highmore dans 1y tubé-
du illaire.  Cela pourrail faire
croire que la dent de sagesse se lrouve
dans Iantre; mais celi est refuté par le
tablean 68, icl la dent de sapesse sort déja
en partie de la projection de Fantre.

Tableau 68.

Radiographie du méme erdne (foblean
29). Vae latérale dratte. Reproduction d'une
michofre jeune, Toutes les dents jusqu'anx
dents de sagesse sont percées el entrées

2. deciduous molar-tooth of the upper
jaw has grown out of the maxille and is
elongated until it comes into contact with
the 1. deciduous molar-tooth of the lower
jaw bent backwards. On account of a
premature extraction of the 2. deciduons
molar-tooth in the lower juw the first
deciduons molar-tooth has bent backwards,
the first permanent molar-tooth anteriorly.
ay especial attention to the reabsorp-
tion (pressure-reabsorption) of the distal
root of the first deciduous molar-tooth,
as well as to the fully developed crowns
of the 2. molar-teeth,

Plate 67,

Radiograph of skali, plate 29, Frontal
view. Nolice topographic relation of the
roots of incisive teeth of the upper jaw
{o the nasal foor, structure and articulation
of teeth as well as structure of bone, in
particular however the  position of the
superior wisdom-tooth lying high up be-
hind the antrum in the maxillary tuberosity.
The wisdom-looth might appear to lie in
the maxillary aptrum,  This is however
contradicled by plate 66, where the wisdom
tooth is already partially stepping out of
the projection of the antrum.

Plate 08.

Rediograph of same skadf (plate 20)
Lateral view, right side. Representation of
juvenile set of leeth, all teeth excepl wis-
dom-teeth having  penetrated and being
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Tatel 70.
Hontgogeamm desselben Scha-
dels, rechtsseitipg. Hier ist der Weis-
heitarahm normal derchgebrochen und trin
schion etwas n Aktwon, d st auch die

en service. La dent de sagesse an maxil-
laire inférieur, complétement formée jus-
qu'aux racimes a sa lubérosité mésinle
inclinée contre: le collet de la 2. molaire
et @ défi exercé une pression contre le
collet de cette dent (cf. tableau 59, fig. 2.
L'usure résulte de In pression de la dent
de sagesse contre la 2. maolaire).

En dehors de la structure des travées
ossenses of des dents, il faut encore re-
marquer le trajet du canal dentaire et Ia
situation du trou mentonnier, ainsi gque la
position de la dent de sagesse supérienre.

Tandis que sur le tablean 29 on ne
peut rien découvrir d'anormal sur la photo-
graphie, nous voyons sur les radiographies
la sination of Pémption anormale de la
dent de sagesse droite.

Tableau 69.

Raidf ;L'rr.rﬂf:f(i i eritee entier dn lab-
fran 3, Cette radiograplie montre Parti-
culation de la michoire d'un adulte, le
rapport topopraplique des racines avee
le plancher des fosses nasales, la forme
de la fosse nasale, de la doison des yeux,
és frontales. A droite la dent
st ¢st peroée, a gauche clle est
en train de percer (cf. tableaux 54

Tableau 70.
Rosliographic da e
b Ja dent

v ereine, du
a¢ e3l petiee
e déja ea action, 1, la
es o4t anssi plos avancee

formation des

— =

active. The wisdom-footh in the lower
jaw is except in its roots, entirely deve-
loped, bent with its mesial cusp towards
the eollum of the 2. molar-tooth and has
already exerted a pressure against the
collum of the latter. (Compare plate 59
Fig. 2, on account of the pressure of the
wisdom-tooth against the second molar
tooth).  Notice besides the structure of
the bone trabeculae and the structure of
the tecth, the course of the mandibular
canal and the position of the foramen
mentale, likewise the position of the su-
perior wisdom-tooth.

Whilst nothing abnormal can be found
in plate 29 on the photograph, we ob-
serve in the radiographs an abnormal
position and penctration of the right wis-
dom-touth.

Plate 69.

Radicgraph of the whole skall plate 31,
This radiograph illustrates the articulation
of the set of teeth of an adult, the topo-
geaphic relation of the roots to the nasal
basis, the shape of the nasal cavity, of
septum, of the ocular and frontal cavities,
On the rght side the wisdom-tooth has
penetrated, on the left side itis still about
to cut through (compare plate 54 and 55),

he

Plate 70.

