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OZET

Yas tahmin yontemleri arasinda en giivenilir olanlarindan biri, dislerden yapilan
yaslandirmadir ve adli antropoloji biliminde dis yasi ile kimlik tespiti 6nemlidir. Kullanilan
metotlar genellikle Amerika ve Avrupa toplumlarinda gelistirilmis olup, bu metotlarin
Tirkiye populasyonuna uygulanmasi sirasinda ¢ikacak problemleri ortadan kaldirmak
gerekmektedir. Boylece bu tekniklerden en az hata ile faydalanmak miimkiin olacaktir. Bu
calismada erigkin olmayan bireylerde dijital panoramik rontgenler (DPG) kullanilarak,
bilimsel olarak giivenilirligi kanitlanmig Demirjian ve Nolla yontemlerinin Tiirkiye
toplumunda uygulanabilmesi i¢in uygun regresyon esitlikleri tanimlanarak, diizeltme
faktorlerinin bulunmasi ve erigkin bireylerde disten yas tahmini i¢in gelistirilen Kvaal ve
Drusini tekniklerinin validasyonunun gergeklestirilmesi amaglanmustir.

Calismada, Istanbul Egitim Arastirma Hastanesi, Osmaniye Dis Unitesi’ne tedavi
amaciyla bagvuran hastalarin DPG’leri kullanildi. Eriskin olmayanlarda; 5-18 yas aralifinda
radyomorfolojik degerlendirme i¢in 367 erkek ve 333 kiz olmak iizere toplam 700 materyal,
eriskinlerde; 15-60 yas grubunda radyomorfometrik Slgiimler icin 50 erkek ve 50 kadin
olmak {izere toplam 100 materyal incelendi. Elde edilen veriler SPSS 14 istatistiksel
programi yardimiyla; tanimlayici istatistik, kappa testi, korelasyon ve regresyon (lineer,
kiibik, lojistik) analizi ile degerlendirildi.

Erigkin olmayanlarda gézlemler aras1 ve gézlemciler aras1 hata derecesini 6lgmek
icin 60 DPG iizerinde radyomorfolojik incelemeler tekrarlandi. Kappa test ile Demirjian ve
Nolla i¢in gozlemciler aras1 giiglii uyum saptandi. Eriskinlerde ise 10 DPG iizerinde
radyomorfometrik 6l¢iimlerin tekrari yapildi ve dl¢limler arasinda anlamli fark gzlenmedi.

Eriskin olmayanlarda grafilerin degerlendirilmesi neticesinde, kronolojik yas ile
hesaplanan dental yas arasinda istatistiksel olarak belirgin fark bulundu. Demirjian’in
analiz ettigi Fransiz-Kanadal ¢ocuklara gore, erkeklerin ortalama 0,47 yil ve kizlarin
ortalama 0,50 yi1l daha ileride oldugu tespit edildi. Nolla metodunun ise Tiirkiye’de yasayan
cocuklarda yas1 erkeklerde 0,22 yil, kizlarda 0,19 y1l fazla tahmin ettigi goriildii. Bu yiizden
Demirjian ve Nolla standartlarinin Tiirkiye’de yasayan ¢ocuklar i¢in uygun olmadigi
diisinildii. “Y =a X° + b X? + ¢ X + d” kiibik denklemi baz alinarak yeni grafikler elde
edildi. Bu grafiklerin yan1 sira Demirjian ve Nolla metoduna gore hesaplanmis dis gelisim
skorlarini dis yasina ¢evirmek i¢in Tiirkiye’de yasayan ¢ocuklara 6zgii yeni tablolar

olusturuldu.



Eriskinlerde Kvaal tarafindan bildirilen 6l¢iim indekslerinden dis pulpasinin boyunu
Olcen P, R, T degiskenlerinin sadece 32 no’lu disteki P orani, yas ile anlamli negatif
korelasyon gosterirken, enini 6l¢en A, B, C degiskenlerinin hepsi tiim disler i¢in yas ile
anlamli negatif korelasyon gosterdi. Bu bulgular dis pulpasindaki enine daralmanin yas
tahmini i¢in daha 6nemli oldugu seklinde yorumlandi. Drusini tekniginde ise yas indikatorii
olarak kullanilan dis koronal pulpa indeksinin yas ile korelasyonu birinci az1 disinde
r=-0,78, ikinci az1 disinde r=-0,81 bulundu. Elde edilen sonuglarin orjinal tekniktekiler ile
benzer oldugu goriildii. Calismanin bulgulari; dogru agidan ¢ekilmis, yeterli netlikteki
DPG’ler iizerinde bu iki teknigin, Tiirkiye toplumu eriskinlerinin yas tahmini i¢in

kullanilabilecegini gosterdi.

