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OZET

Van Ilinde Foramen Magnumun BT deki Antropometrik Ol¢iimlerinden
Cinsiyet Tayini

Amac: Tirk toplumunda BT tetkiki ile foramen magnumun 6n-arka ve sag-sol
caplari ile alan ve ¢evre antropometrik Glglimlerinin erkek/kadin cinsiyet ayriminda

kullanilip kullanilmayacagi amaglanmaistir.

Materyal ve Metot: Yiiziincii Y1l Universitesi Dursun Odabas Tip Merkezi’nde
01.01.2016-31.12.2016 tarihleri arasinda 21-93 yas arasi1 farkli endikasyonlarla ¢ekilmig
olan bilgisayarli spiral beyin tomografi (BBT) goriintiileri incelenmistir. Olgiim ve
incelemeler 0.1 mm’ye kademeli standart siirgiilii kaliperler kullanildi. Istatistiksel

analizler SPSS 22.0 paket programi kullanilarak hesaplandi.

Bulgular: Olgularin 21-93 yas arasinda olup 240’1 (%50) erkek ve 240’1 (%50)
kadindi. Erkeklerin yas ortalamasi 51.14+18.44 ve kadinlarin yas ortalamasi 51.15+18.45
olup tiim olgular beraberce degerlendirildiginde yas ortalamast 51.14+18.42 bulundu.
Yapilan istatistik analizler sonucunda foramen magnumun 6n-arka c¢api (H), sag-sol
genigligi (W), alan (FMRA, FMTA ve PACSA) ve ¢evre (PACSC) 6l¢timlerinde erkekte
yiiksek bulunmustur (p<0.05). Foramen magnumun erkek olgulardaki H, W, FMRA,
FMTA, PACSA ve PACSC ((ortanca (min-max)) / (ortalama+SS)) degerleri sirasiyla
35.99 (30.47-44.96) mm, 31.27 (23.71-37.48) mm, 884.27 (603.96-1324.01) mm?, 893.92
(618.86-1335) mm?, 905.67+122.47 mm? ve 108.56 ( 85.47-138.3) mm olarak bulundu.
Kadin olgularda sirasiyla 32.48 (24.27-38.74) mm, 27.23 (20.06-33.62) mm, 697.14
(411.3-1011.19) mm?, 704.2 (413.12-1015.46) mm?, 719.3£102.25 mm? ve 100.03
(78.81-118.96) mm olarak bulundu. H, W, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC bagimsiz
degiskenlerinin cinsiyet tayini konusunda lojistik regresyon modeli kullanilmis olup
bagimsiz degiskenlerintek baslarina erkek/kadin cinsiyeti tahmin etme oranlar yiizdeleri
sirastyla 79.4, 80.8, 83.3, 82.9, 79.4 ve 74.8 olarak bulundu. En yiiksek oranin Radinsky
alan formiiliine goére hesaplanmis FMRA degeri (%83.3) oldugu gorilmiistiir.

Sonuc: Calismamizda 6lgiilen degiskenlerin erkek/kadin cinsiyet arasinda ayirici
oldugu ve foramen magnumun BT’deki antropometrik 6l¢iimlerinden yiiksek oranda

cinsiyet tayini yapilabildigi tespit edilmistir.
Anahtar Kelimler: Adli antropoloji, foramen magnum, cinsiyet tayini, bilgisayarli tomografi
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ABSTRACT

Sex Estimation from Foramen Magnum?’s Anthropometric Measurements by CT

in Van Region

Aim: It was aimed to use front-back and left-right diameters of CT and foramen
magnum in the Turkish population and to use the anthropometric measurements of area

and environment for male / female sex discrimination.

Materials and Methods: It was examined spiral brain tomography (CT) images
of 21-93 years of age between 01.01.2016 and 31.12.2016 in Dursun Odabas Medical
Center of Yiziincii Y1l University. Measurements and examinations standard slide
calipers with 0.1 mm steps were used. Statistical analyzes were calculated using the SPSS

22.0 package program.

Results: There were 240 (50%) male and 240 (50%) female between 21-93 years of age.
The mean age of males were 51.14 + 18.44 and the mean age of female were 51.15 +
18.45. When all the cases were evaluated together, the mean age were 51.14 + 18.42. As
a result of the statistical analyzes made, foramen magnum was found to be high in males
in front-back diameter (H), right-left width (W), areas (FMRA, FMTA and PACSA) and
environment (PACSC). The values of H, W, FMRA, FMTA, PACSA and PACS (median
(min-max)) / (mean + SD) in males foramen magnum were 35.99 (30.47-44.96) mm,
31.27 (23.71-37.48) mm, 884.27 (603.96-1324.01) mm?, 893.92 (618.86-1335) mm?,
905.67 + 122.47 mm? and 108.56 (85.47-138.3) mm. In the female cases, 32.48 (24.27-
38.74) mm, 27.23 (20.06-33.62) mm, 697.14 (411.3-1011.19) mm?, 704.2 (413.12-
1015.46) mm?, 719.3 = 102.25 mm? and 100.03 (78.81-118.96) mm respectively were
found. The logistic regression model was used for the sex determinants of the independent
variables H, W, FMRA, FMTA, PACSA and PACS. The independent variables were
79.4, 80.8, 83.3, 82.9, 79.4 and 74.8 percent respectively. The highest ratio was found to
be the calculated FMRA value (83.3%) according to the Radinsky field formula.

Conclusion: It was determined that the measured variables in our study were
discriminated male/female sex is different between and the anthropometric measurements

of foramen magnum in CT can be used to estimate sex.

Keywords: Forensic anthropology, foramen magnum, gender estimation, computerized
tomography.



KISALTMALAR DIZINi

BBT :Bilgisayarli Beyin Tomografisi

FM  :Foramen Magnum

H :Foramen Magnumun Basion ve Opsithion arasindaki en uzun 6n arka ¢api
W :Foramen Magnumun en uzun sag-sol ¢api/genisligi

H/W i :H ve W degerlerinin birbirine béliinmesi ile elde edilen deger

FMRA :Radinsky Formiiliine gére hesaplanmis foramen magnum alani

FMTA :Teixeria Formiiliine gore hesaplanmig foramen magnumun alani

PACSA :PACS sistemi iizerinde foramen magnumun manuel dl¢iilen alan

PACSC :PACS sistemi lizerinde foramen magnumun manuel 6l¢iilen ¢evresi
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1. GIRIS VE AMAC

Kisilerin taninmasi, tanimlanmasi ile diger kisilerden ayirt edilmesinde belirleyici
olan niteliklerin tiimiine birden “kimlik” denilmekte; kisilerin veya cesetlerin bu
belirleyici 06zelliklerinin aydinlatilmasina ise kimlik tespiti, Kimliklendirme ya da
identifikasyon olarak ifade edilmistir (1).

Pek c¢ok nedenden otiiri canli veya Olii olgularda kimliklendirme ihtiyaci
duyulmaktadir. Yalnizca resmi ve hukuki (miras, ceza, sigorta, resmi kayitlarin tutulmasi
vs) degil sosyal ve insani agidan da Onem arz etmektedir. Adli tip ve hukuk
uygulamalarinda 2 tiir kimlik tanimlanmas1 yapilmis olup adli kimlik ve tibbi kimlik
olarak smiflandirilmistir. Kisinin niifus kaydindaki bilgilerinden olusan kimlige adli
kimlik denilirken, kiginin viicut 6zelliklerinin tiimiiyle beraber degerlendirilmesi sonucu
ortaya ¢ikan kimlige tibbi kimlik denilir (1).

Kimliklendirmenin adli olaylara olan katkilar1 bilinmekle beraber bunlarin
basinda cesedin tanidiklar1 tarafindan tespit edilebilmesinin yanisira, taninmayacak
derecede olan cesetlerde kemik ve dis incelemeleri ile beraber DNA analizlerinin
yapildig1 adli genetik incelemeler ile cesedin yakinlar tarafindan taninmasina katkida
bulanmaktadir (2). Kazalar, dogal afetler, terér saldirilar, savaslar gibi toplu 6liim
olaylarinda ayrica toplu mezar buluntularinda kimliklendirme 6nem kazanmaktadir (3,4).

Adli tip uygulamalarinda DNA analizleri ile kimliklendirmenin 6nemli oldugu
belirtilmis olup (3), DNA igeren biyolojik materyal eksikliginde ve ileri derecede
dekompose olmus cesetlerde adli antropolojinin ve antopometrinin 6nemi bilinmektedir
(4). Antropometri, insanin viicut boliimlerinin ve boyutlarinin Slglilmesi olarak
tamimlanmustir (5).

Insan bilimi olarak tamimlanan antropoloji; fiziksel antropoloji ve kiiltiirel
antropoloji olarak 2 ana gruba ayrilmis olup fiziksel antropoloji insan yapisini
karsilastirmali olarak inceleyen, insan kokenini, fiziksel ozelliklerinin, cesitli fizik
ozelliklerinin farklilik ve benzerliklerini aragtiran dali olarak tanimlanmustir (6). Fiziksel
antropolojinin adli ve insani amaglara yonelik olarak kimlik tespiti yapan ve insana ait
olan veya oldugu sanilan az ya da ¢ok iskeletlesmis kalintilar1 inceleyen bilim dalina adli
antropoloji denilmektedir (1). Krogman WM ve Iscan MY adli antropolojinin kapsami
olarak pre-post natal biiyiime-gelisme ve yas gruplari, arkeolojik alan teknikleri ve iskelet
kalintilarinin kaydedilmesi, makro ve mikro anatomi, osteopatoloji ve adli patoloji, insan

paleontoloji, yangin, deprem gibi savag ve kitlesel felaketler, dis morfolojisine gore yas



cinsiyet tayini ve adli odontolojiyi saymuslardir (7). Bununla birlikte fiziksel
antopolojinin alt dallarindan biri olan adli osteoloji, fiziksel antropolojinin adli amaglarla
kullanim1 olarak tanimlanmis, insan iskeleti ve bozulmus insan kalintilari iizerinde
calisan, fiziksel antropolojiye, arkeoloji, adli patoloji, adli dis hekimligi ve kriminoloji
bilim dallarinin da katilmasiyla ortay ¢ikmis, adli antropolojiye bagh bilim dal1 olarak
ifade edilmistir (8).

Canl1 ve 6liide kimlik tespiti konusunda ¢esitli yontemler mevcut olup canli ya da
Oliinitin morfolojik 6zelliklerinin yanisira parmak izi, dovmeler ve dislerin de 6nemli bir
yer tuttugu kaydedilmistir. Dislerden kimlik tespiti ile ilgili olarak adli dis hekimliginden
bahsedilmis olup dislerden kimlik tespitinin en biiyiik avantajimnin dislerin viicuttaki en
sert ve direnc¢li doku olmasi ve tam dekompozisyon durumlarinda ve hatta 61l yakilmasi
disindaki ciddi yaniklarda bile bozulmadan kendini muhafaza edebilmesinin 6nemine
dikkat ¢ekilmistir (9).

Dekompose olmus veya iskeletlesmis kalintilarda kimlik tespiti yaparken gesitli
zorluklar tanimlanmakla beraber bunun genellikle adli patologun, anatomistin,
antropologun, dis hekiminin, radyolog ve serologun ekipce yaptigr bir is oldugu
belirtilmistir (9).

Bulunan kemik kalintilarindan kimlik tespiti yaparken akla ilk gelen hususlar 1rk,
boy, yas ve cinsiyet tayinidir. Yas ve cinsiyet belirlemek ya da tahmin etmek amaci ile
kafatasi, pelvis, sakrum, skapula, klavikula, sternum, humerus, femur, tibia ve fibula gibi
kemiklerde yararlanildigi ve antopometrik 6lgiimler yapilabildigi tariflenmistir (10).

Cinsiyet belirlenmesi adli antropolojinin 6nemli ydnlerinden olup yapilan
calismalarda cesitli kemiklerde incelemeler yapilmis ve kafatasi ve pelvisin cinsiyet i¢in
en iyi gosterge oldugu belirtilmistir (9,11).

Degisik morfolojik ve metrik bulgularin cinsiyet ayriminda 6nemli sonuglar
verdigi ifade edilmistir. Bu sonuclardaki en 6nemli faktdriin cinsiyet ve yas arasindaki
iliskidir. Nitekim puberteden onceki yas gruplarinda cinsiyet ayrimi yapmak oldukga
giiclesmekte ve 2. dekadin sonuna kadar da uzanabilecegi belirtilmistir. Bu nedenle
cinsiyet tayininden Once yas tayinine gidilmesi onem arz etmektedir. Yapilan
caligmalarda kafatas1 kemiklerinde yapilan antropometrik kraniometrik incelemeler
sonrasi %90’a varan cinsiyet belirleme oran1 dikkat ¢ekmistir (8).

Kemikler ister morfolojik o6zellikleri olsun ister antropometrik Olgiimleriyle
aslinda bir¢cok konuda bilim insanlarina aydinlatmaktadirlar. Uzun yillar boyunca

antropologlardan, adli tip uzmanlarina ve adli bilimcilere, radyologlara ve arkeologlara
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uzanan bir¢ok bilim dalinin bulunan kemiklerin gegmisiyle ilgili olarak meraki olmus ve
bu alanda arastirmalar yapilmistir. Kemikler ile ilgili yogun ¢aligmalar yapilmis ve halen
yapilmakta olup “Bulunan kalintt kemik midir, kemik ise insana mi aittir? Bulunan
kemigin cinsiyeti, boyu ve yasi nedir hangi 1rka aittir?” gibi sorulari i¢eren birbirinden
farkl1 bir¢cok alanda soru isaretlerini giderilmeye ¢alisilmakta ve olaylar aydinlatilmaya
calisilmaktadir. Bulunan kemikten cinsiyet tayini bu hususta agikligi kavusturulmasi
gereken durumlarin basinda gelmektedir (12, 13).

Bulunan insan kemiklerinden oncelikle 1k, boy, yas ve cinsiyet analizleri
yapilmasi gerekmektedir. Kimliklendirmenin en 6nemli asamalarindan biri olan cinsiyet
tayini adli tip, adli bilimler, antropoloji ve radyolojiye kadar uzanan birgok bilim dalin
ilgilendiren ve bu alanda yogun caligsmalar yapilan bir alandir. Gerek yapilan kazilar
sirasinda, gerekse savas, dogal afet, toplu 6liimlerin yasandigi olaylar ya da adli olaylar
olsun bulunan kalintilardan erkek ve kadin cinsiyet ayrimi yapilmasi Onem arz
etmektedir. Kimi zaman bulunan kalintilarin tamami mevcut olmamakta ya da
parcalanmis olabilmektedir. Bu gibi durumlarda eldeki kalintilardan cinsiyet tayini
gerekebilmektedir. Insan iskeletinin bir cok parcasindan cinsiyet tayini yapildig
gosterilmis olup (14-16), bunun yaninada oksipital kemikte bulunan foramen magnumun
gerek clirimeye gerekse parcalanmaya karsi olan iskelet boliimlerinden biri olmast
sebebiyle de foramen magnumun antropometrik 6l¢iimlerinden cinsiyet tayin etmenin
miimkiin oldugu bildirilmistir (16, 17).

Foramen magnumun Ol¢limlerinden cinsiyet tayini amaciyla bir¢ok calisma
yapilmistir. Oncelikler morfolojik olarak yapilan calismalar daha objektif olmasi
amaciyla kafatasi iskeletinden Olgiimler yapilarak ve daha sonralari ii¢ boyutlu
bilgisayarli tomografi goriintiilemelerine varan ¢esitli yontemler kullanilmigtir. Her ne
kadar iskelet kalintilarindan morfolojik olarak cinsiyet tayinin yeri ayr1 olsa da kemiklerin
antropometrik Ol¢limlerinden cinsiyet tayininin daha bilimsel oldugu, tekrarlanabilir
olmas1 ve istatistiksel anlam icermeleri nedeni ile popularitesinin arttigini sdylemek
miimkiindiir (18).

Cinsiyet belirleme yontemleri konusunda en iyi yontemin kemiklerde yapilan
antropometrik yontemler oldugu, her toplumun iskelet kolleksiyonlarina sahip olmadigi
gibi yapilan otopsilerde foramen magnumun 6l¢timiiniin zor oldugu bilinmektedir. Ayrica
beslenme, yetisme tarzi, degisen iklim sartlari, gé¢ gibi faktorelerin de etkisiyle ayni
irklarda bile degerlerin zaman ic¢inde degisebilecegi bilindiginden tiim toplumlar

kapsayacak sekilde cinsiyet ayriminda kullanilabilecek antropometrik dl¢iimlere ihtiyag
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duyulmustur. Ayrica dogal afetler, yangin, ugak kazalar1 gibi kitlesel 6liimlerde yapilacak
kimlik tespitinde ve kimliklerini gizleyerek giivenlik giiclerinden kagan kisileri saptamak
amactyla eski ¢ekilen BT lerden faydalanmak ve dlglimlerin karsilastirilmast adina BT
yontemi ile foramen magnum ol¢iimlerinden cinsiyet tayini hususu 6nemli hale gelmistir.

Tiirk toplumunda BT tetkiki yontemi kullanilarak foramen magnumun H, W,
H/W i, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC o6l¢iimlerinin erkek/kadin cinsiyet ayriminda
kullanilip kullanilmayacagi konusunda, 21 yas sonrasi yas gruplarina gore esit bir sekilde

standartize edilmis olgularin incelenmesi amaglanmustir.



2. GENEL BIiLGILER
2.1 Kimliklendirme

Kisilerin taninmasi, tanimlanmasi ile diger kisilerden ayirt edilmesinde belirleyici
olan niteliklerin tiimiine birden “kimlik” denilmekte; kisilerin veya cesetlerin bu
belirleyici 06zelliklerinin aydinlatilmasina ise kimlik tespiti, kimliklendirme ya da
dentifikasyon olarak ifade edilmektedir. Kimliklendirme sadece resmi ve hukuki amaglar
(ceza, miras, diger hukuki islemler) acisindan degil, sosyal yonden de 6nem tagimaktadir.
Adli olaylarda karismis kisilerde ya da oOlenlerde kimlik tespiti yapilmaktadir.
Kimliklendirmede tibbi ve kriminalistik yontemler uygulanmaktadir (1).

Biiyiik kazalar ve dogal afetlere maruz kalanlarin kimlikleri de ayr1 bir 6nem
tagimakta ve bunlarin kimliklendirmesinde adli tip, adli patoloji, adli dis eksperleri ve
polisin ekip olarak ¢alismas1 gerektigi, ayrica kimliklerin uluslararasi isbirligini de igine
alan genis bir alan1 kapsadigi belirtilmistir (19).