Rudiograph of same skall, tight side,
Here the wisdom-tooth has penetrated
rormally, being already somewhat active.
On account of that the developnent of the

ine weiter vorgeschrittene,
wie anf der anderen Seite (vergl. Tafel 53),
wo Deide Haliten des Unterkiefers einzeln
als Rontgogramme gebracht worden sind.

Tafel 71

Rontgogramm ecines gewaltigen
Schidels (Tafel 33), Frontansicht
Vorziigliche Wiedergabe der auf den Tafeln
beschrichenen Verhiltnisse, nur im vorge-
sehritteneren Alter, besonders put sind die
dureh den Kandruck hervorgernfenen Druck-
linien des Ober- und Unterkicfers 2 er-
kennen.  Der ganze Kiefer hat an Dichtig-
kil pugenommen.

Tafel 72

Bringt die Verhalinisse des-
selhen Schidels, Seitenaninahme
rechits. Artikulation, Bau und Struktur der
Zihne, die Verdichtung der Knochenbilk-
chen unterhalb der “nl'm.u wndd e and-
steigenden Aste si 1 heachten.
Hier sind simtliche Zilme in Aktion ge-
treten, Die einzelnen Avste sind anf Tafel 56
wiedergegeben.

Talel 73.

Romtgogramm  des  Gesichis-
sehidels vines 8 Jilrigen Madehens,
s Giebiss zedgt die Meibenden Schneide-
zihme umd 1. Molaren, die Milcheilne
und Milehmolaren, der untere
sweite durch K il perstont dst.
Im Kieferkurpe dlil:l.hi\uil\ltl\\ ckelten
Kromen der Pramularen, der bleibemden
Eckeidlme und 2. Molaren su ethennen,

que de Vautre cilé. CL tablean 55, oil
les 2 moitiés du maxillaire inféricur sont
radiographides,

Tableau 71

Radiographic d*un crine puissant ftab-
lean 33, vae frontale. Reproduction ex-
cellente des rapports déerits sur Ics tab-
ans un dge avaned
reconmait particolitrement bien les lignes
de pression provigquies par I pn.'s.sirm de
I mnstication, au i
inférieur.  Tout le maxillaire & aug
'épaisseur.

Tableau 72.

Montee les ropports du méne erine,
Ve fatdrale droite, A remarquer partien-
ligrement Particulation, la constraction et
Ia structure des dents, la concentration des
fravées osseuses sous les molaires et i la
branche montante,  lei tontes les dents
sont entrées en service.  Les branches
seules sont reproduites sur le tableau 50,

Tableau 73,

Radiographie du syuelette oe la face
dl'wne fullefteded ans, Lamichoire, montre les
incisives et les 1. molaires permanenles,
les dents de lait el les molaires de lait,
dont la 2 inférdenre est completement
détruite par la carie.  Dans le corps du
maxillaire on volt les conronmes presgque
cmolaires, des canines
mulaires.

[Svalomnd
e " des

mles el des

P

= 55 =

roots s further advaneed, than on the
other side (compare plate 55 showing both
halves of the lower jaw single in radio-
graphsy.

Plate 71.

Radivgraph of a huge skall (plate 33),
frontal view, Excellent representation of
the conditions deseribed in the plates in a
more I age; the § lines of
the upper and lower jaw, caused by masti-
eatory pressure, are particularily well recog-
nizable. The whole jaw shows an increased
density.

Plate 72.

Shows the conditions of the same skull,
Lateral view, right side, Notice especially
the artienlation, structure and shape of
teeth, condensation of bone  trabeculae
below the molardeeth and at the ascend-
All teeth have become active.
lividual rami are represented in
plate 50.

Plate 73.

Radiograpl of facfal skull of a gl of
8 ye The set of teeth shows (he
permanent  ncislve amd first molar-teeth,
e milk-incisives and  milk-molar-teeth,
of which the lower second has been entirely
destrayed by caries, Inthe body of the maxilla
the almost eompletely developed erowns of
the pracmolar-teeth, of the permanent canine
amd 2. molar-teeth are recognizable,
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Tableau 74.
Vier du squelette de la face d'un garpon
de I ens. Au maxillaire inférieur on
reconnait clairement la premiére molaire

Plate 74.
Radiograplt of facial skull of a boy of
11 years.

In the lower jaw one recognizes
distinetl

sein. die Kronen
Veisheitszahnes.
tprechende Bild,

Tatel 75.
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:.mLurr ef les racines en partie formées,
et les comronnes et les germes alvéolaires
de la dent de sagesse. Le maxiflaire su-
périeur montre la vue correspondante.

Tableau 75.