Anahtar Kelimeler: Yas tahmini, dis yasi, dis gelisim skoru, dijital panoramik

rontgen.



SUMMARY

One of the reliable age estimation methods based on dental status and identification
by dental age is an important topic in forensic anthropology. Methods currently applied are
adapted to American and European populations so that they pose problems of adjustment for
the Turkish population. For this reason adaption of the methods to the Turkish population is
necessary. The aim of this study is first to apply the method to sub-adult patients without
any of digital panoramic graphies (DPG) with reliability and to constitute the regression
equations and correction factors, and second, to validate the techniques developed by Kvaal
and Drusini for adults.

In this study; DPGs taken during treatment of patients of Istanbul and Osmaniye
State Hospital Dental Unit are used. Radiomorphological assesment of sub-adults aged 5-18
years (367 males and 333 females) i.e. a total of 700 individuals, and radiomorphometric
measurements on adults aged 15-60 years (50 males and 50 females) were examined. Data
were evaluated by SPSS 14 Statistical Programme with descriptive statistics, kappa test,
correlation and regression (linear, cubic and logistic) analysis.

On sub-adults, radiomorphological examinations on 60 DPG in order to assess the
degree of intra-observer and inter-observer error were repeated. In the kappa test for
Demirjian and Nolla there was a very strong accordance in intra-observer values. On adults,
radiomorphometric measurements on 10 DPG were repeated and no significant difference
between measurements was observed.

After examination of graphies of sub-adults, a significant statistical difference
between chronological age and calculated dental age was found. On average the boys
were 0,47 years and the girls were 0,50 years ahead of the French- Canadian children
analysed by Demirjian. In the Nolla method, the age for boys was 0.22 in Turkish
children, girls were estimated at more than 0.19 years. It was decided that standards of
Demirjian and Nolla therefore do not comply for Turkish children. New graphs were
constructed using a cubic curve with the equation Y=a X* + b X? + ¢ X +d as a basis. In
addition to this, chart were calculated according to the method of Demirjian and Nolla, and
tooth maturity scores of Turkish children by age-specific new tables were created.

In adults, among indices reported by Kvaal, only P value of tooth no 32 of the
variables P, R, T of the pulp length showed a significant negative correlation with age; on

the other side, all variables of pulp breadth A, B, C showed a significant negative correlation



with age for all teeth. These results show that breadth reduction of pulp is more important
for age estimation. Following the Drusini technique tooth coronal pulp index for age
indicator showed an age-selected correlation of r = -0,78 for the first molar and r = -0,81 for
the second molar. The results thus obtained were similar to those of the original technique.
The findings indicate that these two techniques using DPG of sufficient quality taken right
angle can be used for the age estimation in adult Turks.

Keywords: Age estimation, dental age, maturity score, digital panoramic radiograph.
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1. GIRIS VE AMAC

Yas tahmini, adli bilimlerin en 6nemli konularindandir. Yas; cinsiyet, boy, sag, cilt,
g0z rengi, parmak izi, kemik ve disler ile birlikte bireyin tibbi kimligini olusturan en temel
fiziksel 6zelliklerindendir (1). Adli tip uygulamalarinda yas tahmini; cezai sorumluluk,
hukuki ehliyet, isledigi fiilin anlam ve sonuglarini algilama, magdurun maruz kaldigi cinsel
saldir1 olaylarina karsi1 kendini ruhsal yonden koruyabilmesinin degerlendirilmesi, dogum
kaydi olmayan kisilere kimlik verilmesi, askere alinma, memuriyete girme, okula baglama,
emekli olma, siiriicli belgesi alma gibi durumlarda biiyiilk 6nem kazanmaktadir (2). Bu
konuda, Tiirkiye’de 6zellikle de kirsal kesimlerde saglikli dogum ve niifus kayitlarinin
olmamasi biiyiik sorun olusturmaktadir.