Kimlik tespitine baslanirken ilk olarak resmi kayitlar gézden gecirilmekte ve bu
kayitlar 1s181inda kimliklendirmeye gidilmektedir. Bunu takiben kisinin fiziki ve tibbi
ozellikleri saptanir ve kaydedilir. Resmi kayitlara bakilirken kisinin parmak izleri, dental
kayitlar1, basta kan grubu ve radyolojik incelemeleri olmak tizere eski tibbi epikriz
dokiimleri, polis kayitlar1 ve her tiirlii resmi belge oldukca faydalidir. Parmak izlerinin
kimlik belirlemede en degerlisi oldugu belirtilmis olup dis kayitlarmin tutuldugu
tilkelerde kimligi bilinmeyen kisilerin kimliklendirmesinde dental kayitlarin da 6nemli
oldugu bildirilmistir (1).

Canlilarda koma, amnezi, kii¢iik yaslar, akil hastaliklar1 ve dil problemleri kisinin
kendisi hakkinda bilgi vermesinin oniine gecerek kimlik saptanma ihtiyact duyulabilir.
Oliilerde ise bir ¢ok cinayet olgularinda cesetin par¢alanmis oldugu veya postmortem
degisiklikler ile tantmanin son derece azalmis oldugu durumlarda kriminal veya siipheli
oliimlerin aydinlatilmasi konusunda kimlik tespiti Snem arz edebilmektedir (20). Olii ve
canlilarda kimlik tespitinde morfolojik 6zellikler, parmak izleri ve dental kayitlarin son
derece onemli oldugu belirtilmistir. Morfolojik 6zellikler olarak kisinin boy, kilo ve genel
fiziksel 6zelliklerin kaydedilmesi gerektigi tanimlanmistir. Morfolojik 6zellikler disinda
onemli olan bir konu olan parmak izleri ise daha cok polisi ilgilendirmesine karsin
kimliklendirme konusunda diger branslarinda alanina girmektedir. Clirlimiis cesetlerde

soyulmus derinin ¢ikarilmasi konusunda doktorlardan yardim istenilmektedir. Parmak



izin dokiilmis kisilerde ya da uzun siire su i¢cinde kalmis cesetlerde stratum korneum
tabakasinin altindaki tabakadan parmak izinin alinabilecegi bildirilmistir (20).

Dekompoze olmus veya iskeletlesmis kalintilarda kimlik tespiti genellikle adli
patologun, anatomistin, antropolog, dis hekimi, radyolog ve serolog yardimiyla ekip
olarak yapilan bir is oldugu tanimlanmistir. Bulunan iskelet kalintilarda bazi sorulara
cevap aranmaktadir. 1) Bulanan kalintilar kemik midir? 2) Kalintilar insana mu aittir? 3)
Kemikler hangi cinse aittir? 4) Sahis kag¢ yasindadir? 5) sahsin boyu ne kadardir? 6) Irki
nedir? 7) Bir insanin kimligi teshis edilebilir mi? Ayrica Oliim Oncesi grafiler
bulunabilirse 6liim sonras1 grafilerle karsilastirilarak kimliklendirme konusunda 1sik
tutabilmektedir (20).

Hukuk ve adli tip uygulamalarinda adli kimlik ve tibbi kimlik olmak iizere iki tiir
kimlik tanimlamasi yapilmistir. Adli kimlik kisinin niifus kayit bilgilerinde kayith
cinsiyet, dogum yeri, dogum yili, anne, baba ve kardes isimleri ile ilgili bilgiler adli
kimliklendirmede 6nemli rol oynamaktadir. Belirtilen bu bilgiler kisinin fotografli bir
belge ile gosterilebilir olup 6rnek olarak kimlik belgesi, siiriicti belgesi, egitim ile ilgili
belgeler, pasaport vb belgeler sayilabilir (1). Tibbi kimlik ise kisinin fiziksel viicut
ozelliklerinin beraberce degerlendirilmesi sonucu ortaya ¢ikan kimlik tiiriidiir. Boy, kilo,
cinsiyet, ten rengi, gz rengi, sa¢ vb, yiiz 6zellikleri (sag, sakal, kas, kulak, burun vb),
eski-yeni ameliyat izleri, dogum-yanik izleri, tattolar, erkeklerde siinnet durumu,
kadinlarda kizlik zari, ekstemitedeki eksik ya da fazlaliklar ve digler tibbi
kimliklendirmede 6nemli ayrintilar olarak tanimlanmistir (1).

Kimliklendirmenin adli olaylara olan katkilar1 bilinmekle beraber bunlarin
basinda cesedin tanidiklar1 tarafindan tespit edilebilmesinin yanisira, taninmayacak
derecede olan cesetlerde kemik ve dis incelemeleri ile beraber DNA analizlerinin
yapildig adli genetik incelemeler ile cesedin yakinlari tarafindan taninmasina katkida
bulanmaktadir (2,3). Kazalar, dogal afetler, terér saldirilar, savaglar gibi toplu 6liim
olaylarinda ayrica toplu mezar buluntularinda kimliklendirme 6nem kazanmaktadir (3,4).

DNA igeren biyolojik materyal eksikliginde ve ileri derecede dekompose olmus
cesetlerde adli antropolojinin ve antopometrinin énemi bilinmektedir (4). Antropometri,
insanin viicut boliimlerinin ve boyutlarinin 6lgiilmesi olarak tanimlanmistir (5).

2.1.1 Kimliklendirmede Kullanilan Yéntemler

2.1.2 Kimlik Belgeleri

Kisiye ait fotografin bulundugu adli kimlik bilgilerini i¢eren belgelerdir. Bunlara

ornek olarak niifus clizdan Ornegi, siirlicii belgeleri, okul ile ilgili egitim belgeleri,
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pasaport sayilabilir. Bu tiir belgeler konfiizyon, bunaklik ve akil hastaliklar1 gibi
durumlarda kisi iizerinde ve Oliilerde bulunduklar1 takdirde Onem arz -ettikleri
belirtilmistir (1).

2.1.3 Tamkhk

Yasayan kisilerde ya da o6liilerde kimliklendirme asamasinda bilgi toplanmasidir.
Dogru bilgiyi verecek olan tanik bu agamadaki en 6nemli unsur oldugu tanimlanmastir.

2.1.4 Ozel Esyalar

Canlilarda kimliklendirmede 6nemsiz olmakla birlikte 6liilerde giysiler, protezler
ve takilarin kimliklendirmede 6nemli oldugu belirtilmistir. Birden fazla kisinin 61diigi
kazalarda yiiz ve viicut 6zelliklerinin yitirildigi kisilerde tizerinde bulunan gozliik, isitme
cihazlari, dis protezleri gibi 6zel esyalar ile izerinde isim yazan yiizik, taki gibi esyalarin
kimliklendirmede 6nemli oldugu bilinmektedir (1).

2.1.5 Fotograf Karsilastirilmasi

Genellikle  suclularin  belirlenmesi  amaciyla  kullanilir.  Gelistirilen
fotoantropometri ve fotografik video superimposition ydntemeleriyle iskeletlerin
kraniumu ile kayip kisilerin fotografi birlestirilerek kimliklendirilmeye gidilebilmektedir.

2.1.6 Fasial Rekonstriiksiyon

Ileri derecede ciiriimiis ya da iskeletlesmis olan cesetlerde kafatasi ve yiiz
yumusak dokularmin yeniden yapilandirilmasi ile kimliklendirme metodudur (1).

2.1.7 Eritrosit Enzimleri ve DNA Calismalar:

Kimliklendirmede kullanilmak iizere degerlendirmeye alinan materyal iskeleti
kemik pargasi, kan lekesi, viicut sivilari, sa¢ ya da viicut kili olabilir. Adli hemogenetik
caligmalar ile yiiksek oranlara varan kimliklendirme yapilabilmektedir. Her nekadar
kemiklerden elde edilen antropolojik ¢aligmalar ile kimliklendirmede yiiksek oranlar
mevcut ise de %99,9’luk oranlara ulasilamamistir. Adli antropolojik c¢aligmalar ile
fiziksel ozellikleri belirlenen kisinin tam olarak kimliginin belirlenmesi anne, baba,
kardeslerin varligiyla olabilmektedir. Iskeletten alinan drnekler ile aileden alman kan
ornekleri lizerinde yapilan hemogenetik ¢alismalar ile kesinlesme saglanmaktadir. Fasial
rekonstriiksiyon ve adli hemogenetik ¢alismalarmin yapilabilmesi icin Oncelikle adli
anropoloji ¢aligmalarinin yapilmasi zorunlu oldugu belirtilmistir (1).

2.1.8 Adli Antropoloji Calismalar:

Ileri derecede ¢iiriimiis ve iskeletlesmis cesetlerde kimliklendrime kullanilan en
onemli yontemlerden birisidir. Adli Antropoloji ¢alismalartyla ilgili detayli bilgiler

verilecektir (1).



2.2 Antropoloji, Adli Antropoloji, Adli Antropometri, Adli Osteoloji ve Adli
Radyoloji

Insam fiziksel ve kiiltiirel yonleriyle inceleyip analiz eden ve “insan bilimi” olarak
nitelendirilen antropoloji ¢ok genis yelpazeye sahiptir (5). Latincede anthropologia (insan
bilimi) olarak adlandirilan antropoloji, konusu insan olan bilim dalidir. Anthropos ve
logos kelimelerinden tiiredigi belirtilmistir. Bu bilim dalinin amaci insanlarin ve
toplumlarin gegen zaman iginde neden birbirlerine benzedikleri veya benzemedikleri,
nasil ve neden degistikleri konu bagliklarina bilimsel olarak yanit aramak oldugu
kaydedilmistir (21).

Bir insan ve kiiltiir bilimi olan antropoloji (21); kiiltiirel (sosyal) antropoloji,
uygulamali antropoloji ve biyolojik (fiziksel) antropoloji olmak {izere lige ayrilmis olup
kiiltiirel antropoloji de kendi iginde arkeolojik antropoloji ve linguistik (dilbilimsel)
antropoloji olarak ikiye ayrilmustir. Kiiltiirel (sosyal) antropoloji, insan toplum ve
kiiltiirinli beraberce inceleyerek toplumun kiiltiirel 6zelliklerini benzer ve farkli yanlarini
konu alan ve yorumlayan antropolojinin alt disiplinidir. insan toplumu ve kiiltiiriiniin
karsilagtirmali incelemesi olarak da belirtilir (5). Genel olarak yapildig: tlkelere gore
isimlendirildigi belirtilmistir. Amerika Birlesik Devletleri’nde “kiiltiirel antropoloji”,
Ingiltere’de “sosyal antropoloji”, Fransa’da “etnoloji”, Almanca konusulan iilkelerde
“Volkenkurde”, kuzey iilkelerin bazilarinda ise “folklor” olarak kullanildig: séylenmistir.
Sosyal antropolojinin ¢aligma alanini, farkli toplumlar, bu toplumlarin gelistirdikleri
kiiltiirler ve bunlarin yasam tarzlart oldugu belirtilmistir. Sayilan bu alanlarda
arastirmalar yaparken toplumda bulunan kisilerin egitimlerinin nasil olduklari
konusunda, beraber yasayacaklari planlanan eslerini nasil segtikleri, toplumun kendi
icinde ve diger toplumlara kars1 nasil ne gibi iliskiler kurduklarina dikkat etmektedirler
(21). Antropolojinin gelismeye basladigi donemlerde bati toplumlarinda yetisen
antropologlar kendi bulunduklar1 bolgelerin disindaki toplumlarda arastima yaparlarken,
artik hemen hemen her toplumun kendi igerisinde yetisen antropologlar tarafindan
aragtirmalar yapildig1 bilinmektedir (21).

Uygulamali antropoloji, antropolojik ¢alismalardan elde edilen girdilerin, bakis
acilarmin, teori ve yontemlerin giincel toplumsal sorunlari tespit ederek degerlendirmek
ve ¢ozmek i¢in kullanilmasini dngermektedir. Aile planlamasi, halk saghgi, iktisat,
isletme, kiiltiirel kalkinma gibi bir cok alanda faaliyet gosterdigi belirtilmistir.

Uygulamali kiiltiirel antropoloji yapilmasi planlanan degisikliklerin yol agacagi insani



sorunlarin en aza indirilmesi konularin ¢alismaktadir. Cagdas sorunlara ¢oziim bulmak
adina antropolojinin kullanilmasi olarak da tanimlanmstir (5).

Uzun yillar boyunca yanlis olarak “irk bilimi” olarak adlandirilan biyolojik
(fiziksel) antropoloji, insanin fiziksel gelisim siirecini biyolojik evrimini, yapisi ve
fiziksel Ozelliklerin hangi cografik bolgelerde kiimelendigini arastiran alt bilim dalidir.
(21). Fizik antropoloji gelismeye basladigi donemlerde iskeletler, halen yasayan insan
topluluklaru ve yakin akrabalari {izerinde calisarak morfolojik gozlemlerle ve belli
Olctimlerle istatistik analizlerin uygulanisin1 kapsadigi belirtilmistir. Boylar1 kafatasi ve
viicudun diger kisimlar1 6l¢iilmiis, toplumlar1 simiflandirmis ve cesitli kriterlere gore
tiplendirmistir (22). Ozet olarak insanin gecen zaman icinde zaman ve mekanda
gosterdigi biyolojik degisiklikleri konu aldigi sOylenebilir. Genel olarak biyolojik
antropolojide calisma alanlarina artan ilgiden dolayr 5 uzmanhk dalin1 kapsadigi
belirtilmistir. 1) Fosil kayitlardan elde edilen bilgilerden faydalanan paleoantropoloji, 2)
Insan genetigi, 3) Insan gelisimi ve biiyiimesi, 4) Insanin biyolojik esnekligi 5)
Pimatoloji. Bu ilgiden dolay1 bir ¢ok bilim dali (biyoloji, zooloji, jeoloji, anatomi,
fizyoloji, tip ve halk sagligi)’nin birbirleriyle iligkisi olamsina neden olmustur. Osteoloji
yani kemik bilimi ise insan atalarini tespit etmek amaci ile kafataslarini, disler ve
kemikleri inceleyen bir bilim dalidir (5).

Adli antropoloji ise fiziksel antropolojinin 6nemli uygulama alanlarindan biri olup
kriminal olaylarda postmortem iskeletlerin antropolojikyontemler kullanilarak
kimliklendirmede 6nemli paya sahip oldugu belirtilmistir. Mezarliklar, arkeolojik alan ve
oren yerleri disinda bulunmus kemiklerin Oncelikle insana m1 ait oldugu
sorgulanmaktadir. Kemiklesmis insan iskeletlerinin ve yanmis kemiklerin kriminal
olaylarda adli vaka kapsaminda degerlendirilip biyolojik profilleri ¢ikarilmakta ve ayrica
tracma analizleri yapilmaktadir. Bu islemler sirasinda adli antropolog, arkeolog, dis
hekimi, sorusturmaci, olay yeri inceleme uzmanlari gibi uzmanlarin beraberce ekip olarak
caligmasinin 6nemli oldugu kaydedilmistir (21).

Adli tibbin giincel hayattaki 6neminden bahsedilecek olunursa; adli tip pratik
hayatimizda tibbi bilimlerin giivenilir ve bilimsel olarak dogru kabul edilen tiim bilgileri
dogru ve giivenilir ifadelerin yapilabilecegi hem nicel hem de niteliksel tanimlamalarinin
yapilabildigi multidispliner bir bilim oldugu kaydedilmistir. Adli tip alaninda kullanilan
onemli tekniklerden biri de antropometrik 6l¢iim teknikleridir (23). Antropometri; sayisal
olarak ifade edilebilen ve metrik olarak tanimlanabilen bireyin viicutdunun ve iskelet

boyutlarini sistematik olarak dlcerek sayisal olarak ifade eden bir 6l¢iim teknigidir (23,
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24). Antros ve metris (insan ve 6l¢ii) kelimelerinden tiiredigi belirtilmistir (25). Bulunan
insan kalintilarindan  kimliklendirmeye gidilmesinde somatometri, sefalometri,
kraniyometri ve osteometri yontemleri tariflenmis olup adli antropometride yeni bir
doénemin baslamis oldugu dile getirilmistir. Insan viicudunun kantitatif 6l¢iimleri olarak
adlandirilmis olup bagska bir deyisle ister canli olsun ister 6lii olsun ister insana ait iskelet
materyali olsun antropometri bunlar iizerinde yapilan 6l¢iimler olarak tariflenmistir.
Antropoloji ancak ve ancak antropometrik Ol¢limler ile kendine has o&zellik
kazanmaktadir. Bahsi ge¢en ve antropolojinin alt disiplinlerinden olan biyoloji (fiziksel)
antropolojinin temel olarak kullandig1 bir yontem olarak goriilmekte iken ayn1 zamanda
adli tip disiplininde olduk¢a 6nemli bir yere sahip olan bir teknik oldugu belirtilmistir
(23). Antropometrik 6zellikler kisinin cinsiyeti ve sekliyle dogrudan iliskili olup saptanan
antropometrik veriler ile adli tip uzmaninin 6znel degerlendirmelerin dtesine gegip nesnel
veriler elde etmesine imkan sagladigi tanimlanmistir (23). Adli bilimler disinda
antropometri tekniginden yararlanan bir ¢ok uygulamali bilim dali vardir. Ergonomi (is
bilimi) alani insanin kullandigi her tiirlii alet, arag, gere¢, makine vs donanim ile
antropometrik tekniklerden faydalanmaktadir. Yine ayni sekilde saglik ve spor
alanlarinda da antropometrik 6l¢timlerden faydalanilmaktadir (24).