Rudiographie du squelette de mon propre
visage.  Au maxillaire inféricur on peut
voir toutes les dents et le germe de la
dent de sagesce. Au maxillsire supérieur,
meme image, & remarguer particuliérement
Ia structure des dents el des racines des
prémolaires ef molaires qui pénitrent dans
I'antre.

En terminant, j'si entrepris, en pos-
session der radiographies, de donner un
apergn 1. dy loppement de la structure
interne i maxillaire inféricur, 2. anomalies
de croissance comme source de la dentition
difficile

L

1. Le wajet des trabecules spangieux
dans le maxillaire inférieur du nouveau-né
{lableau 49) est cssentiellement en ligne
droite depais le condyle jusqu’a lasymphyse;
vers la ligne médiane les trabécules & élar-
Fwentail, cependant ils
ndre avee ceux de

giwscnt un peu en

ne vont pad ge oo

=

v the fully developed 1. molar, the
2. molar-tooth with the partially developed-
roots and the coronary and alveolar germ
of the wisdom-tooth. The superior maxil-
lary bone offers the corresponding picture.

Plate 75.

The radiagrapl of my own facial skall.
In the lower jaw all teeth and the germ
of the wisdom-tooth are r izable, In
the upper jaw the same picture. Notice
especially the structure of the teeth and of
the roots of the pracmolar and molar teeth,
probably reaching into the antrum.

Finally 1 have attempted 1o give with
the radiographs a survey 1. over the deve-
lopment of the internal structure n! the
inferior maxillary bone, 2. anom: of
prowth as a cause of aggravated dentition.

L

1. Stage.  The course of the spongiosa-
trabeculae in the lower jaw of the new-
born, plate 49, is in the main straight from
the capitulum to the symphysis; towards
the median lne the trabeculae diverge
somewhat fan-shaped, yet they don't pass
wver to the other side. The trabeculae

fiber, die Hilkehen beider Kieferhilften
sind getrennt durch den 2wischen liegen-
den Symphysenknorpel.  Bestimmite stir-
kere Balkenziige sind in diesem Alter noch
kaum zu erkennen, hichstens eine geringe
Verstirkung der Spongiosa in der Lings-
achse an deren Ansatzstelle der Tempora
lissehne,

2, Stufe. Im Lawfe des 1. Lebens-
jahres hat sich mit dem Durchbruch
der Milehschneidesihne Tafel 50 0
das Bild der Kinngegend bereits bed I

‘antre eité, les trabécules des 2 moiliés du
maxillaire sonl complétement séparés par
le cartilage de la symphyse, situé entre enx.
On ne pett encore A4 peine 4 cet dge re-
connaitre des traits de trabécules plus forls,
mais toul au plus un faible renforcement
de la substance spongiense dans le grand
axe des tendons du temporal, & leurs points
Winsertion.

2. Depré, Dans le cours de fa 1 année,
avec 'éruption des incisives lemporaires
(tabl 50 et 63) Vimage de la région

gedndert, der Knorpel ist geschwunden, die
kehen der beiden Kieferhilften gehen
der diber und bilden eine zusam-

le Masse inser Knochen-

sibstanz,

In der Gepgend der Milchmolaren er-
scheint die Spongiosa gleichmissig im g
zen Kiefeckirper verteilt, doch ist der V
lanif der Balkehen auf den Rontgogranmen
Tafel 65 umd 6O durch die Schatten der
Zahnkirper prisstenteils verdeckt,  Das
prisste Wachstum  hat der Kieferkirper
augenscheinlich in der Gegend der 1, blei-
benden  Molaren  erfaliven, die  Spon-
giosabilkehen haben hier bedeutend an
Zahl und ke augenommen, ohne i
dessen e Richtung mu andern, nur u:lrh
dem Aste su peigen sic, entsprechend der
Antage des Kieferwinkels, einen leicht an-
stefgenden Veranf,

1. Stufe. Der Kiefer mit vollentwickel-
tem Milchgebiss Tafel 51 zeigt tIII\ I
Weiterentwickling  der im vorigen Dilde
angedenteten  dnneren Architektur,  Die
Spogiosa ist im ganzen dichter, die ein-

ienton s'est considérablerment modifice,
le cartilage a disparn, les trabéeules des
2 moitiés du maxillaire vont se confandre
et forment une masse homogéne de sub-
stance ossense spongiense, Dans la région
des molaires de la substance spon-
gleuse apparait également partagée dans
tout le corps du maxillaire, cependant sur
les radiographies des fableanx 65 el 60 le
trajet des trabéeules est en grande partie
couvert par les ombres des dents. Le
corps du maxillaire a évidemment oblenn
son plus grand développement dans
réglon de la 1. molaire permanente; les
pongi ont ici angmenté con-
ablement de nombre el de force, sans
cependant changer lear  direction, elles
montrent seulement un trajet légérement

lant vers la branche, ¢ lant &

of both halves of the maxilla are entirely

parated by the intermediate eartilage of
the symphysis, Definite stronger trabe-
cular tracts are in this age scarcely to be
recognized, al the most a slight strength-
ening of the spongiosa in the longitu-
dinal axis of the tendon of the temporalis
at its insertion.

