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Le langage aŽronautique pour dŽcrire les malocclusions

Ackerman et ProfÞt font appel cette fois-ci au vocabulaire aŽronautique pour insister encore comme ils le
font depuis maintenant presque 40 ans [1] sur la nŽcessitŽde complŽter la description des malocclusions dans
le seul plan sagittal proposŽe par Angle depuis plus dÕun si•cle. Pour eux, les termes tangage (pitch), roulis
(roll) et lacet (yaw) doivent dŽsormais •tre utilisŽs pour amŽliorer la prŽcision de la description des anomalies
orthodontiques. Pour rappel, en aŽronautique, le tangage est un mouvement autour dÕun axe qui traverse de
part en part les ailes de lÕavion dans leur longueur. On parle de roulis quand lÕavion fait un mouvement autour
dÕun axe qui le traverse dÕavant en arri•re le long du fuselage. EnÞn, le lacet est un mouvement de rotation
autour dÕun axe vertical passant par la t•te du pilote.

En orthodontie, on peut ainsi Žvoquer le tangage avantou arri•re pour caractŽriser la position de la ligne es-
thŽtique qui passe par le bord libre des incisives maxillaires par rapport ˆ la ligne bi commissurale. Ë lÕextr•me,
le cas particulier de tangage avant aboutit ˆ un souriregingival. De la m•me fa•on, une inclinaison transver-
sale de cette ligne sera considŽrŽe comme un roulis. EnÞn,le dŽportement du milieu inter-incisif maxillaire ou
mandibulaire vers la droite ou la gauche relativement ˆ la ligne mŽdiane peut •tre assimilŽ ˆ un lacet ˆ droite
ou ˆ gauche de m•me que certaines classes II subdivision droite ou gauche.

Niveau de preuve scientiÞque

En dŽpit de la logique qui le sous tend et de la notoriŽtŽ de ces auteurs, cet article nÕest rien dÕautre quÕun
avis dÕexpert et donc dÕun faible niveau de preuve scientiÞque.

IntŽr•t clinique

Comme aide pour lÕamŽlioration de la description de certains traits de malocclusions, cette mŽthode est tr•s
accessible, simple et cohŽrente, ˆ condition toutefois de disposer de rŽfŽrentiels valides et Þables.
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