Adli osteoloji, fiziksel antropolojinin adli amaglarda kullanimi1 olarak tanimlanmis
olup insan kemikleri ve bozulmus insan kalintilar1 tizerinde ¢alisan fizik antropolojiye,
arkeoloji, adli patoloji, adli dis hekimligi ve krimonoloji bilim dallarinin da katilmasi
sonrasinda ortaya ¢ikan adli antropolojiye bagl bir bilim dalidir. Diger bir tanim olarak
insana ait veya insana ait oldugu sanilan iskeletlesmis kalintilar1 inceleyerek adli
amaglara yonelik kimlik tespiti yapan bilim dali olarak da tanimlanmustir (8). Osteoloji,
kemiklerin mikroskobik ve makrokobik yapilarini inceleyen, antropoloji ve arkeolojinin
bir alt bilim dalidir. Osteoloji uzmanlari, kemik morfolojisi iizerinde biyolojik ve kiiltiirel
fakliliklar1 belirleyerek yorumlama konusunda calisirlar. 21. yiizyilda esas olarak adli
antropolojinin gelisimine paralel olarak gelisim gostermistir. Osteoloji siklikla adli
antropologlar tarafindan kullanilan bir bilim dalidir. Oliim nedenini, tarzin1 ve
mekanizmasini belirlemede fayda sagamaktadir. Adli tibba katkisi ise, adli olaylar
aydinlatma, insan haklari ihlallerini a¢iga ¢ikarma, savaslarin sorusturulmasi gibi pek ¢cok
faydas1 bulunmaktadir. Ayrica fiziksel antropolojiye de, niifus, demografik olarak kemik
morfolojisindeki varyasyonlarla ilgilenerek katkida bulunmaktadir. 21. yilizyilda adli
antropoloji ile gelismesi sasirtict degildir (26). Adli osteologun insan kalintilarindan adli

amach kimlik tespiti yapmaya calisirken dikkat etmesi gereken acamalari siralayaca
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olursak; 1) Oncelikle bulunan kemiklerin ne tiir bir canliya ait oldugu konusunda ¢alisma
yapar. Insana ait kemikler ise kag kisiye ait oldugu konusunu aydmlatir ve dliim zamanim
tespit eder. 2) insana ait olan kemsklerde yas ve boy hesaplanmast, sinciyet ve 1rk tespiti
yapar. 3) Kisinin hayatta iken sahip oldugu biyolojik yapinin tanimini yapar ve
sosyoekonomik durumunu, beslenme o6zelliklerini belirler. 4) Iskelette herhangi bir
anomali, tiimdr, osteomiyelit, dejeneratif eklem hastaliklar1 gibi patoloji olup olmadigini
arastirr (8).

Adli bilimlerin 6nemli alt dallarindan biri de adli radyolojidir. Adli tibbin adli
olaylar1 aydinlatmak tizere kullanmis oldugu goriintiileme teknikleri son derece giiclii
araclar oldugu belirtilmistir (27). Bulunan insan kalintilarindan kimliklendirmeye
gidilmesinin 6nemi bilindigi {izere kalintilardan kimliklendirme yapilmasi1 parmak izi,
dis, genetik ve antropolojik caligmalar kadar radyolojinin de O6nmeli yeri oldugu
tanimlanmistir. Bulunan iskeletlerden hemen herzaman radyolojik inceleme istenebilir.
Antemortem ve postmortem radyolojik incelemelerin karsilastirilarak incelenmesi de
onemli bilgiler verecektir (28). Adli tip uzmanlari, adli patologlar ve antropologlarin
goriintliileme calismalarindan elde ettikleri bulgular 15181nda adli olaylar1 aydinlatmakta
miikelleftirler. Adli tip uzmanlar1 goriintiilemeyi yorumlama konusunda bazen
radyologlara konsiiltasyonlar yolu ile danmisabilmektedir. Radyolojik incelemeler
neticesinde, kisinin ya da cesedin viicudunda yabanci cisimlerin ve kiriklarin saptanmasi
konularinda ve diger mekanik yaralanmalarin yer aldig1 arastirmalara 151k tutmasi nedeni
ile 6nemlidir. Iki ve ii¢ boyutlu belgelerin elde edilmesinde viicut tomografilerin ve
manyetik rezonans goriintiileme teknikerinin 6nemi her gegen zaman artmaktadir.
Postmortem bulgularin belge niteligi kazanmasinda iyi bir arag oldugu sdylenmistir (27).

2.3 Adli Antropolojinin Tiirkiye ve Diinyadaki Tarihgesi

Iskelet ile ilgili yapilan arastirmalar Tiirkiye’de uzun yillara varan bir gegmise
sahiptir. Yas ve boy tahmini ve cinsiyet belirleme i¢in populasyona 6zgiin standartlarin
gerekli olup olmadig1 hususunda karak vermek ve eger varsa bu alanlarin gelistirmesi igin
verilere ihtiya¢ duyulmaktadir. Diinyanin bagka yerlerinde oldugu gibi adli antropolojinin
tarihcesine-kokenine bakilmak isteniyorsa Oncelikle fiziksel antropolojiye bakilmasi
gerektigi belirtilmistir (29).

Tiirkiyede fiziksel antropolojinin tarihgesine bakilacak olundugunda fiziksel
antropoloji ge¢misinin lilkemizde 20. yiizyilin baslarina kadar uzandigi belirtilmistir.
Atatlirk’lin destegiyle cumhuriyetin ilk senelerinde ¢aligmalarin baslamis oldugu ve

cogunlukla fiziksel antropoloji ¢alismalarin yapildig: kaydedilmistir. Anadolunun sahip
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oldugu cografi konum nedeni ile gerek tarihsel gerekse de kiiltiirel olarak zengin bir
mirasa sahip oldugu tanimlanmistir. Bu zengin mirasla beraber anadolunun antropolojik
acidan biiyiik potansiyeli i¢inde barindirdig: ifade edilmistir (30).

Antopoloji, Tiirkiye’de resmi olarak 1925 tarihinde Tiirk Antropoloji
Enstitiisii’niin kurulmasi ile baslamistir. Kuruldugu yillarda ismi Tiirkiye Antropoloji
Tetkikat Merkezi olan kurum, Atatiirk’iin emri ile Istanbul Dariilfiinun T1p Fakiiltesi’nde
kurulmustur. Fiziksel antropoloji alaninda arastirmalar yapan kurum oOncelikle simdiye
kadar Tiirkiye’de yapilmis olan antropoloji calismalarini toparlayarak antropoloji
alanlarinda egitimler diizenleme fikri tasidigi belirtilmektedir (31).

Genel olarak bakildiginda calismalarin baslica ikiye ayrildig1 izlenmistir. ilk
asamada arastirma ve yayin asamalar1 seklinde adlandirilabilecek 1925-1929 yillan
arasin1 kapsayan ¢aligmalar yapilmustir. 4 yil1 i¢ine alan bu dénemde Istanbul Universitesi
Tip Fakiiltesi Haydarpasa binast merkezli calismada, Kocaahmet mezarligindan elde
edilen kafataslarindan antropometrik oOlgiimler alinmis ve ilk genel antropolojik
olgiimlerin kayitlara gecilmesine imkan saglanmistir. Bu siire¢ zarfinda Istanbul’da
yasayan Tiirk, Rum, Ermeni ve Musevi okullardaki ilk6gretim ¢agindaki ¢ocuklardan da
antropometrik 6l¢iimler yapilarak karsilastirmali calismalar yapilmistir. Bu calismalardan
daha sonra Tiirkiyede akademik anlamda kendini yetistirmis arastirmacilarin donemi
basladig1 belirtilmistir. Bunlardan ilki olarak Istanbul Universitesi T1p Fakiiltesi Dahiliye
Klinigi Arastirma Gorevlisi doktorlarindan Dr. Sevket Aziz Kansu 1927 yilinda
Antropoloji alaninda egitim almak amaciyla Paris Antropoloji Okuluna yonlendirilmistir.
2 yil egitim aldiktan sonra Tiirkiye’ye doniip Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi’nde
antropoloji derslerini vermeye basladigi kayitlara gecmistir (31).

1933 wyillarinda Antropoloji Enstitiisi Tip Fakiiltesinden Fen Fakiiltesine
gecirilmistir. bu yillar zarfinda Dr. Sevket Aziz Kansu Tirkiye’nin ilk antropoloji
profesorii olarak taninmis ve Fen Fakiiltesi blinyesinde Antropoloji kiirsiisii boylelikle
kuruldugu bildirilmistir. 1933’ten 1935 yillarina kadar Istanbul Universitesi Fen
Fakiiltesi’nde antropoloji ve etnoloji alanlarinda dersler vermeye devam etmistir. 1935
yilinda ise Ankara Dil ve Tarih Cografya Fakiiltesi kurulmasi sonrasinda bu fakiilte ¢atisi
altinda Antropoloji kiirsiisii nakledilmis ve egitime artik Ankara’da devam edilmistir (30,
31).

Tiirk Antropoloji Enstitiisii de arastirmalarina devam ederken Istanbul Tiirk-Islam
mezarliklarindan elde edilen kafataslari ile yogun antropometrik 6l¢iimlere ve caligmalara

devam edilmis ve ayn1 zamanda Anadolunun eski uygarliklarina ait bulunan iskeletler
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lizerinde de calismalar yapilmis oldugu belirtilmistir. Neolitik ve Bakir Caglarmi
kapsayacak sekilde Selguklu ve Osmanliya kadar uzanan genis serilerde calismalar
yapilmis olup bir ¢ok aragtirmalar yapilmistir.

1934 yilindan itibaren Tiirkiye’de antropoloji alaninda Amerika ve Avrupanin bir
cok tilkesine 6grenci gonderilmis olup Antropoloji ile ilgili egitime agirlik verilmistir. O
donemler Tiirk Tarih Kurumu baskani olan Afet Inan Geneve Universitesi Antropoloji
Profesorii E. Pittard’m derslerini almak iizere Isvigre’ye génderilmistir. Yine Muzaffer
Stileyman Senyiirek, Seniha Tunakan da yurt disinda egitim almak tizere gonderilen
ogrenciler arasinda yerlerini almistir. Afet Inan, Atatiirk’iin emri ile bakanliklarin da
destegiyle 64000 kisi lizerinde yapilan arastirmalar ile “ Tirk Antropometri Anketi” ile
“Tiirkiye Halkinin Antropolojik Karakteri” isimli Anadolu Tiirklerinin antropolojisine ait
doktora tezini basar1 ile 1939 yilinda sunmustur. Bu dénemden sonra da bir ¢ok kazi
devam etmistir. Kazilarda 1930 yilinda Chicago Universitesi’nin Alisar’da yaptiklari
kazida Kansu’nun “antropolog” tinvani ile katildig: ilk kazi oldugu kayitlara ge¢mistir
(30).

Ankara’da egitim vermekte olan Dil ve Tarih-Cografya Fakiiltesi’nde 1930’1u
yillardaki egitim miifredatina bakildiginda, temel olarak Antropoloji ve Etnoloji bilimleri
alanlarinda Ogrencilere egitimler verilmesi amact oldugu belirtilmistir. Gegen yillar
icerisinde gerek eski uygarliklara ait gerekse halen yasayan toplum hakkinda birgok
ulusal ve uluslararasi sunumlar yapilmistir. Bunlar arasinda en Onemlileri olarak
Kansu'nun 1930 yilinda Portekiz’de diizenlenen 15. Uluslararast Antropoloji ve
Prehistorik Arkeoloji Kongresi’nde sunmus oldugu “Hititlerin Kraniyolojik Tetkikatina
Giris” ve yine 1934 yilinda Londra’da sunmus oldugu “Anadolu Kraniyolojisi” sayilabilir
(30, 31).

Cumhuriyet 6ncesi doneme bakildiginda, yapilan ¢alismalarin daha ¢ok sosyal-
kiiltiirel antropoloji alaninda yapilmis oldugu ifade edilmistir. Ziya Gokalp’in arastirma
ve ¢aligmalart arasinda “Tiirk Uygarlik Tarihi” isimli kitabinda eski Tirklerdeki kiiltiirel
konulart incelenmis ve Tiirklerdeki gogebelik ve toreler, toteizm, samanizm, din,
toplumsal tabakalar, biiyli ve efsane, aile yapilart hem sosyolojik olarak incelemis hem
de antropolojik olarak ele almistir. Ziya Gokalp kiiltiirel antropolojik calismalariyla
kavramlar, metot, arastirma teknikleri ve folklor, ¢esitli davraniglar ve toplumsal kurallar,
gelenekler gibi bir ¢ok 6zellikli Tiirk Kiiltiirii bakimindan biiyiik katkilar saglayarak “IIk
Tiirk Kiiltiirel Antropologu” olarak niteledirildigi ifade edilmistir (30).
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1932 yilinda halkevlerinin acilmasi ile kiiltiirel antropoloji caligmalar1 hiz
kazanmigtir. 1940 ve 1960 yillarinda kdylere yonelik ¢alismalart dogurmustur. 1959
yilinda Miimtaz Turhan’mn ¢alismalariyla Istanbul Universitesi Edebiyat Fakiiltesi’nde
Sosyal Antropoloji ve Etnoloji Boliimii kurulmus ve baskanligina C.W.H. Hart isimli
Amerikali bir antropolog tayin edilmistir. Bu donemde daha ¢ok gecekondu, go¢ ve isci
sorunlar1 iizerine c¢alismalar yapmislardir. Sonraki yillarda Tirkiye genelinde
tiniversitelerin  bircogunda hizla Antropoloji bdoliimleri agilmaya baslanmis ve
arastirmalara devam etmislerdir. 1970’li yillarda paleoantropoloji calismalari hiz
kazanmustir. Tiirk ve Alman jeologlarin birlikte calismalari ile linyit arastirmalari
sonucunda primat fosilleri kesfedilmistir. 2000°1i yillardan sonra ¢ok sayida tliniversitede
Antropoloji boliimii faaliyetini stirdiirmiistiir (30).

Fiziksel antropologlar yillar boyunca insan iskeletleri hakkindaki bilgilerini
medikolegal sistemin kroniklesmis sorunlarina ¢are bulmak konusunda arastirmalar
yapmaktaydi. Bu arastirmalar sonucu adli antropoloji alt bilim anlayis1 tiiremistir (32).
Diinyada antropoloji gelisim seriivenine bakilacak olundugunda; yazinin ortaya
cikmasiyla basladigi sOylenebilir. Akdeniz ve Karadeniz havzasinda kiitiirel cesitliligi
anlatan Heredotos bu baglamda antropolojinin babasi oldugu ifade edilmistir. Ayni
sekilde Marco Polo ve Evliya Celebi de ilk antropologlardan sayilirlar. Kuzey Amerika
ve Ingiltere, bilimsel anlamda ilk antropologlarini yetistirmistir.ilk etnografik yapilar
Amerika’nin kesfedilmeden onceki toplumlarin arastirmalar sonucu gelistirilmistir. .
Bilimsel olarak ise antropolojinin 19. yiizyilda ortaya ¢ikmustir (33). Antropolojinin
tarihgesi ile ilgili yapilan literatiir arastirmalar1 sonucunda ¢ogu kaynagin Mehmet Yasar
Iscan’1nin galismalarini klavuz olarak aldigini gérmekteyiz. Mehmet Yasar Iscan’in “The
Human Skeleton in Forensic Medicine” isimli kitabina goz atildiginda Diinya’da adli
antropoloji tarihinin 19. Yiizyilin sonuna kadar gidebildigi ve yine lilkemizde oldugu gibi
fiziksel antropolojiye paralellik gosterdigi kaydedilmistir. ABD’de bulunan Amerikan
Adli Bilimler Akademi’sinin en kidemlilernde Krogman ve Stewart’in adli bilimlere ¢ok
fazla katikilarinin oldugu, hem devlete hem de federal sorusturma biirosuna katkilarinin
bulundugu ifade edilmistir (34). Iscan’in da bu alanda bircok katkilarmin oldugu
bilinmektedir. Iscan ve Helmer 1989 yilinda Almanya’da Uluslararasi Kraniofasial
Kimlik Dernegi’nin kurmuslardir. 1980’lerde Kanada’daki Uluslararas1 Antropolojsk ve
Etnolojik Birimler Birligi gibi ¢ok sayida antropolojik organizasyonda adli bilimler ve
adli antropoloji alanlarinda g¢alismalar yapilmistir. Son yillarda DNA teknolojisinin

gelismesine bagl olarak adli kimliklendirmede kolayliklar sunulmustur. Son yillarda adli

14



antropoloji alaninda 4 6nemli gelisme soralanmistir (34). 1) Modern karsilastirmali
orneklerin analizi ile nicel yontemlerin kullanimi, 2) Adli arkeolojik yontemlerin
kullanilmas: ile adli tipta yeniden canlandirma yapilmasi, 3) adli taponomi bilgisinin
kullanilarak kanit toplama ve 4) adli iskelet travmasi analizi. 1988’de Iscan, adli
antropologlarin en 6nemli gérevinin meydana gelen suglarin degerlendirilmesinde olayin
icinde yer alimmasi gerektiginden bahsetmistir. Bu baglamda tapogrofik etkilerin iyi
aragtirtlimasi, olaym yeniden yapilandirilmasi, kalintilarin usuliine uygun olarak
cikarilmasinin 6nemine deginmistir. Adli arkeologlar ve adli antropologlardan sonra adli
osteologlar da bu alanda ortaya ¢ikmis kemik anatomisi, kemik biyomekanigi ve patolojik
degisiklikler konusunda profesyonel bilgiye sahip aragtirmacilardir. Yillar iginde vasifli
osteolog sayis1 artmistir (34).

Yillar boyunca antropologlar, adli antropoloji biliminden 6nce medeni hukuk,
medikolegal disiplin ve kolluk kuvvetlerine herhangi bir resmi statiileri olmadan yardim
ettikleri belirtilmistir. Adli antropoloji uygulamalarinin hernekadar ilerleme kaydetmis
olmasi belirtilmis ise de, halen fiziksel antropoloji bilimine temelden bagli oldugu ve
birbirinden ayristirllamayacag belirtilmistir. Adli antropolojinin bilimsel olarak katkilari
arasinda Krogman’in katkilarinin gézardi edilemeyecegi ifade edilmistir. 1939 yillar
sonrasinda adli antropolojnin iki farkli yonde ilerledigi gézlenmistir. Genel 6zelliklerin
analizi ve bireysellesme faktorlerinin analizi seklinde iki konuda gelisme gostermistir.
Adli tip alanindaki geligsmelerle beraber yeniden ylizlendirme, fasial rekonstiirksiyon va
kafatasi alanindaki caligmalar ile gelisme hiz kazanmistir. 1972 ve 1981°li yillarda adli
tip antropolojisinin resmi ve bilimsel olarak kurulmasindan onceleri geleneksel iskelet
biyoloji arastirmalar1 yolu ile medikolegal sorunlara ¢are araniyordu. 1980’11 yillarda
bulunan kemik koleksiyonlarindan iskelet yaslari, cinsiyet, irk, boy, 6liim sebebi, dlen
kisinin yiizii gibi bir¢ok alanlarda ilk degerlendirmeler yapilmasi nedeniyle 6nemli
oldugu kaydedilmistir. Adli antropolojinin giiniimiizde geldigi noktaya bakilacak
olundugunda diinya iizerinde bir ¢ok tliniversitesinde adli bilimler ile igbirligi igerisinde
caligmakta olan bir ¢ok antropoloji boliimii mevcut olup adli antropolojinin gelismesine
katkida bulunmaktadirlar (32).