2, Stage.  In the course of the first
year of life al the penclration of the de-
ciduous incisive teeth, plate 50 and 63, the
feature of the menlal region has already
considerably changed.  The cartilage has
disappeared, the trabeculae of both halves
of the jaw pass over into each other and
are forming a colierent mass of spongions
bone-substance.

In the region of the deciduous maolar
teeth the P iformly dis-
tributed in  the enlire maxillary body,
{hough the course of the trabeculae in
the radiograph is for the greatest part
covered by the shadow of the dental bodies.
The strongest growth the maxillary body
has apparently undergone in the region
of the first |||.-r| ent molar-tooth; here
the spongi beculae have iderably
increased in number and strength, witluml
however altering  their  direction,  Only
towards the ramus they show a slightly

ling course, corresponding to the

Pangle du maxillaire,

3, Degré, Le maxillaire avee ladentition
de lait completement développée (Tableau
51) montre une forte continuation de dé
loppement de Parchiteclure interne indiyg

¢
dans In gravare précédente.  La substance

=

primordial maxillary angle.

3, Stage. The jaw with fully deve-
loped set of deciduous teeth, plale 51,
showing a strong advancement of deve-
lopment of the internal architecture, point-
ed to in the last picture. The spongiosa
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spongieuse est au fotal devenue plus
epaisse, les trabécules séparément sont de-
venus plus forts, surtout au bord inférienr
du corps du maxillaire oit ils se sont
epaissis en une couche paraissant presque
compacte. A la branche nmnhnh. les
2 traits plus forts de sul ¥

is as a whole more dense, the individual
trabeculae have become stronger. Espe-
cially in the lower margin of the maxil-
lary body they have become condensated
to a layer, appearing almost compact. In
the ascending ramus also here the two

qui s"élendent du condyle aux :ml,flvs ex-
téricurs et intérienrs et qui ont été décrits
par Walkheff (I M. £ Z. Jahrg. XVIIL
520, XIX 2, 49, 111) sur le maxillaire des
adultes se distinguent aussi trés clairement
icl, La forte créte décrite par Walkoff au
hord antérieur de Vapophyse coronoide
comime  bandelette coronoide ¢st moins
nette, =i on la compare an stade montré
ur la gravere (2 degré).  L'apophyse
e parait de toutes les parties du
willaire celle gui est le moine avancée

oo

fronger s tracts, ing from
the capit um to the external and internal
maxillary angle, are distinetly recognizable,
described by Walkhoff (D. M. . Z.
Vol. XVIIL 5. 29, XIX. 2, 49, 1) in the
jaw of an adult. The strong ridge at the
anterior margin of the coronoid process,
deseribed by Walkhofi as, tractus coro-
noideus*, is here less distinclly marked.
In general compared with the stage shown
in picture (2. Stage) the proc. eoronoidens
seems to be the least advanced in deve-
lopment of all parts of the maxilla. The

dans son développement. La disposition
des travées de la substance spongiense du
vorps du m aire et de la portion al-
veolafre est aussi o presque exactement
herizomtale, la région du menton elle aussi
ne présente rien de particulier, cependant
icl Vimage est obscurcie par les murrmnu

of the s i trabeculae
of the maxillary body and of the alveolar
process is also here almost exactly hori-
2ontal in all parts. Likewise the mental
region does not show any peculiarities,
though here the picture is somewhat in-
distinet on account of the crowns of the

des incisives et canines per

4. Degré. L'éruption de Ja 1, molaire
permanente et la formation de la conronne
de la 2 occasivnnent dans Jes anv
suivantes un fort devel ppeiient en Tongucur
dut corpe du maxillaire (tableaux 65 et 60),
mais dont la strocture interme reste on
general la meéme; il semble que Je travail
épulier du maxillaire pendant la durde
de la dentition de lait complite favorise
la formation d'une structare régulicre de

€

o O

pe incisive amd canine teeth.