Pek ¢ok kisinin hayatini kaybettigi kitlesel (biiyiik yanginlar, deprem, ucak kazalar1)
felaketlerde, kisilerden geriye kalan kafatasi ve dislerden, yas, cinsiyet, kimlik tespiti
yapilmasi 6nemli ve oldukga zor bir ugrastir (3). Yas tahmininde, bir¢ok materyalin birlikte
degerlendirilmesine ihtiyag¢ vardir. Derinin 6zelligini yitirmesi, kafatas: siitiirlerinin
kapanmasi, larinks ve kaburgalarin kalsifikasyonu, epifiz degisiklikleri ve diglerin
incelenmesi gibi yontemler birlikte kullanildiginda gercege yakin yas tahmini yapmak
miimkiin olabilmektedir (4).

Yas tahmin teknikleri arasinda en giivenilir olanlarindan biri diglerden yapilan
yaslandirmadir ve adli antropoloji biliminde dis yas1 ile kimlik tespiti 6nemlidir (5).
Kullanilan metotlar genellikle Amerika ve Avrupa toplumlarinda gelistirilmis olup, bu
metotlarin Tiirkiye toplumlarina uygulanmasi sirasinda ¢ikacak problemleri ortadan
kaldirmak gerekmektedir. Ancak bu sekilde bu tekniklerden yararlanmak miimkiin olacaktir
(6).

Dislerin muayenesi ile yas tahmininin tarihgesi 19. yiizyil Ingiltere’sine dayanur.
Ingiliz yasalarinda 7 yasin altindaki ¢ocuklarin islemis olduklari suglardan hiikiim
giyemeyecekleri belirtildiginden ve dogumlarda zamaninda kayit edilmediginden ¢ok
sayidaki ¢ocuk su¢lunun yas tahmini bu yolla yapilmistir (1).

Kronolojik yas, dogumdan sonra gegen takvim yasi demektir. Oysa yaslanma,
viicudun farkli kisimlar1 ve biitlinlinde zamanla meydana gelen degisiklikler anlamina
gelmektedir (7). Biiylimede goriilen degisimlerin, kronolojik yasa uymasi gerekli degildir
ama genellikle ikisi arasinda belirgin bir iligski vardir. Dislerde meydana gelen

degisikliklerin, yas tahmininde 6nemli oldugu ifade edilmektedir (8). Dislerin metrik ve



morfolojik olarak incelenmesi ile bir yetiskinin yasinin tahmini miimkiindiir (9, 10). Dislerin
cogunda yaslanma ile ilgili birtakim degisiklikler ortaya ¢ikar. Bunlar, asinma, histolojik
degisiklikler, kok transparanligi, sekonder dentin olusumu ve pulpa odasinda daralma
seklindedir.

Dislerin gelisiminde etkili olan faktorleri tespit etmek 6nemlidir. Bunlar arasinda
endokrin reaksiyonlar, ¢cevresel faktorler, beslenme ve genetik faktorler sayilabilir. Diger
gelisim Ozelliklerine gore daha az degisim gosterdigi i¢in dislerin formasyonu, yas tahmini
i¢in kullanigh materyallerdir (11).

Adli bilimlerde yas tahmini, ¢ok ¢aligilan bir konu olmasina ve pek ¢ok yontem
gelistirilmesine ragmen bu konuya ilgi hi¢ azalmamistir. Uygulamadaki teknikler arasindaki
farkliliklar, sinirlandirmalar ve yeni gelistirilen tekniklerin giivenilirligi, arastirilmalidir
(12). Kullanilan metotlar genellikle belli toplumlara spesifik olarak gelistirilmis olup,
yukarida sayilan faktorlerin etkisi nedeniyle diger toplumlarda hatali sonuglara yol
acabilmektedir (13,14,15). Bu nedenle giivenilirligi bilimsel ¢alismalarla kanitlanmis
tekniklerin, her toplum i¢in uygunlugunun test edilmesi kaginilmazdir.