Kimliklendirme konusunda adli kimliklendirme ve tibbi kimliklendirmeden
bahsedildi. Ayrica antropoloji bilim dalinin gelisme kaydetmesi ve adli bilimlerle beraber
adli antropoloji alt biliminin dogusuyla adli olaylarin aydinlatilmasi konusunda mesafe
kaydedilmis oldu. Kimliklendirme yapmanin bir ¢ok yontemi sayilmis olup gerekli

hallerde insan iskelet kalintilarinda kimliklendirme yapma ihtiyact dogmaktadir. Iskelet
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kalintilarindan kimliklendirmeye giderken Oncelikle cinsiyet ve yas tayinine ihtiyag
duyulmaktadir. Kimliklendirme konusunda bir¢ok yontem mevcut olup bunlarin basinda
kemiklerin antropometrik 6l¢iimleri sonrasinda cinsiyet tayini geldigi bilinmektedir.

2.4 Cinsiyet Tayininde Kullamlan Kemikler, Genel Anatomik Ozellikleri ve
Antrometrik Ol¢iimleri Yapilan Noktalar

Iskelet kemiklerinden gerekli hallerde cinsiyet, yas ve boy tahminleri
yapilabilmektedir. Basta adli olaylar olmak iizere toplu dliimlerin yasandig1 depremler,
yangin sel gibi dogal afetler, savaslar sonrasinda yasanan toplu oliimler sonrasinda,
bulunan insana ait kemik kalintilarindan iskeletlerden oncelikle yas ve cinsiyet tayini
yapilmasinin 6nemli oldugu bilinmektedir. Bulunan iskeletlerden basta morfolojik
ozellikleri itibariyle yapilabilecegi gibi antropometrik 6l¢iimler ile de cinsiyet tahmini
yapilabilmektedir. Kafatasi ve pelvis kemikleri ilk siralarda olmak iizere, sakrum, omur
kemikleri, femur, tibia, kostalar ve sternum kemikleri cinsiyet tahmininde
kullanilabilecek kemikler arasinda sayilmistir (8).

2.4.1 Kafatas:

2.4.2 Genel Anatomik Ozellikleri

Kafa ve yiiz kemiklerinin kendi aralarinda eklem yaparak olusan yapiya kranium
denilir. Beyin ve duyu organlarini i¢inde tasiyan kranium hyoid kemik ve kulak kemigi
haricinde 22 adet kemigin sekillendirdigi kafa iskeleti boliimiidiir. Kranium igerisindeki
bosluga ise kavitas kranii adi verilmistir. Kraniumu olusturan kemikler, mandibula
disinda oynamaz (fibr6z) eklemlerle baglanmigtir. Kranium norokraniyum (oksipital,
sfenoid, ethmoid, frontal, parietal) ve visserokranium (maksilla, zigomatikum, nasale,
lakrimale, palatinum, konka nasalis inferior, vomer ve mandibula) olmak iizere 2’ye
ayrilmistir.

Kafatasinin sekli irk, yas ve cinsiyete gore degiskenlik gosterdigi tanimlanmaistir.
Yenidogan bir bebekte kemiklesmenin tam olarak tamamlanmamasina bagli olarak
yetigkin kafatasina gore belirgin olarak farklillk gostermektedir. Yenidoganda
norokraniumun visserokraniumdan oransal olarak daha biiyiik oldugu tanimlanmustir.
Yenidogan kafatasinda bag dokudan yapilmis 4 adet fonikiil (bingildak) bulunmaktadir.
Kranium iizerinde antropolojik ve antromometrik Ol¢iimler agisindan énemli noktalar

mevcuttur asagida siralanmugtir (35, 36).

Asterion Oksipital, parietal ve temporal kemiklerinin birlestigi noktadir.

Pteiron Frontal, parietal, temporal ve sfenoid kemiklerin birlestigi noktadir.
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Glabella Iki arcus superciliaris arasinda yer alan bolgedir.
Dacrion Aditus orbitalis’in iist i¢ kosesidir. Maksilla, frontal kemik ve lakrimal

kemiklerin birlestigi noktadir.

Ophryon Her iki tuber frontaleyi enine birlestiren ¢izginin orta hatla kesistigi

noktadir.

Basion Foramen magnumun 6n kenarinin orta hatla kesistigi noktadir.

Obelion Foramen parietale seviyesinde sutura sagitalis tizerindeki noktadir.

Lambda Her iki sutura lambdoideanin sutura sagitalis ile birlestigi noktadir.

Inion Protuberentia oksipitalis eksternanin bulundugu noktadir.

Opisthion Foramen magnumun arka kenarimin orta hatla birlestigi noktadir.

Nasion Nasal kemikler arasondaki sutura internasalisin sutura frontonasali ile
kesistigi noktadir.

Gonion Ramus mandibulanin arka kenari ile alt kenarinin birlestigi kosedir.

Bregma Sutura sagitalisin sutura coronalis ile orta hat lizerinde birlestigi noktadir.

Stephanion  Linea temporalis superiorun sutura coronalisi kestigi noktadir.
Gnation Mandibulada ¢ene ucunda orta ¢izgi ile alt kenarka kesistiren noktadir.
Prostion Maksillanin pars alveolaris orta noktasidir.

Foramen magnumu igerisinde barindiran oksipital kemikten bahsedilecek
olundugunda, bas iskeletinin arka alt kisminda yer alan bu kemik pars basillaris, pars
lateralis (iki parca) ve squama oksipitalis olmak tizere 3 kemik 4 par¢adan olusmustur. 4
kemigin sinirladigi biiyiik delige foramen magnum adi verilir. Foramen magnum (FM)
kavitas kranii ile kanalis vertebralisi birbirine baglayan biiyiikk oval bir deliktir. 3
boliimden olusmaktadir. 1) Squamoz pargas1 (FM un posterior boliimii), 2) Bazal parcast
(FM’un anterior boliimii), 3) Kondiler parga (lateralde bulunur ve squamoz ile bazal-klial
pargalarin birlesmesiyle olusur). Bu deligin 6n arka ¢ap1 3-4 cm olup enine ¢ap1 ise 3-3,5
cm arasinda degismektedir. Foramen magnum igerisinden basta medulla spinalis olmak
lizere vertebral arterler, a.spinalis anterior ve superiorlar, n.accecorius’un pars spinalisi,

memrana tekroria ve lig. alara gegmektedir (Sekil 2.1, 2.2) (37, 38).
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Sekil 2.1: Kafa tabanin i¢ yiiziinde izlenen foramen magnum ve etraf yapilar (Sobotta

insan anatomi atlasindan alinmistir (38)).
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Sekil 2.2: Kafa tabanin dig yiiziinde izlenen foramen magnum ve etraf yapilar (Sobotta
insan anatomi atlasindan alinmistir (38)).

2.4.3 Onemli Embriyolojik Durumlar

Bulunan insan iskelet kalintilarindan kimliklendirmeye giderken cinsiyet tayini
yapilirken puberteden Onceki donemlerde cinsiyet ayriminin oldukg¢a giic olundugu
bilinmektedir. Baz1 iskelet yapilarda ikinci dekata kadar iskeletlesmenin devam ettigi
bildirilmistir (8). Bu nedenle kafatasinin genel anatomik yapisindan sonra embriyolojiye
deginmenin 6nemli oldugu kanisina varilmstir.

Kalvariay1 ve kafa tabaninin bazi boliimlerini olusturan kemikler intramembrandz
kemiklesme 1ile, kafa tabaninin diger bir¢cok boliimiinii olusturan kemikler ise
endrokondral kemiklesme ile gelisirler. Yenidogan kraniumu, iskeletin diger boliimleri
ile kiyaslandiginda oran olarak daha biiyiik oldugu izlenmistir. Bununla birlikte yiiz
iskeleti kalvaria ile kiyaslandiginda kiigliktiir ve kraniumun 1/8’i kadar oldugu
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bildirilmistir. Erigkinlerde ise yiiz iskeleti kraniumun yaklasik 1/3’{inii olusturmakta olup
bu ayrimin farkindaligi cinsiyet ve yas tayini agisindan adli antropologlara yol gosterici
olacaktir. Oransal olarak bu farkliligin sebebi arastirildiginda yenidoganda beyin gelisim
ve biiylimesinin hizli olmasi ve mandibula, maksilla kemikleri ile paranasal siniislerin
gelisiminin daha yavas olmasi, burun bosluklarinin kiiciik olmasi, dislerin heniiz
¢tkmamis olmasindan kaynaklandigi ileri stiriilmektedir (39). Ayrica yenidogan kalvaria
kemikleri arasinda fonticulus cranii (bingildak) denilen kemiklesmemis alanlarin
bulundugu ifade edilmistir. Bunlardan 6nemli olanlardan fonticulus anterior sagital,
koronal ve frontal suturalarin birlestigi yer olan bregma noktasinin gelecekteki yerinde

bulunur. Yaklasik 18. ayda birlesip kemiklestigi belirtilmistir.fonticulus posterior pariatel

ve oksipital kemikler arasindadir. Dogumdan sonraki ilk aylarda kapandig bilinmektedir

(Sekil 2.3) (39).

Symphysis mandibuize Fontouls

{Sutura itermandibutars) aos:sfoh:ergﬁs
{mastogeus| Wentrwra s
(8) Diyandan gorinis

Sekil 2.3: Yenidogan kafatasi 6nden ve yandan goriiniisii; sekonder dis gelisimi. (Klinige

Yonelik Anatomi kitabindan alinmistir (39))

Yasa bagl olarak yiizde de degisikler meydana gelmektedir. Mandibula kemigi
en dinamik kemiktir. Mandibulanin sekli ve biiyiikliigii ve dis sayis1 yas ile orantili olacak
sekilde degisiklik gdosterdigi bildirilmistir. Protuberentia mentalis iki yaslarinda
gelismeye baslar. Gelisimi pubertenin sonuna kadar uzar ve olgunlagmasi uzun siirer.
Mandibulanin iki yarisinin ikinci yas sonunda kaynastigi tanimlanmistir. Yenidoganlarda

korpus mandibula sadece kabuk olarak goriiniir ve sag sol yarim korpus mandibulada bes
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primer gomiilii dis bulunmaktadir. Gomiilii bu disler 6. ayda ¢ikmaya baslar. Paranasal
siniislerin olgunlagsmaya baglamasi ile yiizde biiylime genisleme izlendigi belirtilmistir.
Paranasal siniislern biiylimesi yiiziin biiyiimesi ile orantili oldugu bildirilmistir (39).
2.4.4 Kafatasinda Morfolojik Olarak Erkek ve Kadin Cinsiyet Arasindaki
Farklar
Bulunan insan kafatasi iskelet kalintilarindan morfolojik olarak cinsiyetler arasi
farkliliklara bakilirken, basit morfolojik goézlemlerle yapilan incelemelerde orbita
bosluklari, mandibula, nasal bosluk, zigoma kemikleri, alin suturlari, damak, kafatabani
ile kemik ¢ikintilar1 arastirilir. Kiigiik bir kafatasinin kadina, biiyiik olanin erkege ait
oldugu kabul edilmistir. Erkek kranial kapasitenin kadin kranial kapasitesinden yaklasik
200 cc daha fazla oldugu kaydedilmistir (7, 8). Genel hatlar ile kraniumda morfolojik
olarak erkek ve kadin cinsiyet arasindaki farkliliklar s6yle siralanir:
= Mandibula (alt ¢ene): Erkeklerde daha biiyiik ve kalin oldugu belirtilmistir.
Agirlik olarak da daha daha fazladir. Simfiz ve ramusun genis olan
kisimlarinda inen boliimlerde daha belirgindir. Gonyon agisinin erkeklerde
125 derecenin altinda oldugu ifade edilmis ve kondillerin gorece daha biiyiik
oldugu belirtilmistir. Mandibula korpusunun simfiz bdlgeleri erkeklerde
koseli iken kadinlarda daha oval oldugu bilinmektedir. Erkeklerde mandibula
ramusunun arka kenar ¢izgisi ile cigneme ekseninin kesistigi noktada
acilanma oldugu irdelenmistir. Bu dirsegin olmamasi ya da ramus arka kenar1
ile ¢igneme diizleminin kesistigi noktanin altinda ya da tistiinde bulunmasi
kadinlara 6zgii bir durum oldugunun alti ¢izilmistir. Kadinlarda cene
kemikleri, erkeklerinkinden %10-30 oraninda daha kiigtiktir. Kas izleri
erkeklerde daha belirgindir (7, 8).
= Orbitalar: Kadmlarda orbitanin dikey yonde boyutunun daha fazla oldugu
ifade edilmistir. Yapilan calismalarda erkek/kadin cinsiyetler arasinda orbita
biiyiikliikleri arasindaki 6nemli fark olmadigini géstermistir. Kadinlarda yiiz
alan1 erkeklere gore daha kiiciik oldugu i¢in kadinlardaki orbita bosluklarinin
daha biiyiik izlenim verdigi anlagilmistir.
= Apertura Nasalis: Erkeklerde daha dar oldugu ve daha yiiksek oldugu
sOylenmistir. Erkeklerin burun kemiklerin daha biiylik oldugu ve orta ¢izgi
tizerinde belirgin ag1 yaparak kesistikleri belirtilmistir.
= Zigomatik Kemikler: Erkeklerde daha biiyiik ve koseliyken kadinlarda daha
silindirik yapida olduklarindan bahsedilmistir (7, 8).
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» Glabella: Erkeklerde daha biiyiik ve kaba olmasi kadinlardan morfolojik
olarak farkli oldugu gosterilmistir (40).

» Kas Cikintilari: Erkeklerde belirgin ¢ikintilar varken kadinlarda silinmistir.

* Alin Suturalari: Kadinlarda daha yiiksekte, diiz ve daha yuvarlak oldugu
ifade edilmistir. Kadinlarda ki bu alin suturalar1 ¢gocuktakilerine benzer oldugu
belirtilmistir.

» Mastoid Cikinti: Mastoid ¢ikint1 erkeklerde ilk bakista farkedilecek sekilde
biiyiiktiir. Kadinlarda diiz ve belirsizdir (7, 8).

= Oksipital Alan: Erkeklerde oksipital kemik ¢izgileri ve protuberalis
occipitalis eksternum kadinlara nazaran daha belirgindir. Yine erkeklerde
oksipital kondiller daha biiytlikcedir.

» Foramen Magnum: Foramen Magnumun biiyiik ekseni erkeklerde daha uzun
oldugu ifade edilmistir. Alan Sl¢iimleri ise erkeklerde 963 mm?’den daha
biiyiik iken, kadinlarda 805 mm?’den daha kiigiik oldugu kayitlara gecmistir
(7, 8).

= Damak: Erkeklerde daha biiyiik ve genistir. Erkeklerde U seklinde arkus
varken kadinlarda parabol oldugu izlenmistir. Damagin kubbesinin erkeklerde
daha yiiksek iken kadinlarda daha algak oldugu goriilmiistiir.

= Disler: Disler de morfolojik olarak erkek ve kadin cinsiyet ayriminda yol
gosterici olmaktadir. Erkeklerde dislerin daha biiyiik oldugu, kadinlarda daha
kiiclik oldugu; ayrica kadinlarda dis-alveol baglantilarinin daha zayif oldugu
kayirlara gegmistir. Dis bliylikliik farkinin kanin dislerde daha belirgin oldugu
ifade edilmistir (7, 8).

2.45 Kafatasinda Yapilan Antropometrik Olciimler ve Cinsiyetler

Arasindaki Farklar

Morfolojik olarak cinsiyet ayrimi yapilan kafatasi iskeleti iizerinde yapilan

arastirmalar ve c¢alismalar sonucu antropometik Ol¢iimler ile de cinsiyet ayrimi

yapilabildigi ifade edilmistir (Tablo 2.1) (8, 41, 42).
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Tablo 2.1: Kafatasinda Yapilan Antropometrik Olgiimler (8, 41, 42).

Bimental genislik Mandibula korpusunda yerlesim gosteren foramen mentaleler
arasindaki uzakliktir.

Frontal ark Bregma ve nasion arasindaki uzakliktir.

Occipital ark Lambdoid suturanin en genis yerinin uzunlugudur.

Nasion-Bregma yay1

Nasion ve Bregma arasindaki mesafedir.

Basion-Bregma

Basion ve bregma arasindaki mesafedir.

yiiksekligi

Lambda- Sagittal ¢izgi ve lambdoid suturun orta noktalarinin kesigimi

Opisthokranyum yay1 olan lambda ile kafatasinin en c¢ikintili noktast olan
opisthokranyum arasindaki mesafedir.

Maksimum  frontal Koronal suturun arkasindan pergel ile ¢apinin dl¢lilmesi sonucu

genislik bulunan en genis noktanin 6l¢iisiidiir.

Aln yiiksekligi Bregma ile nasion arasindan kumpas ile alinan mesafedir.

Foramen  magnum Basion ve opisthion arasindaki mesafedir.

yiikseklik

Foramen  magnum Foramen magnumun horizontal diizlemde en genis yerinin

genislik oletidiir.

Bregma Lambda yay1 Sagittal siiturun basladigi yer ile lambdoid siiturun ortasindan

alinan uzakliktir.

Porion temporal line

Porion ile temporal ¢izgi lizerinden alinan mesafedir.

Maksimum  kranial Glabella ve opisthokranyum arasindaki mesafedir.
uzunluk
Bigonial genislik Her iki gonion arasindaki mesafedir.

Horizontal ¢evre

Nasiondan baglayarak kafatasinin en genis kenarindan gecerek

oksipital ¢ikint1 tizerinden nasiona olan uzakliktir.

Sagittal yay

Sagittal sutur iizerinden alinan uzakliktir.

Parietal ark

Koronal stitur ile lambdoid siitur arasindaki mesafedir.

Basion-Prosthion

uzunluk

Ust ¢enedeki iki kesici disin arasinda bulunan en ¢ikintili nokta
ile foramen magnum anterior orta hatta bulunan basion

arasindaki mesafedir.

Orbita genisligi

Ektokanthion (lateral orbita ¢izgisi) ve maksillofrontale

arasindaki mesafedir.
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Basion-Nasion

Iki burun kemiginin median sagittal hatta alin kemiginde

uzunluk birlestigi nokta ile foramen magnumun anterior orta noktasi
arasindan pergel ile alinan uzunluktur.

Orbita yiiksekligi Ust ve alt orbita ¢izgilerinden dikey olarak kumpas hesaplanan
uzunluktur.

Interorbital genislik ~ Endokanthion noktalari arasindan kumpas ile hesaplanip
bulunan mesafedir.

Bizigomatik genislik  Zigomatik ark iizerinden iki tarafli1 zigomanin pergel yardimiyla
hesaplanan uzunluktur.

Burun yiiksekligi Nasiondan nazospinale kadar olan uzakliktir.

Minimum frontal Frontal kemigin en dar oldugu iki frontotemporale arasindaki

genislik mesafedir.

Biorbital genislik Sag ve sol taraftaki endokanthion noktalar1 arasindaki

mesafedir.