4. Stage, The cutting of the first
permanent molar-tooth and the formation
of the crown of the second ca in the
following years of life a strong |
dinal growth of the maxillary body, plate
65 and 66, the internal structure of which
however remains in the ecsential unaltered,
The uniform action of the jaw during the
exiitence of the complete set of milk-tecth
seems to influence favorably the formation

teiles wic auch des anfsteigenden Astes
begunstigt.  Die Alveolen der noch im
Kiefer liegenden Ersatzzihne sind  hier
scharf abgegrenat, oberhalb derselben sind
die Spongiosabilkehen wu ciner dichteren
Schicht zusammengedringt. In derselben
Zeit macht anch das Hohenwachstum des

fsteigenden Astes bedentende Fortschritte,
3. Stufe, Wilrend der Zeit des Zahn-
mls, Tafel 52, vam Ausfall der Milch-

| il bis zur Aus-
bildung der Wurzeln der Ersateziine ist
der Aveolarteil des Kiefers hinfig wech-
selnden Wachstumseinfliissen unterworfen,
wodnreh die frithere regelmissige Anord-
ming der Spongiosa starke Storungen er-
auf den Rontgogrammen erschweren
anlem die zwischenlicgenden Schatten der
Zilme sehr das Erkennen der Richtung

Won et

la substance spongieuse de la partie al-
véolaire comme de celle aussi de la branche
montante.  Les alvéoles des dents de rem-
plac t qui sont encore dans le maxil-
laire sont ici rigourensement  déli e
el au-dessus d'elles les travées de la sub-
stance spongicuse sont pressées e une
couche plus épaisse; en méme lemps le
développ t en hauteur de la branche

montante fait aussi des progris importants,
5, Degré,  Pendant le temps du pas-
52)

sage de la Lala2 d fon (tabl
deguis e de I e de lait jus
la formation complide des racines des dents
de el la partie alvéolaire Jdu
maxillaire est fréquemment soumise i des
infl iabl par
lesguelles fa disposition réguliere primitive
slance spongieuse sonfire des
bles imy i sur les radiographics

il des Verlaufes der Spongiosabilkehen ;
doch seheinen die neugebildeten Bilkehen
sich i allpemeinen der jeweiligen Bean-
spruchung des Proc, alveolaris beim Kauen
anzupassen, infolgedessen muss, da die
Helastung der Zahnreihe als Ganzes mit
dem Durchbruch jedes Zalnes eine Aen-
deruny er anch das Bild der Strukiur
des Alveolarteiles in dieser Periode cin
stets wechselndes A

O, Stule, Mit dem Dorchbruch und
lif-r Ausbildung der bleibenden Vordersilne
mimmt die Spongiosa in der vorderen P
des Kiefers ihre  definitive Gestall an.
Tafel 53,

Infolge des stirkeren Gebranches des
Gcbisses  und  der  dadurch  bedingten
#rosseren Inanspruchnalime des  Kiefers

les ombres interposées des dents rendent
trés difficiles @ suivee la direction et le
{rajet des travées de la snh-einnm £pan:
gieuse, cependant les traviées

formées semblent répomdre aux besoins de
la portion alvéolaire pour la mastication,
par suite, comme la rangée dentaire se
transforme avee Péruption de chague dent,
strieture de la partie
5 celle période se modifier

continuellement.

6. Degré, Avee I'énuption etla fo n
des dents de devant permanentes Ly sub-
ce spongiense acquient dans la partie
eure du maxillaire sa forme définitive
:t:hlt.ul 33).

Par suite de Pusage plus actif de la

=g =

of a decidedly regular structure of the
spongiosa of the alvealar portion as well
as of the ascending ramus, The alveoli
of the supplementary teeth, still lying in
the jaw, are here sharply outlined; aml
above them the spongions trabeculae are
pushed together to a more dense layer.
Al the same lime likewise the vertic
growth of the ascending ramus has
considerable progress,

5. Stage.  During the second dentition,
plate 52, from the loss of the deciduons
incisive teeth to the complete development
of the rools of the supplementary teeth,
the alveolar portion of the maxilla is fre-
quently subject o varying influences of
growth, whereby the former regular arran-
gement of the spongiosa has undergone
strong disturbances.  In the radiographs
the intermediate shadows of the leeth render
the recogmition of the direction and the conrse
of the spongious trabeeulae very difficult.
The newformed trabeculae however seem
to accomodate in general o the respective
action of the -ll\‘LUil‘lr process in mastication.
The struct re of the alv por-
tion will 1 this period be
extremely varying, sinee the pressure upon
the dental arch as o whole is ehanging
with the eatting of every tooth,

O Stage.  After the entting und tiw
develog Lol the per

teeth the spongiosa in the anterior portion
of the jaw assumes Its definite shape,
Plate 53.