Yapilan calismalarda, dental radyografilerden giivenilir yas ve cinsiyet tahmini
yapildig1 bildirilmektedir (16, 17, 18). Dental grafilerden yapilan yas tahmini, pek ¢cok
teknigin aksine, materyalin biitlinliigline zarar vermeyen bir yontemdir (19, 20, 21). Disler
tizerindeki incelemelerin, yasayan bireylerde dijital panoramik rontgenler vasitasiyla
yapilmas1 miimkiindiir (22,23). Cesitli teknikler kullanilarak elde edilen veriler, hem daha
cok materyalden saglanmakta, hem de toplumun en son durumunu yansitmaktadir. Ayrica
periyodik stirelerle yapilan incelemeler, toplumun degisen yapisinin ortaya konulmasina
olanak vermektedir. Daha da 6nemlisi Tiirkiye’de yasayan insanlarm dini ve kiiltiirel
degerlerinden dolayi, iskeletlere gosterilen asir1 hassasiyet bu tlir materyal ile direkt ¢alisma
imkanin kisitlamaktadir. Bu da Tiirk toplumuna ait veri tabaninin olusturulmasi i¢in
yasayan bireylerde radyolojik incelemeleri zorunlu kilmaktadir.

Erigkin olmayan bireylerde gelistirilmis radyolojik yas tahmin tekniklerinin hata
oranlari ¢ok diistiktiir (24, 25). Bu tekniklerde epifizlerin kapanma noktalari, dislerin siirme
zamanlar1 veya mineralizasyon agamalari incelenerek yas tahmini yapilmaktadir. Fakat
bliylime ve gelisme her toplumda farkli oldugundan yontemler, diizeltme faktorleri
belirlendikten sonra kullanilmalidir.

Eriskin bireylerde ise yas tahmin teknikleri ¢ok sinirli ve hata oranlar yiiksektir. En
giivenilir olan1 kaburgalar kullamilarak yapilan (Iscan metodu) yontemdir (26, 27). Fakat her

zaman iskeletin tamamina erismek miimkiin olmamaktadir. Bu alanda degisik



materyallerden yeni teknikler gelistirilmesine ve gelistirilen tekniklerin giivenilirliklerinin
test edilmesine ihtiyag¢ vardir (28, 29).

Son yillarda dijital goriintiilleme tekniklerinde meydana gelen gelismeler, adli
bilimlerde, yeni teknikler gelistirilmesine olanak saglamistir. Radyoloji alaninda, iki boyutlu
ve ii¢ boyutlu goriintiileme tekniklerinde, 6zellikle ¢oziiniirliikklerin oldukga gelistirilmesi,
calismalarin giivenilirligini artirmistir (30). Bunun yani sira radyolojik teknikler dis ve
iskelet iizerinde daha fazla sayida materyalden ¢alisma imkani sunmaktadir.

Bu c¢alisma iki amaca ulagsmak iizere planlanmistir. Birinci amag¢ daha 6nce bilimsel
olarak gegerliligi ortaya konmus Demirjian (31) ve Nolla (32) yontemleri ile Turkiye
Cumhuriyeti siirlari i¢inde yasayan ¢ocuklara 6zgii standartlarin belirlenmesi ve yeni
tablolar olusturulmasidir. Ikinci amag ise Kvaal (33) ve Drusini (34) tekniklerinin, eriskin
diglerinden yas tahmininde dijital panoramik grafiler iizerinde uygulanir olup olmadiginin

belirlenmesidir.



2. GENEL BILGILER

Yas tahmini dogru bir kimliklendirmedeki en 6nemli parametrelerden biridir. Adli
antropolojide incelenen iskelet kalintilar1 ve iskeletlerde boy, fiziki yapi, dis siirmesi ve
kemik gelismesinin i¢inde bulundugu donem ile puberte dncesi ve sonrasit donemlere ait

veriler dogru bir yas tahmini yapilmasina yardimci olan 6nemli faktorlerdir (35).