Burun genisligi

Iki alara major arasinda mesafedir.

Nasion Prosthion
yiiksekligi (Ust yiiz

yiiksekligi)

Mandibulanin bulunamadig1 iskelet kalintilarinda iist yiiz
yiiksekligi 61¢iimii medtodu olup, nasion ve prosthion noktalari

arasindaki mesafe olarak bilinir.

Incisor yiiksekligi

Ust ve alt taraftaki kesici dislerin arasindaki mesafedir.

Bikondiler genislik Kondillerin lateral ylizeyleri arasindaki en uzak mesafesidir.

Maksimum  kranial Kafatasinin iki tarafinda bulunan euryon noktalarindan alinan

genislik en genis mesafedir.

Minimum ramus Ramusun anterior ve posterior kisimlar1 arasindaki minimum

genisligi uzakliktir.

Simfisis yiiksekligi Gnathion ile infradentale arasinda hesaplanan 6l¢tidiir.

Nasion-Menton Nasion ile menton arasindaki mesafedir.

yiiksekligi

Molar yiiksekligi Alt ya da st ¢ene iizerinde bulunan molarlarin yiiksekliginin
hesaplanmasidir.

Nasion- Nasion ve opisthokranyum arasinda alinan mesafedir.

Opisthokranyum

uzunlugu
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Tablodan da anlasilacag1 iizere kafatasindan bir ¢ok antropometrik Olgiim
tanimlanmis olup gerek cinsiyet gerek ise yas tayinin de kullanilagelmektedir (8, 41, 42).

74 kafatasi iskeleti iizerinden yapilan bir ¢aligmada foramen magnumun
Olclimlerinin yanisira kafatasinda gesitli antropometrik él¢iimlerin de yardimiyla cinsiyet
tayinleri konusunda caligmalar yapilmistir (36). Yine 219 kafatas1 iskeletinde foramen
magnum alan1 dlglirek yapilan bir ¢alismada her ne kadar erkeklerde tespit edilen FM
alanmin kadinlardan biiylik oldugu tespit edilse de cinsiyet tayinin de diger baska
yardimc1 yontemlerin de kullanilmasi gerekliligine isaret etmistir (43).

2.4.6 Kafatasinda Cinsiyet Tayini Yapmak Acisindan Kullanilan Bilgisayar
Uygulamalari Ol¢iim Yontemleri

Kafatas1 iizerinde yapilan c¢aligmalarda dagilmis ya da dagilmamis kafatasi
kalintilarindan cinsiyet tayini yapmak icin 9 farkli dl¢iim yontemi tanimlanmis, bunlar
regresyon analizleri formiilleri uygulanmis, veriler bilgisayar ortamina aktarilmis ve
sonug olarak elde edilen veriler ile %71-90 arasinda degisen bir dogruluk orani ile cinsiyet
ayrnminin yapilabileceginden bahsedilmistir (8). Yapilan bu bilgisayar dlgtimleri su
sekilde siralanmustir;

1) Oksipital Kondil Uzunlugu: Eklem yiizeyinden baglayarak uzun eksen boyunca
sol oksipital kondilin maksimum uzunlugu,

2) Oksipital Kondil Genizsligi: Eklem yiizeylerinden baslayarak uzun eksene dik
olan maksimum kondil genisligi,

3) Kondiller Arast En Dar Bolgenin Olgiimii: Kondillerin eklem yiizeylerinin
medial kenarlarinin birbirlerine en yakin bolgesindeki aralarindaki mesafe (8),

4) Bikondiler Genislik: Kondil eklem yiizeyinin yan kenarlar1 arasindaki
maksimum uzaklik,

5) Kodiller Arast Maksimum I¢ Uzaklik: Eklem yiizlerinin kenarlar1 arasindaki
kondillerarasi 6l¢timlerde bulunan en yiiksek deger,

6) Foramen Magnum Uzunlugu: Foramen magnumun orta ¢izgi iizerindeki
maksimum bosluk uzunlugu (8),

7) Foramen Magnum Genisligi: Foramen Magnumun orta ¢izgi diizleminde dik
olarak kesen mesafenin 6l¢iimii,

8) Basiller Progesin Olgiimii: Basionda basiller eklemin orta noktasina ¢ekilen
¢izginin maksimum uzunlugu,

9) Postkondiloid Formaninalar Aras1 Uzaklik: Postkondiloid foraminalarin orta

noktalar1 arasindaki mesafedir (8).
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2.4.7 Radyoloji ve Spiral BT Gériintiileme ile Foraman Magnum Olciimleri
ve Cinsiyet Tayinindeki Yeri

Radyoloji koken olarak Yunanca bir kelime olup 151n anlamina gelen “radius” ve
s0z anlaminda kullanilin logos kelimelerinden tliremis ve Tiirkge 151 bilimi olarak da
adlandirilabilecegi ifade edilmistir (44). Ilk olarak 1895 yilinda Willhelm C. Rontgen’in
X 1ginlarimi kesfederek bu alanda ¢igir agmasi ve radyolojinin temellerinin atilmasiyla
baslayan bu seriiven (45), glinlimiizde 3 boyutlu goriintiileme cihazlarinin kullanimina
varan gelismeler kaydetmistir. Bilgisayarali tomografinin ilk olarak 1970°1i yillarda
kullanilmis oldugu bildirilmis, adli vakalarda kullanimi ise 1977 yilinda atesli silah
yaralanmali bir olguda kullanilmasi ile olmustur (46, 47). Radyoloji bilim dali her ne
kadar canli ve Olmiis kisilerde tan1 koymada yardimci olma, bulgularin gorsel hale
getirilmesi ve gorselin kaydedilmesi amaglari tasisa da, diger 6nemli amaclarindan biri
de adli tibbi uygulamalara yardimci olmaktir. Ister adli olaym aydinlatilmas: ister
kimliklendirme olsun, bazen iskeletin bir pargasindan elde edilen goriintiilerle bilime
katkilart olabilmektedir. Bu alanda basarili bir ¢ok ¢aligma yapilmstir (18, 48).

Insana ait iskelet kalintilarindan cinsiyet belirlemeye ¢alismak ¢cogu ¢alismacinin
arastirmalarma konu olmustur. Bunlarin basinda da kafatasinda foramen magnumun
olgiimlerinden cinsiyet tayini gelmektedir. Ister iskelet 6rneginden ister radyolojik
incelemeler (kranial BT) olsun ¢ogu c¢alismalar foramen magnumdan cinsiyet
belirlemenin miimkiin oldugunu savunmuslardir (15, 16, 40, 41, 43, 49-57). Brezilyada
yapilan bir ¢aligmada FM o6l¢iimlerinin cinsiyet tayininde belirleyici olabilecegi ve
ozellikle FM genisliginin cinsiyet belirlemede 6nemli oldugu belirtilmistir [58]. Yine 219
kisiyi kapsayan ve beyin BT goriintiileri iizerinden olgiimler yapilarak cinsiyet tayini
amaci tastyan bir ¢alismada yapilan dl¢limlerrin cinsiyet dismorfik oldugu ve cinsiyet
tayini amaciyla kullanilabilecegi bildirilmistir (41).

2.4.8 Pelvis ve Sakrum

2.4.9 Genel Anatomik Ozellikleri

Pelvis, abdomenin arka ve alt kisminda bulunur ve govde ile alt ekstremitenin
birbitleri arasindaki baglanti ve gecis gorevinde bulunur. Kemik pelvis (sekil) ayni
zamanda intestinal organlar ve iiriner sistem ile i¢ genital organlar1 korumakla gorevlidir.
Yetigkin bir kiside kemik pelvis dort kemikten olusmaktadir (Sekil 2.4). 1) Kalca
kemikleri (os koksa 2 adet), 2) Sakrum, 3) Koksiks. Koksa kemikleri iki adet olup her biri
ilium, iskium ve pubis ad1 verilen 3 ayr1 kemigin birlesmesi neticesinde olusan, diizensiz

sekilli bliylik bir kemiktir. Sakrum, bes ayr1 sakral vertebranin kaynasip birlesmesi
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neticesinde meydana gelmis bir kemiktir. Koksiks ise dort adet rudimenter koksigeal

vertebranin birlesmesinden olusmustur (39).

Conjugate diameter of pelvic inlet (~11 om)
Sacral promontory

Sactoiliac joint

Transverse

diameter of Sacral promontory
pelvioinlet

(~13 om)

Plane of pelvic inlet
Conjugate diameter
of pelvic inlet (~11 em)

Oblique diameter of /
pelvicinlet(~12.5 em)

'
lliopubic eminence [
/’ Plane of pelvic outlet

. \’/‘/,/"/—’

Ischial tuberosity Anteroposterior diameter of
Pubic symphysis pelvic outlet 9.5- 115 em)

Pubie symphysis

Pubic arch

Sekil 2.4: Pelvis ve sakrum, Netter anatomi atlasindan alinmustir (59).

2410 Erkek ve Kadin Cinsiyet Arasindaki Morfolojik Farkhliklar ve
Antropometrik Calismalar

Erkek ve kadin pelvisleri morfolojik olarak baz1 yonleri ile farklilik
gosterebilmektedir. Erkek pelvisi kadin pelvisine gore daha agir ve ¢ikintili iken, kadin
pelvisi erkege nazaran daha sig olmakla beraber pelvis giris ve ¢ikisi daha genis
izlenmektedir. Ramuslarin orta birlesim yeri olan simfizis pubikanin altindaki ag1 olan
angulus subpubicus, kadinda yaklasik 90 derece iken, erkek pelviste daha dardir ve 60
derece Olgiilmektedir. Yine pelvis girisi erkekte kalp seklinde iken kadinda oval
seklindedir. Normal kadin pelvisine jinekoid pelvis adi1 verilmektedir. Bunun yanisira
android pelvis, andropoid pelvis ve platipelloid pelvisten bahsedilebilmektedir (39).
Erigkin bir pelviste erkek ve kadinlarda goriilmesi muhtemel farkliliklar Tablo 2.2. de

Ozetlenmistir (8).
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Tablo 2.2: Erkek ve kadin pelvis arasindaki farkliliklar (39).

Kemikler Cinsiyet

Ilium Kemigi Erkek Pelvis Kadin Pelvis

[liumun Sekli Yiiksek ve vertikal Laterale yonelik

Aurikula Yiizeyinin Boyu Algak Yiiksek

Siyatik Centik Sekli Derin, kapali1 ve kiiciik  S1g, yiiksek ve genis

Preaurikular Sulkus Yok ya da ince oluk Halkasal biiyiik ¢okiintii

Pubis Kemigi

Pubis Kemiginin Sekli Dar Genis ve  dikdortgen
seklidedir

Vetral Ark Yok Var

Suprapubik Ac¢ilanma V seklinde U seklinde

Iskiopubik Ramusta Cikinti Yok Var

Pubisin Dorsumundaki Yok Var

Cukurlar

Pelvisin Biitiinii

Kaslarm Origo ve Insersiyosu  Belirgin Silik

Foramen Obturatorium Ovoid ve biiyiik Uggen seklinde ve kiigiik

Asetabulum Biiyik ve laterale Kiicilk ve anterolaterale
yonelik yonelik

Pelvisin Girisi Kalp seklinde Elips seklinde oval

Gergek Pelvisin Bigimi Kiigtk Genis ve s1g

Sakrum Kemigi

Kag¢ Segment Oldugu 5’den ¢ok 5 tane
Big¢imi Dar ve uzun Genis ve kisa
Sakroiliak Eklemi Belirgin Silik

Eriskin bir kisiye ait bir pelvis kemiginde cinsiyet tayin etmek en eski yontemlerde
sayilmistir. Kadinlarda derin bir oluk seklinde ilk bakista goriilebilen preaurikuler sulkus
erkek pelviste goriilmez veya silinmis sekilde izlenmesi miimkiindiir (8). Pubis ve
iskiyopubik ramuslarin degerlendirilerek yapilan antropometrik calismalarda cinsiyeti

dogru tahmin etme oran1 %95’lere ve daha yiiksek oranlara ¢iktig1 gosterilmistir (8, 60).
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2.4.11 Vertabralar

Vertebralardan cinsiyet tayini ile ilgili S1 vertebranin eklem ylizeyi ve vertebral
foramen alaniyla ilgili yapilan antropometrik dl¢iimlerle cinsiyet tayini yapilabilecegi ve
bu konuda 8 farkli 6l¢iimden faydalanildigi belirtilmistir. 1) sag iist fasetin distal ve
prksimal kenarlar1 arasindaki uzaklik, 2) sag iist fasetin medial ve lateral kenarlar1
arasindaki uzaklik, 3) sag iist fasetin distal ve proksimal kenarlar1 arasindaki uzaklik, 4)
sag alt fasetin medial ve lateral kenarlar1 arasindaki uzaklik, 5) iist fasetlerin yan kenarlari
arasindaki uzaklik, 6) alt fasetlerin yan kenarlar1 arasindaki uzaklik, 7) Fovea anterior ile
arkusun arka simnir1 arasindaki maksimum uzaklik, 8) Foveanin uzun ekseninin sagdan
sola dogru maksimum genisligi. Bu ¢alisma ile cinsiyet tayininde dogruluk yiizdesinin %
85’1 gegmedigi belirtilmistir. Yine 3 farkli 6l¢iim tanimlanmis olup (posterior transvers
cap, anteroposterior ¢ap, anterior transvers ¢ap) bunlardan yapilan dlgiimlerde %89 larin
goriildiigii kayitlara gegmistir (8). Tanimlanan bu 3 farkli vertebra antropometrik
Ol¢timlerinin kullanildig: baska bir ¢alismada cinsiyet tayini orant %90 bulunarak benzer
tahminlerde bulunulmustur (61).

2.4.12 Diger Kemikler

Morfolojik ve/veya antropometrik yontemler ile kafatasi, pelvis ve sakrum disinda
da kemikler tanimlanmis olup; femur, tibia, humerus, radius, el kemikleri, talus ve
kalkaneus ayak kemikleri, kostalar, skapula, klavikula ve sternum kemikleri cinsiyet
tayininde kullanilan 6nemli iskelet yapilar1 oldugu ifade edilmistir (7, 8, 9).

Femur kemiginde cinsiyet tayini yapmak amaciyla ¢esitli olciim bolgeleri
tanimlanmistir. Uzunluk, antero-posterior ¢ap, distal en uzunlugu, cevresi ve transvers
cap Olclim bolgeleri femur lizerinden tanimlanan antropometrik Ol¢iimlerdir. Tibia
kemigiile ilgili uzunluk, anteroposterior ¢ap, proksimal en, distal en, en ince bdlgenin
cevresi gibi antropometrik 6lgtimler tanimlanmustir (7, 8). Yapilan ¢alismalarda femur ve
tibianin beraber 6l¢limiiniin daha saglikli sonuglar verdigini géstermistir. Femur tibia safti
Olctimlerinin 6nemli oldugu tamimlanmis fonksiyon F1 asamasi ile femurda
anteroposterior ve transvers c¢ap Ol¢limleri ile diafiz ortasi ¢evresinin dl¢limii alinir. Bu
Ol¢iimler sonucunda erkeklerde oranin kadinlara oranla belirgin yiiksek oldugu
kaydedilmistir (8). Bunun yaninda baska 6l¢iimler de tanimlanmistir. Femurda agisal
Olclim yontemi, femur uzunluk yontemi, femur kombine segment Olgiimleri, tibia
proksimal ug eklem yiizeyi 6l¢iimleri gibi yontemler oldugu bildirilmistir (7, 8). Femur
kemigi lizerinde yapilan antropometrik 6lgiimler ile yapilan bir ¢aligmada cinsiyet ayrimi

%82’lerde bir oranla tahmin edilebilmistir (62). Femur ve tibianin ayr1 ayr1 ve beraberce
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Olciilen calismalarda %90 ile %100°e varan oranlarda cinsiyet tayini yapilabildigi
gosterilmistir (63, 64).

Diger kemiklerle ilgili yapilan 6nemli ¢aligsmalara bakilacak olundugunda Celbis
O. ve arkadaglarinin Tiirkiye’de radial ve wulnar kemikler iizerinde yaptiklari
antropometrik  ¢alismada radius ve ulna kemiklerinin cinsiyet tahmininde
kullanilabilecegi belirtilmis ve yapilan istetiksel analizler neticesinde %96 gibi yliksek
oranlar ile erkek ve kadin cinsiyet ayrimina gidilebildigi kaydedilmistir (14). Kostalar ile
ilgili bir ¢alismada Ozellikle 4. kostanin Ol¢limlerinin sternum, vertebra vekostalar
arasindaki mesafelerin cinsiyet ayriminda istatiksel olarak anlamli oldugu sonucuna
vartlmustir (54). Harris ve arkadaslarinin talus kemigi iizerinde yaptiklart antopometrik
bir galismada erkek ve kadin cinsiyet ayrimi %88.1-93.6 arasinda degisen yiiksek oranlar
bulunmus (65); italyan populasyonunda talus ve kalkaneus iizerinde ¢alisilan
antropometrik arastirmada ise talus ve kalkaneusun cinsel dismorfik olup erkek ve kadin
cinsiyeti ayriminda kullanilabilecegi belirtilmis arastirma sonuglar1 % 87.9-95.7 gibi

yiiksek oranlar olarak bulunmustur (66).
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3. MATERYAL VE METOT

Calismamiz retrospektif bir ¢alisma olup yapilan power analizinde a: 0.05, 1-
(glic): 0.80 alindiginda her bir cinsiyet grubunda belirtilen foramen magnum
alanlarindaki ortalama farkliliginin 187 mm? olmasi i¢in her bir gruptan en az 240’ar
denegin alinmas1 gerektigi hesaplandi.

Calismamizda Yiiziincii Y1l Universitesi Dursun Odabas Tip Merkezi’nde
01.01.2016-31.12.2016 tarihleri arasinda farkli endikasyonlarla ¢ekilmis olan bilgisayarli
spiral beyin tomografi (BBT) goriintiileri incelenmistir. Sistemde kayitl olan ve farkl
kliniklerin istemis oldugu spiral BBT ler retrospektif olarak taranmis ve istemleri daha
oncesinde ¢esitli klinik branslar tarafindan farkli endikasyonlarla istenildiginden
aydinlatilmis onam alinmamustir.

Spiral BBT lerden elde edilen goriintiiler ile foramen magnum (FM) 6l¢timdi, yas
gruplarina gore siniflandirilmig 21-93 yas arasi (21 yas ve 93 yas dahil) 240 erkek ve 240
kadin olmak iizere toplam 480 hastada incelendi. Yas gruplarinda standartizasyon amacl
her yastan ve cinsiyetten esit sayida ve rastgele olgular alinmistir. Goriintiiler izerindeki
Olciim ve incelemeler 0.1 mm'ye kademeli standart siirgiilii kaliperler kullanilarak
yapilmasi planlandi.