On account of the more intensive action
of the teeth and the greater action of (he
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machaire et du plus grand travail demandé
par Ia an maxillaire, il se forme dans la
ion e I'angle interne du maxillaire un
trait de travées de plus en plus ¢épais
(tableau 50), qui va du condyle jusqu'a
la partie postérienre de 'apophyse alvéo-
faire. Il semble bien possible que ces
conditions causent les changements  fré-
quents de position des dents de sagesse,
que ces dents n'arrivent pas i surmonter
pendant Teur éruption la résistance de cette
partie osseuse plus solide et qu'alors clles
ne pereent pas ou quielles prennent une
autre direction.  Aussi longtemps que la
mnichoire est 3 peu pres complete et en
usage, l'image de structure interne du
nsaxillaire reste la méme. L'os, avec g
augmente un peu d'épaisseur et de teneur
calcaire, cependant la disposition des tra-
ves  osecises  reste en général  sans
changement.

Dans les maxillaires, oil les molaires
manguent, 1a bandelette, qui s'étend dn
condyle 3 Iimgle interne du maxillaire,
apparait moins: clairement, tandis que les
travées osseuses au voisinage de la base
du maxillaire ¢t dans la direction de sa
longueur semblent tre plus fortement dé-
veloppées. Pius la michoire’est défectucuse
pins U'nizge de ces forts traits de trabé-
cules osseux s'efface jusqu'a ce guentin,
avec un mangue total de dents existant
depuis longtemps, on puisse a peine re-
gunnaitre quelgue chose de la structure
tnterne du manillaire; Fos a pris beaucoup
plus dans toate =a masic une structure
senaiblement égale (tablean OV, fiyg. 2).

— 0 —

jaw caused by it, in the region of the
internal mandibular angle the strong trabe-
cular tract, plate 56, is formed more and
more dense and stronger, running from the
capitulum to the posterior part of the
alveolar process.  Possibly these conditions
add to cause the frequent alterations of
position of the wisdom teeth, since the
latter in cutting through are not able to
overcome the resistance of this firmer bony
portion, then cither remaining retained, or
taking another direction.

As long as the set of tecth is approxi-
mately complete and is uniformly in action,
the picture of internal structure of the jaw
is always the same. Inthe advancing age the
density and the content of lime in the bone
incr . yet the arrangement of the bone
trabeculae remains in the main unaltered.

in jaws without motar-teeth, the tract,
running from the capitulum to the internal
mandibular angle, appears less distinetly,
whereas the bone-trabeculae close to the
basis of the jaw seem to be stronger deve-
loped in the longitudinal axis of the latter.
The more defective the set of tecth s, the
more the picture of these stronger tracts
of bone-trabecnlae becomes indistinet, nutil
finally, in a complete cdentation existing
for a longer time, scarcely auything is to
be seenof aninternal structure of the jaw.
Morcover the bone has assumed a pretty
uniform structure in its entice mass.  (Plate
00, iy, 2a.

1.

Nach meinen Beobachtungen sind als
Wact I isse beim Weislheitszal
anzuseh

1. Der Ranmmangel zwischen dem
2. Molaren und anfsteigendem Aste.

Il. Verinderung der Kicferform.

Wir miissen festhalten, dass die Form
des Unterkiefers eines Neugeborenen cin
parabolisch  grekeiimmtes  Skelettstiick ist,
dessen hiuteres Ende  beiderseits  unter
cinem pfen Winkel aufgebog t,

It.

Sclon mes observations I'on peut re-
garder comme arrét de croissimce chez la
dent de sagesse

1. Le manqued'espace entre le 2-molaire
et le ramus ascendant.

Laltération de la forme de la
michoire.