2.1. YAS TAHMINI
Yas ile ilgili morfolojik ¢alismalarin ilki 1920 yilinda Todd tarafindan, pubis

simfizisin yasa bagli olarak gosterdigi degisiklikler tizerinde yapilmigtir. Giiniimiize kadar,
kemik ve dis gelisimi basta olmak iizere pek ¢ok kriterin yas ile ilgisi incelenmis ve yanilma
pay1 en az olan teknikler 6n plana ¢ikmistir. Yas tahmini ile ilgili tekniklerde, ergenlik
doénemi bitimine kadar olan tahminlerin hata payinin oldukga diisiikk olmasina ragmen, bu
donemden sonra oldukga genis tahmin araliklart ile sonug verildigi bilinmektedir (4).

Yas tahmininde kullanilan yontemler 3 grupta toplanmaktadir. Bunlar radyolojik,
morfolojik ve histolojik yontemler olmakla birlikte en sik radyolojik ve morfolojik
yontemler kullanilmaktadir. Histolojik yontemler materyalin biitiinliigiine zarar verdigi i¢in
zorunlu olmadikga tercih edilmemektedir (36, 37). Bu tekniklerde yas tahmini i¢in
kullanilan yapilar ise oldukg¢a fazladir. Bunlarin en 6nemlileri; boy, agirlik, ergenlik
belirtileri, killar, cilt degisiklikleri, goz degisiklikleri, digler ve kemik gelismesi olarak
siralanabilir.

Radyolojik inceleme ile kemikler; epifiz hatlarina bakilarak kapanmasinin
tamamlanip tamamlanmadigi, kostalarin vertebral ve sternal uglarinda meydana gelen
degisiklikler, sternum ve sakrumun kalsifikasyonlari, yaglanmaya baglh olarak ortaya ¢ikan
osteofitler, kemik dokusunun i¢ yapisindaki degisiklikler, yas tahmini i¢in en sik kullanilan
ve giivenilir yontemler olarak on plandadir (38, 39, 40). Kemiklerdeki biiyiime plaklarinin
olusum ve gelismesi, epifiz ve diafiz hatlar1 ile kemiklesme noktalarini bulma yontemine
dayanan kemiklerin radyolojik olarak incelenmesi ve mevcut atlaslara uyarlanmasi, yas
tahmininde pratikte ¢ok kullanilan ve gergege en yakin degerler elde edilen metot olarak
hala 6nemini korumaktadir (2).

Kemik gelisimine gore yas tahmini yapilmasi en sik kullanilan yontem olmakla
birlikte, incelenen kriterleri etkileyen cinsiyet, irk, endokrin bozukluklar (hipotiroidizm,
konjenital adrenal hiperplazi ve puberte prekoks vb.), beslenme bozukluklari, sistemik

hastaliklar, dogumsal bozukluklar, konjenital sendromlar, konstitiisyonel gelisme geriligi,



cevresel ve cografik faktorler gibi pek cok etken oldugu ileri siiriilmektedir (41-44). Kemik
gelisiminden yas tahmini i¢in hazirlanan atlaslarin, farkli toplumlara 6zgii olmasi ya da

giincel olmamasi bir bagka problem olarak ortaya ¢ikmaktadir.

2.1.1. Yas Tahmininde Kullamilan Kemik Yapilar

Insanlarin ve 6teki memelilerin iskelet kemikleri birbirlerinden farkli zamanlarda
olusan kemiklesme noktalarinin gelismeleri ile biiyiimektedir. Bebek anne karninda 11
haftalik iken yaklasik 806 kemiklesme noktas1 vardir. iskelet gelistikge bu kemiklesme
noktalar birlesir ve dogumda 450 kemiklesme noktasina, yetiskin bireyde ise 206 kemikten
olusan iskelete doniisiir. Bireyin biiyiimesi devam ederken, kemik kendine 6zgii bigimi
kazanir (45).

Kemiklesme noktalar1 santral olarak belirir ve periferik alanlara dogru gelisir. Bu
kural uzun kemiklerin yan1 sira columna vertebralis, toraks, omuz ve kalga kemikleri i¢inde
gecerlidir. Kafatas1 gibi membrandz kemikler ise enkondral kemiklesme gostermedikleri
icin kemiklesme noktalar1 igermezler (7).