Calismamiz Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu Baskanlinin 19.02.2017 tarih ve 02 karar sayili ile ¢alismaya
baslanmus; Yiiziincii Y1l Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Etik Kurulu Baskanlinin 24.01.2018 tarih ve 13 sayili karar ¢alismanin
sorumlu arastirmacisi yeniden belirlenmistir.

Bu c¢alismada incelemeler retrospektif olarak taranilmis olup, kraniyal
deformitelere neden olan kafatasi travmasi, dogustan ve/veya edinsel kranial kemik
hastaligi olan hastalar, kantifikasyonda herhangi bir basarisizligi engellemek igin
calismadan ¢ikarildi. Spiral BBT incelemeleri, 16 detectors (Somatom Emotion 16-slice;
CT2012E-Siemens AG Berlin and Miinchen-Germany) multislice bilgisayarli tomografi
cihazi1 kullanilarak elde edildi. Tarama parametreleri; 120 kV, 80-120 mA, kesit kalinlig1
1.2 mm, yeniden yapilandirma araligi 1.0 mm, pitch 0.8, 220 mm FOV ve 256 x 256
matrix icermektedir. Tarama devri siiresi 0,6 saniyeydi. GoOgiis agist olmadan
kaudokraniyal yonde BT verileri elde edildi. Foramen magnum 6l¢iim degerleri, Syngo
VE.52A yazilimi kullanilarak {retilen 3B hacim olusturulan yeniden format

goriintlilerinden elde edildi. 3B hacim olusturan goriintiiler 6zellikle eksenel 2 mm-
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kollimasyonlu konvansiyonel BT goriintiilerinde asimetri / oblikite nedeniyle muhtemel
hatalarin 6nlenmesi i¢in dl¢iimler yapilirken kullanilmastir.

Spiral BBT lerden elde edilen FM Glgiimleri hata payini en aza indirmek agisindan
ayni arastirmaci tarafindan 6lgiilmiis ve kaydedilmistir. Yapilan dl¢iimler spiral kemik
pencere tomografileri lizerinden yapilmistir (Sekil 3.1).

Sistemde kayith tiim olgular incelenerek taranmis ve 21 yas altindaki olgular,
kafatas1 malformasyonu olanlar, kafatasindan opere olmus olanlar, BBT goriintiileri
Olclim agisindan elverigli olmayanlar ve kemik kiriklar1 olan olgular ¢alisma digsinda
birakilmistir. Kemik gelisiminin ikinci dekata kadar uzadigi bilindiginden ve pubertelerde
cinsiyet ayriminin kemikler tizerinde yapilmasi zor oldugu bilindiginden ¢aligmamiza 21
yas ve lizeri olgular alinmigtir. Caligma 21-93 yas aras1 (21 ve 93 yaslar1 dahil) toplam
480 olgu lizerinden yapilmistir.

Calismada bahsi gegen Olgiimlerden foramen magnumun en uzun 6n arka c¢api,
foramen magnumun en uzun sag-sol ¢api-genisligi, sistem tizerinden manuel 6l¢iilen alan
degeri ve sistem tizerinden manuel dl¢iilen ¢cevre degerleri horizontal (transvers, aksiel)
diizlem tizerinden Ol¢lilmiistiir. Ayrica foramen magnumun en uzun 6n-arka ¢api ile en
uzun sag-sol caplarmin kullanildigt Radinsky ve Teixeria alan formiillerinden
faydalanilarak foramen magnumun alani hesaplanip kaydedilmistir.

Calismada Spiral BBT Goriintiileri Uzerinden Elde Edilen Olgiimler;

Foramen magnumun en uzun 6n arka ¢apr (H): Foramen magnumun 6n
kenarinin orta hat ile birlestigi nokta olarak bilinen “Basion” ile, foramen magnumun arka
kenarmin orta hat ile birlestigi nokta olarak bilinen “Opisthion” arasindaki mesafedir
(Sekil 3.2). Foramen magnumun spiral BBT goriintiisiiniin PACS sistemi iizerinde Basion
ve Opisthion aras1 mesafe imleg yardim ile 6lgiiliir ve sistem tarafindan hesaplanir.

Foramen magnumun en uzun sag-sol ¢apy/genisligi (W): Foramen magnumun
her iki yandaki lateral kurvaturlar1 arasindaki en genis mesafedir (Sekil 3.3).

Foramen magnum H/W indeksi (H/W i): Spiral BBT goriintiilerinin PACS
sistemi yardimiyla 6l¢iiliip hesaplanan H ve W degerlerinin birbirlerine boliinmesi ile
elde edilen degerdir.

Foramen magnum Radiansky alan hesaplamasi (FMRA): Onceden hesaplanip
bulunmus H ve W degerlerinin Radinsky alan formiiliine (A=1/4.x.H.W) koyulup
(m=22/7 alinmistir) hesaplanan degerdir.
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Foramen magnum Teixeria alan hesaplamas1 (FMTA): Onceden hesaplanip
bulunmus H ve W degerlerinin Teixeria alan formiiliine (A= m.{(H+W)/4}?) koyulup
hesaplanan degerdir (m=22/7 alinmistir).

Foramen magnum PACS alan hesaplamasi (PACSA): Spiral BBT goriintiileri
tizerinde foramen magnum sinirlarinin imleg ile ¢izilmesi sonrasinda PACS sisteminin
otomatik olarak verdigi degerdir (Sekil 3.4).

Foramen magnum PACS ¢evre hesaplamasi1 (PACSC): Spiral BBT goriintiileri

lizerinde foramen magnum sinirlarinda imle¢ yardimi ile ¢izimler yapilmasi ve PACS

sisteminin otomatik olarak verdigi bu degerlerin toplanmasi ile ortaya ¢ikan degerdir
(Sekil 3.5).

Sekil 3.1: FM’un bilgisayarh spirél beyin BT de elde edilen goriintiisii.
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Sekil 3.2: FM’un 6n-arka ¢apinin 6l¢iimii (H degeri)

Sekil 3.3: FM’un sag-sol capi/genisligi (W degeri)
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Sekil 3.4: FM’un PACS sistemi ile elde edilen alan (PACSA degeri)

Sekil 3.5: FM’un PACS sistemi ile elde edilen ¢evresi (PACSC degeri)
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Istatistik Analiz

Arastirmamizin bagimli degiskenleri erkek ve kadin cinsiyetleri olup bagimsiz
degiskenleri ise foramen magnumun en uzun 6n arka c¢api (H), foramen magnumun en
uzun sag-sol ¢ap1 (W), H ve W degerlerinin birbirlerine bdliinmesi ile elde edilen indeks
(H/W 1), Radinsky formiiliine gore hesaplanan foramen magnum alan1 (FMRA), Teixeria
formiiliine gore hesaplanan foramen magnum alan1 (FMTA), PACS sisteminden elde
edilen foramen magnum alant (PACSA) ve PACS sisteminden elde edilen foramen
magnumun ¢evresi (PACSC) degiskenleridir.

Veriler ortalama+tstandart sapma ve/veya ortanca (minimum-maksimum) seklinde
Ozetlendi. Verilerin normal dagilima uygunlugu Kolmogorov-Smirnov testi ile incelendi.
Parametrik test varsayimlarini saglayan bagimsiz gruplarin karsilastirilmas: bagimsiz
orneklemler t-testi ile yapildi. Parametrik test varsayimlarimi saglamayan bagimsiz
gruplarin karsilagtirilmast ise Mann-Whitney U testi ile yapildi. H, W, H/W i, FMRA,
FMTA, PACSA ve PACSC degiskenlerinin, cinsiyet degiskenine gore
siiflandirilmasinda ROC (Receiver Operating Characteristic) ve lojistik regresyon
analizleri kullanildi. p<0.05 istatistiksel anlamlilik diizeyi olarak kabul edildi. Caligmaya
konu olan olgularin tim foramen magnum o&lglimlerinin analizlerinde IBM SPSS

Statistics 22.0 paket programi kullanilda.
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4. BULGULAR

Calismamiz Yiiziincii Y1l Universitesi Dursun Odabas Tip Merkezi sisteminde
kayith spiral BBT incelemeleri igerisinde yasi ve cinsiyeti bilinen 480 olgu taranarak
yapildi. Calismaya 21-93 yas arasi (21 ve 93 yasini1 doldurmus) olgular dahil edilmistir.
480 olgudan 240’1 erkek ve 240’1 kadindir. Erkeklerin yas ortalamasi 51.14+18.44 ve
kadinlarin yas ortalamasi 51.15+18.45 olup tiim olgular beraberce degerlendirildiginde
yas ortalamasi 51.14+18.42 bulundu (Tablo 4.1).

Tablo 4.1: Olgularin Cinsiyetlerine Gore Yas Ortalamalari

Olgular Yas ortalamalari (ortalama + SS)
Erkek 51.14+18.44

Kadin 51.15+18.45

Total 51.14+18.42

Olgular 71 yasa kadar her yastan ve cinsiyetten diizenli olarak dorder olgu
secilirken. 71 yastan 93 yasa kadar olgu sayis1 diisiikliigli nedeni ile tigerli, ikiserli ve az
sayida olguda birer sayida olgu alind1 (Sekil 4.1).

Erkek Olgularda Yas Dagilimi Egrisi

1 11 21 31 41 51 61 71 81 91 101 111 121 131 141 151 161 171 181 191 201 211 221 240
OLGU SAYiISI

Kadin Olgularda Yas Dagilimi Egrisi

1 11 21 31 41 51 61 71 81 91 101 111 121 131 141 151 161 171 181 191 201 211 221 240

OLGU SAYISI

Sekil 4.1: Erkek ve Kadin Olgularin Yas Dagilimi1 Egrileri

37



Yas ile H, W, H/W i, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC degiskenleri arasinda

iliski olup olmadig1 arastirilmis ve aralarindaki korelasyon (Tablo 4.2)’de gosterildi.

Tablo 4.2: Yas degiskeni ile H, W, H/W i, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC

degiskenleri arasindaki korelasyon.

Degiskenler
H W  H/Wi FMRA FMTA PACSA PACSC
Mliski katsayis
(Spearman'inrtho  0.073 0.047 0 0.065 0.067  0.037 0.098
s (r) katsayis1)
p degeri 0.111 0.307 0.997 0.153 0.142 0.412 0.031

Yas degiskeni ile diger degiskenler arasindaki iliski (korelasyon) incelendiginde
yas ve H, W, H/W i, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC degiskenleri arasinda
korelasyonun istatistiksel olarak anlamli olmadigi; PACS ¢evre ile yas arasindaki
iliskinin istatistiksel olarak anlamli oldugu fakat ¢ok kiictik iliski katsayisina sahip oldugu
goriilmiistiir. Tlgili degiskenler arasindaki iliski (Tablo 4.2)’de gosterildi.

Calismamizda bahsi gecen foramen magnum (FM) Sl¢limlerinin descriptive yani
tanimlayici analizlerine gore (Tablo 4.3); erkeklerde FM’un en genis 6n arka ¢apinin (H)
maksimum degeri 44.96 mm, minimum degeri 30.47 mm, medyan degeri 35.99 mm ve
ortalama degeri 36.35+2.58 mm olarak kaydedildi. Kadinlarda H degerinin maksimum
degeri 38.74 mm, minimum degeri 24.27 mm, medyan degeri 32.48 mm ve ortanca degeri
32.10+2.73 mm bulundu. Erkek ve kadm cinsiyetlerdeki tiim olgular beraberce
degerlendirildiginde H degerinin maksimum degeri 44.96 mm, minimum degeri 24.27
mm, medyan degeri 34.14 mm ve ortalama degeri 34.23+3.4 mm olarak 6l¢iildii.

FM’un lateral kurvaturlar1 arasinda kalan (sag-sol en genis ¢ap) genisliginin (W)
erkeklerde maksimum degeri 37.48 mm, minimum degeri 23.71 mm, medyan degeri
31.17 mm ve ortalama degeri 31.12+2.47 mm olarak kaydedildi. Kadinlarda W degerinin
maksimum degeri 33.62 mm, minimum degeri 20.06 mm, medyan degeri 27.23 mm ve
ortanca degeri 27.23£2.3 mm bulundu. Erkek ve kadin cinsiyetlerdeki tiim olgular
beraberce degerlendirildiginde W degerinin maksimum degeri 37.48 mm, minimum
degeri 20.06 mm, medyan degeri 28.97 mm ve ortalama degeri 29.18+3.08 mm olarak

slciildii,
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Olgularimizin dl¢tiiglimiiz FM un H ve W degerlerinin birbirine oran1 olarak ifade
edilen indeksin (H/W i) erkeklerdeki maksimum degeri 1.53, minimum degeri 0.94,
medyan degeri 1.17 ve ortalama degeri 1.14+0.08 olarak kaydedilmistir. Kadinlarda H/W
1’nin maksimum degeri 1.46, minimum degeri 0.88, medyan degeri 1.18 ve ortanca degeri
1.18+0.1 bulundu. Erkek ve kadin cinsiyetlerdeki tim olgular beraberce
degerlendirildiginde H/W i’nin maksimum degeri 1.53, minimum degeri 0.88, medyan
degeri 1.17 ve ortalama degeri 1.17+0.09 olarak 6lgtildii.

H ve W degerlerinin kullanildigi Radinsky formiilii (A=1/4.n.H.W) uygulanarak
(m=22/7 alinmistir) elde edilen foramen magnum alaninin (FMRA) erkeklerdeki
maksimum degeri 1324.01 mm?, minimum degeri 603.96 mm?, medyan degeri 884.27
mm? ve ortalama degeri 891.81+117.85 mm? olarak hesaplandi Kadinlarda maksimum
degeri 1011.19 mm?, minimum degeri 411.3 mm?, medyan degeri 697.14 mm? ve ortanca
degeri 689.65+99.85 mm? bulundu. Erkek ve kadin cinsiyetlerdeki tiim olgular beraberce
degerlendirildiginde maksimum degeri 1324.01 mm? minimum degeri 411.30 mm?,
medyan degeri 783.72 mm? ve ortalama degeri 790.73+148.8 mm? olarak hesapladi.

H ve W degerlerinin kullanildigi Teixeria formiili (A=n.{(H+W)/4}?)
uygulanarak (m=22/7 alinmstir) elde edilen foramen magnum alaninin (FMTA)
erkeklerdeki maksimum degeri 1335 mm?, minimum degeri 618.86 mm?, medyan degeri
893.92 mm? ve ortalama degeri 898.37+118.08 mm? olarak kaydedildi. Kadinlarda
maksimum degeri 1015.46 mm?, minimum degeri 413.12 mm?, medyan degeri 704.2 mm?
ve ortanca degeri 695.55+100.59 mm? bulundu. Erkek ve kadin cinsiyetlerdeki tim
olgular beraberce degerlendirildiginde maksimum degeri 1335 mm?, minimum degeri
413.12 mm?, medyan degeri 789.06 mm? ve ortalama degeri 796.96 + 149.37 mm? olarak
hesaplandi.

Olgulara ait sprial BBT goriintiileri tizerindeki foramen magnumun sinirlariin
manuel olarak imle¢ yardimi ile ¢epegevre ¢izilmesi sonrasinda PACS sisteminin verdigi
foramen magnum alaninin (PACSA) erkeklerdeki ortalama +SS degeri 905.67+£122.47
mm? olarak kaydedilmistir. Kadinlardaki ortalama +SS degeri 719.3+102.25 mm? olarak
bulunmustur. Erkek ve kadin cinsiyetlerdeki tiim olgular beraberce degerlendirildiginde
ortalama £SS degeri 812.49+146.3 mm? olarak o6lgiildii.

Olgulara ait spiral BBT goriintiilerinin PACS sistemi tizerinde foramen
magnumun sinirlarinin manuel olarak ¢epecevre cizimler ¢izilip bu ¢izimlerin toplaminin
hesaplanmasi ile bulunan ¢evrenin (PACSC) erkeklerdeki maksimum degeri 138.30 mm,

minimum degeri 85.47 mm, medyan degeri 108.56 mm ve ortalama degeri 109.17+7.97
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mm olarak kaydedildi. Kadinlarda maksimum degeri 118.96 mm, minimum degeri 78.81
mm, medyan degeri 100.93 mm ve ortanca degeri 99.35+7.17 mm bulunmustur. Erkek
ve kadin cinsiyetlerdeki tiim olgular beraberce degerlendirildiginde maksimum degeri
138.30 mm, minimum degeri 78.81 mm, medyan degeri 103.9 mm ve ortalama degeri
104.26+9.03 mm olarak hesaplandi.

Tablo 4.3: Degiskenlerin ortanca (min-maks) ve ortalama+SS degerleri ve erkek ve kadin

cinsiyetlerine gore p degerleri.

Cinsiyet p
Degigkenler
Erkek Kadin degeri
H
(Ortanca (min-maks)) 35.99 (30.47-44.96) 32.48 (24.27-38.74) <0.001
(mm)
w
(Ortanca (min-maks)) 31.27 (23.71-37.48) 27.23 (20.06-33.62) <0.001
(mm)
H/W i
) 1.17 (0.94-1.53) 1.18 (0.88-1.46) 0.346
(Ortanca (min-maks))
FMRA
(Ortanca (min-maks)) 884.27 (603.96-1324.01) 697.14 (411.3-1011.19) <0.001
(mm?)
FMTA
(Ortanca (min-maks)) 893.92 (618.86-1335) 704.2 (413.12-1015.46) <0.001
(mnr?)
PACSA
905.67+122.47 719.3+102.25 <0.001
(Ortalama+£SS) (mm?)
PACSC
(Ortanca (min-maks)) 108.56 (85.47-138.3) 100.03 (78.81-118.96) <0.001
(mm)

Calismamizda yer alan erkek ve kadin olgularinda yas. H, W, H/W 1, FMRA,
FMTA, PACSA ve PACSC degerlerinin minimum- maksimum degerleri, standart
deviasyonlari, range degeri, ortalama ve ortance degerleri ile erkek/kadin cinsiyet ayrimi
arasindaki anlamlilik agisinda p degerleri gosterilmistir. Buna gére H, W, FMRA, FMTA,
PACSA ve PACSC degiskenlerinin erkek/kadin cinsiyet belirlemede p<0.001 olup
anlamli bulunmustur. H/'W 1 ile cinsiyet arasinda anlamli bir iliski bulunamamistir

(p=0.346).
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Bagimsiz degiskenlerin cinsiyet tahmini konusunda lojistik regresyon modeli
kullanilmistir. Cinsiyetin bagimli ve H, W, H/W i, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC
degiskenlerinin bagimsiz degisken olarak lojistik regresyon modeli olusturuldugunda
lojistik regresyon modelinin anlamli olup olmadigi, degiskenlerin ayr1 ayr1 model ¢iktilar
ile smiflandirma tablolar1 ve bagimsiz degiskenlerin erkek/kadin cinsiyeti tahmin

dogruluk yiizdeleri agisindan asagidaki tablolar verildi.