I faut tenir ferme, que la forme de
la machoire inféricure d'un nouvean-né est
unc plm: de squelette courbée paraho-
t, dout I'extrémité postérieure est

und dass der angulus maxillae inferioris von
dem Beginn seiner Entwickling an sich
immer verindert (Zuckerkandl). Sowoll im
frithen Kindesalter, als hei Greisen ist der
Unterkiefer stunpf, b Erwachisenen mit
vollsiiindigen  Zahnreilien bildet derselbe
annihernd einen rechten Winkel.  Sobald
die Weisl ne znm Durchbruch  ge-
Lt sing, ist der Winkel am Kleinsteu und
wird erst allmiihlich, bei vorgeschrittenem
Alter und fortgesetzter Abnntzungder Zilme
wicder grosser (Anton Witzel, Corresp.
1. 1884).  Die Verinderung des \mGtls
ist durch Rontgogramme der Seite
der Unterkieler aul Tafel 49 bis Tafel 00
illustrieet.  Wieviel cin Kiefer nach hiuteu
durch Resorption und Apposition am - auf-
steiggenden Astewachsenmuss, auchdariiher
geben  die Rontgogramine  Aunfschluss.
Bei normalem Wachstiune, um die Kronen-
Linge der untechalh des processus coro-
noidens licgenden Zadmanlage. Dee Unter
kiefer muss also von der QOchurt, bis zur
vollendeten Dentition mn die Breiten des
1., 2 nnd 3. Molaren wachsen, wobei die

p de (lun cotés vers le hant en angle
ohtus, et que igle de la michoire in-
icure change tonjonrs des le commence-
ment de son développement (Zuckerkandl).
Lamichoireiuféricure est obtuse en premier
dge et chez les fort dgés.  Cll
sormes alnltes avec
complétes Ia michoire inféricure est i pen
pres cectangulaire. Dis que les dents de
sagesse ont pénéteé, "amgle est le plus
petit et devient pen i pen plus geand senle-
ment en dge avaneé et apees la consomption
continué des dents. (A, Witzel, Corresp.
Bl 1881.)

Le  changement «e Pangle  est re-
présenté par des radiogeaphies des picees
latérales des michoires inféricure:
leaux 49 & 00. Les radiographies éclair
aussi comhien une michoire doit croitre
en derriere par résorption et apposition.
A croissance normale pour la longneunr des
conromes du germe  dentaire situé an
dessous du proces coronoide, La michoire
inféricure doit done croitre dés la naissance,
jusqu'a la dentition compléte pour rireur

1.

According to my observations as ob-
stacles of growth are to he considered:

I. The lack of space between the 2.
molar teeth and the ascendings ramus.

11, Alterations of the form of the jaw.

We mmst not forget, that the form of
the lower jaw of a new-horn is a para-
bolicly curved piece of skeleton, the po-
sterior end of which is on both sides bent
upwards in an obtuse angle, and that the
angnlus maxilke inferioris always changes
from the beginning of its development
(Zuckerkandl),  The lower jaw is in early
childhood as well as in old people ohtuse
in adults with complete sets of teeth it
forms approximately a right mgle.  As
soon as the wisdom teeth have appeared.
the angle is smallest and  becomes  only
larger (geadually in an advanced age and
in a continmous consmmption of the teeth,
(Anton Witzel, Corresp. Bl 1884). The
alteration of the angle is illustratedd hy
radiographies of the lateral pieces of the
lower jaw on plate 49 to plate 60, The
radiographies also show, how much a jaw
has to grow backward by reabsorption
and apposition on lhe ending rimus,
In a normal growth for the length of the
crowns of the dental germ lying nnderneath
the coronoid process.

The lower jaw annst therefore from
birth np to the complete dentition
for the breadth of the 1., 2, and 3. molar
teeth, the alteration of the augle formed
by the anterior margin of the coronoid
process and the dveolar process playing




tdenvorderen
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en bestehen entweder in
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K. W, Chir. o. Proth, Fig. 75).

HL st der Winkel elu spitzer, dann
entstebt Sclicfwachstum der Zihoe Die-
selben brechen buldahwarts ausserhalb des
Parabelbogens durch und siehen in der
verdickien Knochenpuirtie der linea obligia
caletna

des 1, 2 et 3 molaires, le changement de
langle formé par le bord du proces
coronoide et du proces alvéolaire y jouant
un rile important. Les changements de
cet angle n'ont pas lien de meéme que
ceux de 'angle maxillaire inférieure.

Nous pouvons poser les principes
suivants:

1. Si la michoire inférieure a préservée
za forme, ef si les couronnes denfaires
sont arrangées en arc parabolique vers le
procis coronoide, il s'agit d'une sortie
normale, aussitht que 'angle, formé par le
bord du proces coronoide el du procis
alvéolaire soit obtus (comp. Karl Witzel,
Chir. et Proth. Fig, 66b, 67. 68).

hereby an important rile. The alterations
of this angle are not synchronous to those
of the inferior maxillary angle.