Tablo 4.4: Hosmer ve Lemeshow Testi

_ o Serbestlik p
Ki-kare istatistigi . )
derecesi degeri

4.612 8 0.798

Tablo 4.4. incelendiginde kullanilan lojistik regresyon modelinin anlamli oldugu
(p>0.005) goriilmektedir.

Cinsiyetin bagimli, H degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik regresyon
modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilari ve siniflandirma tablosu Tablo 4.5’te

verildi.

Tablo 4.5: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (H).

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
H -0.679 0.064 111.085 1 <0.001
Sabit terim 23.261 2.21 110.773 1 <0.001

Tablo 4.5. incelendiginde regresyon katsayisinin anlamli oldugu (p<0.05)

goriilmektedir.
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Tablo 4.6: Lojistik regresyon modeli sonucunda H degiskeninin cinsiyet tayinindeki

orant.
Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadin
o Erkek 187 53 77.9
Cinsiyet

Kadin 46 194 80.8
Genel Dogruluk Yiizdesi (%) 79.4

H degiskeni bagimsiz cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin H degiskeni agisindan erkek olgular1 %77.9 dogruluk, kadin olgular:
%80.8 dogruluk orani ile siniflandirdigi; erkek ve kadinlari % 79.4 genel dogruluk
orantyla smiflandirdig tespit edildi (Tablo 4.6).

Cinsiyetin bagimli, W degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik regresyon
modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilar1 ve siniflandirma tablosu Tablo 4.7°da

verildi.

Tablo 4.7: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (W)

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
w -0,707 0,064 122,740 1 <0.001
Sabit terim 20,592 1,857 122,919 1 <0.001

Tablo 4.7. incelendiginde regresyon katsayisinin anlamli oldugu (p<0.05)

gorilmektedir.

Tablo 4.8: Lojistik regresyon modeli sonucunda W degiskeninin cinsiyet tayinindeki

orani.
Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadin
. Erkek 190 50 79.2
Cinsiyet
Kadin 42 198 82.5
Genel dogruluk yiizdesi (%) 80.8
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W degiskeni bagimsiz, cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin W degiskeni acisindan erkek olgulart %79.2 dogruluk, kadin
olgular1 %82.5 dogruluk oranmi ile siiflandirdigy; erkek ve kadinlari % 80.8 genel
dogruluk oranmiyla siniflandirdigi tespit edildi (Tablo 4.8).

Cinsiyetin bagimli, H/W i degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik
regresyon modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilar1 ve siniflandirma tablosu

Tablo 4.9°de verildi.

Tablo 4.9: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (H/W i).

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
H/W i 1,256 0,967 1,689 1 0.194
Sabit terim -1,480 1,142 1,679 1 0.195

Tablo 4.9. incelendiginde H/W i regresyon katsayisinin anlamli olmadigi
(p=0.194) goriilmektedir.

Tablo 4.10: Lojistik regresyon modeli sonucunda H/W i degiskeninin cinsiyet tayinindeki

orani.
Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadin
o Erkek 124 116 51.7
Cinsiyet
Kadin 119 121 50.4
Genel dogruluk ytizdesi (%) 51

H/W 1 degiskeni bagimsiz cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin H/W 1 degiskeni agisindan erkek olgular1 %51.7 dogruluk, kadin
olgular1 %50.4 dogruluk orani ile simiflandirdigs; erkek ve kadinlar1 % 51 genel dogruluk
oraniyla siniflandirdig: tespit edildi (Tablo 4.10).

Cinsiyetin bagimli, FMRA degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik
regresyon modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilar1 ve siniflandirma tablosu

Tablo 4.11°da verildi.
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Tablo 4.11: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (FMRA).

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
FMRA -0,020 0,002 117,702 1 <0.001
Sabit terim 15,338 1,411 118,125 1 <0.001

Tablo 4.11. incelendiginde regresyon katsayisinin anlamli oldugu (p<0.05)

goriilmektedir.

Tablo 4.12: Lojistik regresyon modeli sonucunda FMRA degiskeninin cinsiyet

tayinindeki orani.

Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadn
o Erkek 200 40 83.3
Cinsiyet
Kadin 40 200 83.3
Genel dogruluk yiizdesi (%) 83.3

FMRA degiskeni bagimsiz cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin FMRA degiskeni agisindan erkek olgular1 %83.3 dogruluk, kadin
olgulart %83.3 dogruluk orani ile smiflandirdigi; erkek ve kadinlart % 83.3 genel
dogruluk oraniyla siniflandirdig tespit edildi (Tablo 4.12).

Cinsiyetin bagimli, FMTA degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik
regresyon modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilar1 ve siniflandirma tablosu

Tablo 4.13°de verildi.

Tablo 4.13: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (FMTA).

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
FMTA -0,020 0,002 117,379 1 <0.001
Sabit terim 15,446 1,423 117,798 1 <0.001

Tablo 4.13. incelendiginde regresyon katsayisinin anlamli oldugu (p<0.05)

gorilmektedir.
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Tablo 4.14: Lojistik regresyon modeli sonucunda FMTA degiskeninin cinsiyet

tayinindeki oranu.

Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadin
o Erkek 198 42 825
Cinsiyet
Kadn 40 200 83.3
Genel dogruluk yiizdesi (%) 82.9

FMTA degiskeni bagimsiz cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin FMTA degiskeni agisindan erkek olgulart %82.5 dogruluk, kadin
olgular1 %83.3 dogruluk oranmi ile siiflandirdigi; erkek ve kadinlari % 82.9 genel
dogruluk oraniyla siniflandirdig tespit edildi (Tablo 4.14).

Cinsiyetin bagimli PACSA degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik
regresyon modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilar1 ve siniflandirma tablosu

Tablo 4.15’te verildi.

Tablo 4.15: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (PACSA)

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
PACSA -0,015 0,001 120,623 1 <0.001
Sabit terim 12,448 1,134 120,407 1 <0.001

Tablo 4.15. incelendiginde regresyon Kkatsayisinin anlamli oldugu(p<0.05)

gorilmektedir.

Tablo 4.16: Lojistik regresyon modeli sonucunda PACSA degiskeninin cinsiyet

tayinindeki oranu.

Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadin
o Erkek 186 54 77.5
Cinsiyet
Kadin 45 195 81.3
Genel dogruluk yiizdesi (%) 79.4

45



PACSA degiskeni bagimsiz cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin PACSA degiskeni agisindan erkek olgulart %77.5 dogruluk, kadin
olgular1 %81.3 dogruluk orani ile smiflandirdigi; erkek ve kadinlart %79.4 genel
dogruluk oraniyla siniflandirdig: tespit edildi (Tablo 4.16).

Cinsiyetin bagimli, PACSC degiskeninin bagimsiz degisken olarak lojistik
regresyon modeli olusturuldugunda elde edilen model ¢iktilar1 ve siiflandirma tablosu

Tablo 4.17’te verildi.

Tablo 4.17: Sabit terim ve lojistik regresyon katsayisina istatistikleri (PACSC).

Regresyon Standart Wald Serbestlik p
katsayisi hata istatistigi derecesi degeri
PACSC -0,177 0,017 102,426 1 <0.001
Sabit terim 18,435 1,824 102,159 1 <0.001

Tablo 4.17. incelendiginde regresyon katsayisinin anlamli oldugu (p<0.001)

goriilmektedir.

Tablo 4.18: Lojistik regresyon modeli sonucunda PACSC degiskeninin cinsiyet

tayinindeki orani.

Tahmin Edilen
Gozlenen Cinsiyet Dogruluk Yiizdesi (%)
Erkek Kadn
o Erkek 176 64 73.3
Cinsiyet
Kadin 57 183 76.3
Genel dogruluk ytizdesi (%) 74.8

PACSC degiskeni bagimsiz cinsiyet bagimli degisken olarak alindiginda logistik
regresyon modelinin PACS Cevre degiskeni agisindan erkek olgular1 %73.3 dogruluk,
kadin olgular1 %76.3 dogruluk orani ile siniflandirdigi; erkek ve kadinlar1 % 74.8 genel
dogruluk oraniyla siniflandirdig tespit edildi (Tablo 4.18).

Cinsiyet tahminine yonelik ROC analizleri de denenmis olup H, W, H/W 1,
FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC bagimsiz degiskenleri ile cinsiyet tahmini grafiklerde
egri altinda kalan alanlarla gosterildi (Sekil 4.2, 4.3, 4.4 ve 4.5).
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Sekil 4.2: Sirastyla H ve W degiskenlerine iliskin ROC egrileri.
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Sekil 4.3: Sirastyla FMRA ve FMTA degiskenlerine iliskin ROC egrileri.
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Sekil 4.4: Sirasiyla PACSA ve PACSC degiskenlerine iliskin ROC egrileri.
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Sekil 4.5: Sirastyla H/'W 1 ve tiim degiskenlerin beraberce degerlendirildigi ROC egrisi

Tablo 4.19: ROC egrileri altinda kalan alanlar ve p degerleri.

Degiskenler ROC Egrisi Altinda Kalan Alan p

H 0.876 <0.001
w 0.878 <0.001
H/W i 0.475 0.345
FMRA 0.913 <0.001
FMTA 0.913 <0.001
PACSA 0.882 <0.001
PACSC 0.823 <0.001

Degiskenlere iliskin ROC egrisi altinda kalan alanlar ve ilgili p degerleri Tablo
4.19’da topluca gosterilmistir. H/W 1 degiskeni disindaki degiskenlerin ROC egrisi
altinda kalan alanlan istatistiksel olarak anlamlidir. ROC egrisi altinda kalan egri

alanlarina bakildiginda en yiiksek degerler FMRA ve FMTA degiskenleridir.
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Tablo 4.20: ROC analizleri sonucunda degiskenlere iliskin cut-off degerleri.

Degiskenler Cut-off Degerleri

H 34.19
W 29.18
HIW i 1.26
FMRA 763.05
FMTA 773.7
PACSA 788.8
PACSC 103.96

Yapilan ROC analizi
4.20°de belirtildi.

sonucunda her bir degisken igin kesim (cut-off) degerleri Tablo
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5. TARTISMA

Tiirk toplumunda BT tetkiki yontemi kullanilarak foramen magnumun H, W,
H/W i, FMRA, FMTA, PACSA ve PACSC 6l¢iimlerinin erkek/kadin cinsiyet ayriminda
kullanilip kullanilmayacaginin saptanmasi amaciyla yaptigimiz bu calismada; H/W
indeksi disindaki tiim degerlerin cinsiyetler arasi1 farkliligin istatistiksel olarak anlamli
oldugu, yapilan analizler sonucunda bulunan bu degerlerin cinsiyeti tahmin etmedeki
yiizdelerinin H: %79.4, W: %80.8, FMRA: %83.3, FMTA: %82.9, PACSA: %79.4 ve
PACSC: %74.8 gibi yiiksek oranlarda oldugu bulunmustur.

Oncelikle foramen magnum 6lciimlerinden cinsiyet analizi ile ilgili ¢alismalara
bakilacak olundugunda kuru kafatasi Orneklerinde kumpas yardimi ile OSlgiimlerin
yapildigi izlenmistir (36, 67, 68). Ayrica kimliklendirmede radyolojinin de 6nemli oldugu
belirtilmis olup adli olaylarin aydinlatilmasinda radyolojinin roliiniin giderek arttig1
kaydedilmis (69) ve kemik yapilar1 gostermede ve Ol¢limlerinin yapilmasinda BT
incelemelerinin optimal oldugu belirtilmistir (70). Bu nedenle cinsiyet tayininde kuru
kafatasindan yapilan 6l¢iimlerin yanisira radyolojik goriintiilemelerden de faydalanildigi
kaydedimis (71), baz1 caligmalarda ise hem kuru kafatasindan antropometrik 6l¢timler
yapilirken ayni zamanda radyolojik goriintiilemelerden de faydalanildigi goriilmiistiir
(72). Literatiir taramalarinda 3D BT kullanilarak foramen magnum 6l¢timlerinin yapildig:
calismalara da rastlanilmistir (73-75).

Hindistanda Babu ve arkadaglarimin 90 kafatasi iizerinde olgiimlerin kaliper
yardimiyla yaptiklar1 bir calismada FM’un 6n arka (h) ve sag sol (w) ¢aplar 6l¢iilmiistiir.
Ayrica bizim c¢alismamizda da kullanmis oldugumuz Radinsky ve Teixeria alan
formiillerinden de faydalanarak kafatast FM alanlar1 hesaplanmistir. Olgiilen gaplar ve
alanlar ile ilgili olarak w degeri disindaki degerlerin istatistiksel olarak cinsiyetler arasi
anlamli oldugu ve erkekte daha yiiksek bulunmustur. FM genisliginin (w) cinsiyetler arasi
istatistiksel olarak anlamli olmadig1 sonucuna varildigi gériilmistiir (49). Bunu sebebinin
olgu sayisinin az olmasindan dolay1 oldugu diisliniildii. Bizim ¢alismamizda W degeri
dahil olmak lizere FM caplari, alan degerleri ve ¢evrenin istatiksel olarak cinsiyetler arasi
anlamli oldugu sonucuna ulasildi. FM’un h ortalama degerleri erkekte 35.68 mm ve
kadinda 32.57 mm bulunmus, w ortalama degerleri erkekte 28.91 mm ve kadinda 28.19
mm olarak Ol¢iilmiistiir. Bizim ¢aligmamizda H ve W degerlerinin erkekte sirasiyla 35.99
mm ve 31.27 mm oldugu, kadinlarda ise sirasiyla 32.48 mm ve 27.23 mm oldugu

sonucuna ulagilmistir. FM’un h ve w degerlerinin radinsky alan formiiliine (n=22/7
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alinmistir) uygulanmasi ile elde edilen ortalama degerleri ise erkekte 811.67 mm? ve
kadin olgularda 722.66 mm? olarak hesaplanmistir. FM’un h ve w degerlerinin teixeria
alan formiiliine (n=22/7 alinmistir) uygulanmasi sonrasinda elde edilen ortalama
degerlere bakildiginda erkekte 821.36 mm? ve kadin olgularda 727.31 mm? oldugu
izlenilmis olup Teixeria alaninin Radinsky alanindan daha biiyiik hesaplandig1 ifade
edilmistir. Bizim ¢alismamizda FM Radinsky alan1 erkek ve ve kadinda sirasiyla 884.27
mm? ve 697.14 mm?; FM Teixeria alan erkek ve kadinda sirasiyla 893.92 mm? ve 704.2
mm? olarak bulunmustur. Istatiksel olarak anlamli buldugumuz bu alanlara bakacak
oldugumuz da bizim ¢alismamizda da FM Teixeria alanlarinin FM Radinsky alanlarina
gore daha biiylik hesaplandig1 izlenmistir. Ayrica ¢aligmalarinda erkek ve kadin cinsiyet
tayini konusunda Receiver Operating Characteristic (ROC) analizleri yapildigi izlenmis
olup h degiskeninin % 86.5, w degiskeninin % 65.4, h ve w degiskeninin beraberce
degerlendirildiginde ise cinsiyet tayin edebilme potansiyelinin %88’e ¢iktig1 izlenmistir.
Radinsky ve Teixeri alanlarin cinsiyet ayirt edebilme oranlarina bakilacak oldugunda
sirastyla % 81.6 ve % 82.2 oranlarinda bulundugu izlenmistir. Bizim ¢alismamizda ise H
degiskeni icin % 79.4, W degiskeni i¢cin % 80.8, Radinsky alani i¢cin %83.3 ve Teixeria
alani1 i¢in % 82.9 bulunmustur (49).

Yine Babu ve arkadaslarinin Kuzey Hindistanda yaptiklar1 230 kafatasi iizerinde
yaptiklar1 baska bir ¢alismada erkeklerde uzunluk, genislik ve alan ortalama degerlerinin
sirastyla 36.40 mm, 32.93 mm ve 939.50 mm? iken kadinlarda 31.62 mm, 28.32 mm and
700.5 mm? olarak saptanmustir. Olgiimlerin istatistiksel olarak anlamli oldugu ve
erkeklerde daha ytiksek oldugu bildirilmistir. Olgu sayisinin artmasina bagli olarak daha
dogru sonug elde edildigi diisiiniildii. FM 6l¢iimlerinin cinsiyet tayininde énemli roliiniin
oldugu ifade edilmistir. Bizim ¢alismamizda da bu calismaya paralel olarak 6l¢timler
erkeklerde daha yiliksek bulunmus olup istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (76).

Gapert ve arkadaslarinin 158 kafatasi {izerinde yaptiklar1 bir calisma ile FM
uzunluk genislik ve ¢evresi dlgiilmiis 3 farkli formiil ile alan hesaplanmis ve cinsiyetler
aras1 farkliliga bakilmistir. FM ¢evresi Ol¢lilmek maksadi ile oncelikle FM i¢ kenari
boyunca dar ve kalibre edilmis kagit cepecevre koyulup daha sonrasinda kagidin agilarak
kaliper yardimi ile 6l¢iilmiistiir. Erkeklerde tespit edilen uzunluk, genislik, cevre ve
Teixeria alan ol¢limleri ortalama degerleri sirastyla 35.91 mm, 30.51 mm, 99.07 mm ve
868.95 mm?; kadinda tespit edilen uzunluk, genislik, ¢cevre ve Teixeria alan Slgiimleri
ortalama degerleri sirasiyla 34.71 mm, 29.36 mm, 95.65 mm ve 868.95 mm? olarak tespit

edilmistir. Ayrica Teixeria alani disinda FM ¢evresinden formiil ile elde edilen ve Routal

51



AresCirc adi verilen bir alanin yanisira Routal ad1 verilen ve yine formiil ile elde edilmis
alanlar hesaplanmistir. FM ile elde edilen tiim degerlerin cinsiyetler aras1 anlamli oldugu
ifade edilmekle beraber FM genislik (W) degerinin %65.8 oran ile cinsiyet belirlemede
en yiiksek Ol¢iim oldugu ifade edilmistir (52). Bizim g¢alismamizda Radinsky alan
Olclimiinlin %83.3’liik bir oran ile diger 6l¢iimlere kiyasla daha yiiksek bir ylizde ile
cinsiyet tayininde rol aldig1 bulundu.

Giilec E ve ark.larmmn Tiirkiyede 1920°li yillarda kurulmus olan Istanbul
Univesitesi Antropoloji bilim dalinin yaptig1 arastirmalar neticesinde toplanmis olan
Osmanli Dénemine ait 83’ kadin 77’si erkek toplam 160 kafatasi serisi lizerinde FM
Ol¢iimleri, FM indisi ve kafatas1 genel morfolojik goriiniimiinii yansitan baska 14 6lgii
alimmustir. Erkeklerde bulunan FM uzunlugu ve genisligi ortalama degerleri sirasiyla
36.36 mm ve 30.64 mm; kadinlardan bulunan FM uzunluk ve genislik degerleri sirasiyla
35.86 mm ve 29.90 mm olarak bulunmustur. Istatistik olarak yapilan analizlerde sadece
FM genisligi istatistiksel olarak anlamli olarak bulundugu bildirilmistir. FM boyutlarinin
kullanilsmasi ve bunlardan elde edilen diskriminant formiilleri ile beraber kafatasinin
genel morfolojisini  yansitan  diger Olclimlerin  kullanilmasi ile  beraber
degerlendirildiginde cinsiyet tayin oraninin % 80’lere ulastig1 sonucuna varilmistir (77).
Olgiilen degerlerin bizim galismamizdaki degerler yakin degerler olmakla beraber bizim
calismamizda tek degiskenle %83.3 oranla cinsiyet tayini yapilabilmesi bu ¢alismadan
farkli kilmistir.

Demir S. Denizli ilinde ¢esitli endikasyonlarla cekilmis 93 erkek ve 126 kadin
olmak tizere toplam 219 olgunun Temporal BT tetkikleri ilizerinden FM dlgiimleri
yapmistir. FM uzunluk, genislik, FM indeksi, alan ve g¢evre ile beraber FM olglimleri
disinda klivus uzunlugu, klivusun en dar yeri, klivusun genisligi ve posterior kranial fossa
hacmi 6l¢iiliip degerlendirmeye alinmustir. Yapilan olgiimler sonucunda erkekte FM
uzunlugu, genisligi, FM indeksi, alan1 ve ¢evresinin ortalama degerleri sirasiyla 37.02
mm, 32.48 mm, 1.13, 885.97 mm? ve 115.68 mm oldugu tespit edildigi bildirilmistir.
Kadin olgularda ise FM uzunlugu, genisligi, FM indeksi, alan1 ve ¢evresinin ortalama
degerleri sirasiyla 35.29 mm, 30.31 mm, 1.16, 782.92 mm? ve 108.71 mm olarak
saptanmistir. Bulunan tiim degelerin erkek olgularda daha yiiksek iken, FM indeksi
degerinin kadin olgularda daha yiiksek oldugu vurgulanmis, bunu kadinlarin FM seklinin
daha oval oldugu kavramu ile agiklamistir (41). Bizim ¢alismamizda da FM indeksi
disindaki tiim degerler erkekte anlamli derecede yiiksek iken FM indeksinin kadinlarda
yiiksek oldugu saptanmistir. Biz de kadin olgulardaki FM seklinin daha oval olmasindan
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dolay1 kadin H/W i yani FM indeksi degerinin daha ytliksek olmasini bekledik. FM indeksi
degeri bizim ¢alismamizda da oldugu gibi istatistiksel olarak anlamli ¢ikmamistir. FM
Olctimlerinden 6zellikle erkek olgulardaki alan degeri’nin (885.97 mm?) ¢aligmamizdaki
erkek FMRA degerine (884.27 mm?) oldukga yakin oldugunu gordiik. Olgu sayisindaki
artisa bagl olarak daha dogru sonuclar ¢iktig1 diistiniildii. FM alani, klivus uzunlugu,
posterior kranial fossa hacmi, FM indeksi degiskenlerin lojistik regresyon sonucunda
cinsiyet tahminindeki toplam uyum oraninin % 80.4 oldugu ifade edilmistir. Bizim
calismamizda ise sadece FMRA bagimsiz degiskeninin lojistik regresyon modeli ile
cinsiyet tayin oraninin %83.3 gibi yiiksek bir oran oldugu saptanmistir (41).

Yine BT tetkiki ile ilgili olarak Erdil FH ve ark.lar1 25’1 erkek ve 29°u kadin olmak
iizere 54 BT tetkiki iizerinde FM ol¢iimleri yapmuslardir. Incelemelerin bizim
calismamizda kullanmis oldugumuz kranial spiral BT tetkiki ile yapilmis oldugu izlendi.
Calismada FM antero-posterior cap (APD) ile transvers cap (TD) olgiildiigii ve FM
indeksi hesaplandig1 izlenmistir. Bizim ¢alismamizdan farkli olarak bu ¢alismada indeks
hesaplanirken 100xtransvers c¢ap/anteropostero cap formiili kullanilmigtir. Bizim
calismamizda indeks hesaplanirken H/W yani [anteropostero ¢ap/transvers ¢ap] seklinde
formiil kullanilmistir. Calismadaki erkek olgularin FM antero posterior ¢ap, transvers ¢ap
ve indeks degerleri sirastyla 36.95 mm, 30.75 mm ve 83.70 olarak bulunmustur. Kadin
olgularin FM antero posterior ¢ap, transvers ¢ap ve indeks degerleri sirasiyla 34.41 mm,
29.98 mm ve 84.94 oldugu izlenmistir. Olgiilen ¢ap degerlerin cinsiyetler arasinda
istatistiksel olarak anlamli oldugu belirtilmistir. Erkek olgularin anteroposterior ve
transvers cap uzunluklarinin bizim calismamizdaki degerlere yakin degerler oldugu
gorilmistir (71).

Ankara ilinde Uysal S ve arkadaglar1 48 erkek ve 52 kadin olmak tizere 18-83 yas
aras1 toplam 100 olguda 3D BT kullanilmak sureti ile FM Ol¢limlerinin yapilmasi ve
degerlendirilmesi amaci ile ¢alisma yapilmistir. Yapilan bu ¢alismada FM 6n-arka ve sag-
sol caplar1 dahil olmak tizere 7 farkli 6l¢iim yapilmistir. Yapilan tiim 6l¢timlerin erkek
olgularda yiiksek oldugu saptanmistir. FM sag-sol ¢apinin da i¢inde bulundugu 3 farkl
degiskenin cinsiyet belirleme oraninin % 81 oldugu gosterilmistir. Erkekte FM 6n arka
cap ve sag-sol ¢ap ortalama degerleri sirasiyla 37.08 mm ve 30.83; kadinda FM 6n arka
cap ve sag-sol cap ortalama degerleri sirasiyla 34.87 mm ve 28.93 mm olarak
Olclilmiistiir. Calismamiz ile kiyaslandiginda kadin olgularda bulunan degerlerin

calismamizda bulunan degerlere yakin degerler oldugu izlenmistir (75).
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Buna karsin bizim ¢alismamizdan farkli olarak yapilan ¢alismalara bakildiginda;
Deshmukh ve arkadasinin yaptiklar1 40 erkek 34 kadin toplam 74 kurukafatasi tizerinde
yapilan bir ¢alismada bizim c¢alismamizdan farkli sonuglar elde ettikleri goriilmiistiir.
Arastirmaya konu olan Ol¢iimler arasinda foramen magnumun 6n-arka ¢ap ve sag-sol
caplar1 da yer almistir. Erkeklerde 6lgiilen foramen magnum H ve W degerleri sirasiyla
34+3.09 mm ve 29+1.97 mm ve kadinlarda 6l¢iilen foramen foramen magnum H ve W
degerleri sirasiyla 34+£2.05 mm ve 28+2.09 mm olarak bulundugu (p>0.05) ve cinsiyetler
arasinda anlam olmadig1 ifade edilmistir (36). Bizim ¢alismamizda H/W indeksi disindaki
tiim degerler istatistiksel olarak anlaml1 bulundu.

Yine literatiirde ¢alismamizdan farkli olarak yapilmis olan aragtirmalar
incelendiginde 90 erkek ve 10 kadin olmak {izere toplam 100 kafatasi iizerinde Ukoha ve
ark.lar1 calisma yapmistir. Calismada foramen magnum oOn-arka cap, sag-sol cap
Olciilmiis ve sonrasinda formiiller kullanilarak alan ve ¢evre hesaplandigi goriilmiistiir.
Alan hesaplamasinda Radinsky ve Teixeria alan formiilleri kullanildig: goriiliirken ¢evre
hesaplamasinda ise Gapert ve ark.larinin ¢evre formiiliinden faydalanildig: izlenmistir.
Olgiilen H ve W degerleri ile hesaplanan diger 6lgiimlerin cinsiyetler arasi anlamli oldugu
belirtilen calismada, FM uzunlugu, genisligi ve alani erkek olgularda sirasiyla 36.26+2.3
mm, 30.09+2.5 mm ve 857.30 mm?; kadinlarda sirasiyla 34.39+3.88 mm, 28.16+1.9 mm
ve 760.94 mm? olarak bulunmustur (78). Bizim ¢alismamizda da belirttigimiz iizere
foramen magnum o&l¢limlerinin erkek ve kadin cinsiyet tayininde kullanilabilecegi ifade
edilmistir.

Literatiirde hem kuru kafatasi hem de BT serilerini ayn1 anda ¢alismis kaynaklara
da rastlanilmistir. Shepur ve ark.larmin 150 kuru kafatas1 (100 erkek ve 50 kadin) ve
yasayan 30 (15 erkek ve 15 kadin) olgunun BT incelemeleri iizerinde FM o6l¢iimleri
yapilmistir. FM ¢aplarmin vernier kaliper ile 6l¢iildiigii ve sonrasinda alanlarinin formiil
yardimyla bulundugu belirtilmistir. Erkeklerde kuru kafataslarinda FM 6n arka ¢apinin,
transvers capinin ve alan ortalama degerlerinin sirastyla 33.4 mm, 28.5 mm ve 748.6
mm?; BT tetkiki yapilmis olgularda 38.5 mm, 29.1 mm ve mm? oldugu; kadinlarda FM
On arka ¢apinin, transvers ¢apinin ve alan ortalama degerlerinin kuru kafataslarinda 33.1
mm ve 27.3 mm 711.1 mm?; BT tetkiki yapilmis olgularda ise 35.2 mm, 27.6 mm ve mm?
oldugu ol¢iilmiistiir. FM alan 6l¢timlerinde Radinsky alan formiiliiniin kullanildig: ve ©
degerinin 22/7 olarak alindig1 izlenmistir. Kuru kafatasinda yapilan 6l¢timlerden 6n arka
capmin cinsiyetler arasi anlamli olmadig1 belirtilmistir. izim ¢alismamizda bu deger

anlamli bulunmustur. Bununla birlikte enine ¢apin erkekte daha biiylik oldugu ve
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istatistiksel olarak anlamli oldugu ifade edilmistir. Kurukafatasi drneklerinde Radinsky
alan formiiliine gore hesaplanmis olan degerlerin istatiksel olarak anlamli oldugu ve
erkeklerde daha yiiksek oldugu kaydedilmistir. BT incelemeleri yapilan olgularda FM 6n
arka capinin istatistiksel olarak anlamli oldugu belirtilmekle beraber transvers yani sag-
sol capinin cinsiyetler arasi anlamli olmadigr vurgulanmistir. BT alan 6l¢limlerinin
erkekte yiiksek oldugu ve istatistiksel olarak anlamli oldugu ifade edilmistir (72).
Yapilan calismalara bakildiginda ister kafatasinda kaliper yardimiyla yapilan
Olctimler olsun ister BT yardimi ile hesaplanan 6lgiimler olsun foramen magnum ¢aplari
ile alan ve ¢evre degerlerinin cinsiyetler aras1 farklilik gosterdigi anlasiimistir. Cinsiyet
belirleme konusunda en iyi yontem kemikler iizerinde yapilacak antropometik 6lgiimler
olup bunun da en kolay ve en gilivenilir yolunun BT tetkiki ile yapilan olgiimlerdir.
Yaptigimiz ¢alismanin genel literatiirden farkli yonlerinden bahsedilecek olundugunda;
calismamiz 480 olgu ile literatiirde BT tetkiki ile yapilmis en genis seri oldugu
goriilmustiir. Artmis olgu sayisinin ¢aligsma sirasinda karsilasilagilan kiigiik farkliliklarin
calisma sonucunu etkilemesini 6nledigi gibi tiim toplumlar1 kapsayacak ortalama deger
ortaya koymasi agisindan katkida bulundugu diisiiniilmiistiir. Olctiigiimiiz degerler
yiiksek oranlar ile cinsiyeti belirledi. Herhangi bir formiil kullanmaya gerek kalmadan
Olciilen antropometrik degerler lizerinden gidilmesinin ayr1 bir avantajdir. Bu dl¢iimlerin
cinsiyet tayinininde antropometrik yontem olarak kullanilmasi arastirmacilara biiyiik

kolaylik saglayacaktir.
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6. SONUC VE ONERILER

1) Calismamizda foramen magnum 6n arka ¢ap1 (H), sag-sol ¢ap1 (W), Radinsky
alan formiiliine gore alan1 (FMRA), Teixeria alan formiiliine gore alan1 (FMTA), PACS
sisteminde Sl¢iilen FM alan1 (PACSA) ve PACS sisteminde 6l¢iilen FM ¢evresi (PACSC)
ortalama degerlerinin erkeklerde kadinlara gore istatistiksel olarak anlamli 6l¢iide daha

yiiksek oldugu tespit edilmistir (p<0.05).

2) Erkek ve kadin cinsiyetlerine gore dngoriilen FM 6l¢iim degerlerine bakilacak
olundugunda H, W, FMRA ve PACSC i¢in degerler semalar ile gdsterilmistir (Sekil 6.1,
6.2, 6.3 ve 6.4). 3 farkli alan igerisinden cinsiyet belirleme oran1 en yiiksek olan FMRA

alimmustir.

3) H degeri i¢in 38.74 mm’den daha biiyiik degerler i¢in erkek, 30.47 mm’den
daha diisiik olan degerlerin kadin oldugu degerlendirilmistir. Bu iki deger arasindaki

Ol¢iimlerde erkek ya da kadin cinsiyetin her ikisi de olabilecegi ongoriilmiistiir (Sekil 6.1).

Kadmn H Degeri Erkek

H <30.47 mm H >38.74 mm

I I
I I
I I
I I
I I
| |
| |
| |
|
|
I I
I I
I I
3 3
I I
Kadm < x X »  Erkek
2427 28 3047 32 34 36 3874 40 42 4496

Sekil: 6.1: H degiskeninin erkek ve kadindaki degerleri.

4) W degeri igin 33.6 mm’den daha biiyiik degerler igin erkek, 23.71 mm’den daha
diisiik olan degerlerin kadin oldugu degerlendirilmistir. Bu iki deger arasindaki

Olciimlerde erkek ya da kadin cinsiyetin her ikisi de olabilecegi ongoriillmiistiir (Sekil 6.2).
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Kadimn W Degeri Erkek

H <23.71 mm H >33.62 mm

| 1
| |
| |
| I
| |
| |
| |
|

|
|
| |
| 1
| |
| |
| 1
| |
| 1
+ ¥

Kadimn € > Erkek
20.06 2371 25 28 30 33.62 35 37.48

Sekil: 6.2: W degiskeninin erkek ve kadindaki degerleri.

5) FMRA degeri i¢in 1011.19 mm?*’den daha biiyiik degerler i¢in erkek, 603.96
mm?*’den daha diisiik olan degerlerin kadin oldugu degerlendirilmistir. Bu iki deger
arasindaki 6l¢iimlerde erkek ya da kadin cinsiyetin her ikisi de olabilecegi ongoriilmiistiir

(Sekil 6.3).

Kadm FMRA Degeri Erkek

H >1011.19 mm*

I 1
| |
| |
| |
| |
| |
| |
|

| |
| |
| |
| |
| |
| |
* X

Kadin € > Erkek
411.2 603.19 700 900 1011.19 1324.01

Sekil: 6.3: FMRA degiskeninin erkek ve kadindaki degerleri.

6) PACSC degeri igin 118.96 mm’den daha biiyiik degerler igin erkek, 85.47
mm’den daha diisiik olan degerlerin kadin oldugu degerlendirilmistir. Bu iki deger
arasindaki 6l¢iimlerde erkek ya da kadin cinsiyetin her ikisi de olabilecegi dngdriilmiistiir

(Sekil 6.4).

7) FM olgtimlerinden cinsiyet tayini oranlarinin tek degiskenli analizlerinde

bakildiginda FMRA degerlerinin % 83.3’lik oranla cinsiyet tayin edebilme konusunda
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Kadmn PACSC Degeri Erkek

H <85.47 mm H >118.96 mm

I |
1 |
| |
1 |
1 1
1 |
| :
I

1
I
| |
1 |
1 |
| |
| |
1 |
| |
) ¥

Kadin < > Erkek
78.81 82 8547 90 100 11896 120 138.3

Sekil 6.4: PACSC degiskeninin erkek ve kadindaki degerleri.

digerlerinden daha yiiksek orana sahip oldugu bulunmustur (Tablo 6.1). Bunun
yaninda H/W 1 disindaki diger degiskenlerin de cinsiyet tayininde onemli role sahip

oldugu goriilmektedir.

Tablo: 6.1: FM Olgiimlerinin Cinsiyet Tayinindeki Oranlari

FM Olgiimleri FM Olgiimlerinden Cinsiyet Tayini Oranlar1 (%)
H 79.4
W 80.8
H/W i 51
FMRA 83.3
FMTA 82.9
PACSA 79.4
PACSC 74.8
H : Foramen magnumun en uzun 6n arka ¢ap1
W : Foramen magnumun en uzun sag-sol ¢ap1/genisligi

H/W i  : Foramen magnum H/W indeksi
FMRA : Foramen magnum Radiansky alan
FMTA : Foramen magnum Teixeria alan
PACSA : Foramen magnum PACS alan
PACSC : Foramen magnum PACS cevre

Sonug olarak antropometrik Olgiimler daha pratik, objektif, tekrarlanabilir ve
istatistiksel analizlere daha uygundur. Calismamizda yapilan Olgiimler ve elde edilen
verilerin beraberce degerlendirmesi sonucunda foramen magnum ¢aplari, alan ve
cevresinin erkek ve kadin cinsiyetler arasinda istatistiksel olarak anlamlilik gosterdigi
bulundu. Cinsiyet tayininde herhangi bir formiil kullanmaya gerek kalmadan oGl¢iilen
antropometrik degerler iizerinden gidilmesinin ayr1 bir avantajdir. Bu 6l¢iimlerin cinsiyet
tayinininde antropometrik yontem olarak kullanilmasi aragtirmacilara biiylik kolaylik

saglayacaktir.
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