We may state the following principles:

I 1f the lower jaw has preserved its
form and il the dental crowns stand in a
parabolic arch to the coronoid process,
we have to deal with a normal dentition,
as soon as the angle, formed by the
anterior margin of the coronoid process
and the alveolar process is obluse (comp.
Karl Witzel, Chir. u. Proth. Fig 66b, 67, 68).

1L 0F the angle is small, aboul right
angle, we oblain  normal conditions in
small crowns, abnormal in broad crowns
n{ thl. penetrating teeth. We have calhrr

iti of the

1L Si I"angle est plus petit,
rectangulaire, nous avons des relations
notmales avee des couronnes petites, des
relations annormales avee des couronnes
larges des dents pénétrantes.  Celles—i
consistent ou en position oblique de la cou-
ronne (comp. K. W, Chir. ot Proth. Fig. 72),
ot en crolssance draite en pression vers le
bord antérieur du proces coronoide, pro-
dulsant une comsomption du bord antérieur
dit procis coronaide (compr. K. W, Chir.
ot Proth. Fig. 75).

Il Si Pangle est aigu, il en resulte
une croissance oblique des dents. Celles-ci
percent vers la jour en dehors de Varc
paraboligue ef sant situées dans le part
Epaissi de 'os de la linea obliqua externa,

I¥. Si Fare maxillaire prend la forme
ellipsoide (K. W. Chir. et Peoth, Fig. 61),
nows recevens épaisissement e Pos dans
fa linea obliqua externa. Les dents percent

— o

the I(mll! before (comp. K. W. Chir, o
Proth. Fig. 72), or in a straight growih a
pressure towards the anterior margin of
the coronoid process, whereby a waisting
of the anterior margin of the coronoid
process may be caused (comp. K. W. Chir.
u. Proth. 75).

L 1f the angle is acute, oblique growth
of the teeth is resulting. These penetrate
towards the checks outside of the para-
bolie arch and stand in the thickened bony
portion of the linea obliqua externa,

IV, I the maxillary arch assumes the
shape of an ellipse (K. W. Chir. u. Proth.
Figg. 61y, we pet a thickening of the bone
in the linea obligua interna. The teeth
penetrate towards the tongue and do not
agpravate dentition.

V. After extracting the L. molar a

moving of the 2. molar to the front ensues;

IV, Nimmt der Kicferbogen die Form
der Ellipse (K. W. Chir. u. Proth,, Fig. 61)
an, cann bekommen wir Verdickung des
Knochens in der linea obliqua interna.  Die
Zilne brechen lingualwirts durch  und
rufen keine erschwerten Dentiti hei
ungen hervor,

V. Nach Extraktion des 1, Molaren tritt
vine Wanderung des 2. Molaren nach vorne
ein, wir bekommen normalen Durchbruch
mit etwas Neigung der Krane nach vorne,
{siche Tafel 58, Fig. 2).

Dass eine Schriglagernngdes 1. Molaren
nach zn frihzeitiger chirurgischer  Ent-
fernung des 2. Milchmolaren  stattfindet,
bewelst Tafel 28 und das Rl'mlgngn 1
Tafel 66, wodurch noeh die Einwirk

vers la langue el ne produisent pas une
dentition aggravée,

V. Aprés "éxtraction de la 1. molaire
un mouvement de la 2. molaire en avant
a licu nous avons une sortic normale avee
un pen dinclinai de la en
avant (comp, tabl, 58, Fig. 2).

Tabl, 23 el la radiographie Tabl, 66,
démontrent gqu'aprés une extraclion pré-
mature de la 2. molaire de lait une position
obligue de la 1. molaire en resulte et cela
démontre aussi I'efiet d'une extraction pré-
mature sur le germe dentaire,

Pour le reste je renvois 4 chapitre 112
Procés infl toires de la michoire de
mon wuvre: Chirurgie und Prothetik bei

Kieferer o

friihzeitiger Extraktion anf den Zahnkeim
bewiesen wird,

Im iibrigen verweise ich auf Kapitel 11:
Enteimdliche Prozesse am Kicfer, meiner
Arbeit: Chirurgie und Prothetik bei Kiefer-
erkrankungen,

we get a normal dentition with an in-
clination of the crown to the front (comp.
plate 58, Fig. 2).

Plate 28 and the radiograph plate 06
show, that an obligue position of the
1. molar takes place after a premature ex-
traction of the 2. milk-molar, wherehy
likewise the influence of premature ex-
traction upon the dental germ is shown,
For the rest point to chapter 11: Inflamma-
tory processes on the jaw, of my work:
Chirurgie  and Prothetik  bei  Kieferer-
krankungen,
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