Tiim uzun kemik govdeleri iskeletin diger kemiklerinde oldugu gibi dogum sirasinda
kemiklesmistir. Krogman ve Iscan (4) yeni doganda 6 bolgede epifiz kemiklesme noktasi
oldugunu bildirmektedir. Bunlar:

e humerus proksimal ucu,

e femur ve tibia kondilleri (distal ug),

e talus,

e calcaneus,

e bileklerdeki cuboid kemiklerdedir.

Kemikler gelisim ve yaslanma ile birlikte bazi morfolojik evrelerden gegerler. Bu
evreler kemiklesme noktalarinin belirmesi, kemiklesmesi ve epifizlerin kaynasmasi ile
birlikte bu noktalarin kaybolmasidir (45).

Uzun kemiklerin, asetebulumun ve bilek kemiklerinin epifizleri kizlarda 13,
erkeklerde 1415 yaslarinda kaynasmaya baslar. Ikinci biiyiik az1 disinin siirmesi ya da
stirmeye baslamasi ile birlikte humerus distal, radius ulna proksimal u¢ ve kalkaneus
epifizlerinin kaynasma donemine girmesi dikkati ¢ceker. Eklem baglarindaki ve
tendonlardaki ekzostozlar 16-17 yaslarindan itibaren baglayarak 50-55 yaslarinda

belirginlesir. Endosteal kemik rezorpsiyonu 30 yasindan sonra baslar ve subperiostal kemik



apozisyonu ile giderilmeye calisilir. Bu nedenle korteksteki osteonlarin yeniden
diizenlenmesiyle ilgili bulgular yas tahmini igin yararli olabilir (4).

Kadinlarda kemiklesmenin daha 6nce basladig1 ve epifizlerin kaynagmasinin
erkeklere oranla 2—3 yil kisa siirdiigii belirtilmistir (45). Bu durumun, kadinlarin erkeklere

oranla daha kiigiik Ol¢iilere sahip olmalarina yol agtig1 6ne stiriilmiistiir.

2.1.1.1. Uzun Kemikler

Kemiklesme noktalar1 bozulmamis iskeletlerin radyolojik verilerinin, epifiz
kikirdaklarinin 6zellikleri kadar degerli oldugu bildirilmektedir. Boyle iskeletlerin
rontgenleri, standardize edilmis bir radyoloji atlasindaki rontgen resimleri ile
karsilastirilarak yas tahmini yapilabilmektedir.

Epifizler belli yas evrelerinde kapanma gosterirler. Epifizlerin kaynagmasi
ossifikasyonla paralel bir sekilde devam eder. Yas tahmininde her bir ossifikasyon
merkezinin goriilme zamani, sekli ve epifizlerin safta flizyonu dikkate alinir. Epifizeal
ossifikasyon merkezleri 6nce yuvarlaktir daha sonra oval ve koseli sekil almaya baslar. Bu
ossifikasyon merkezleri biiylirken metafizin ne kadarinin epifiz tarafindan kapsandigin
saptamak dnem kazanir. Epifiz ossifikasyonu metafiz ¢cap1 kadar oldugunda ise epifiz kenar
ozellikleri, koselenmesi 6nemli bir gosterge olur. Daha sonra ise fizis hatt1 kapanmaya
baglar, fizis hattinin kapanma derecesine gore kemik yasi1 tahmini yapilmaya baslanir (7).

Epifizlerin kapanma yaslar1 bilinmesine karsin, bu bireye, cinsiyete ve
popiilasyonlara gore farkliliklar gosterir. Bu siire¢ genellikle 15—23 yaslar1 arasinda
tamamlanir. Kemiklesmede, epifizlerin birlesmesi kadinlarda daha 6nce baslar. Epifiz
birlegsmesinin kadinlarda, erkeklere gére 1-2 y1l 6nce oldugu ileri siiriilmektedir (46, 47).

Kemiklesme merkezlerinin birlesme ve kaynasmalarinda 4 agsama vardir (13):

1. birlesme yok

2. baslangig¢ halinde birlesme
3. ilerlemis birlesme

4. tam birlesme (kaynagma)

Bu asamalar gz Oniine alinarak ¢esitli toplumlar tizerinde yapilan ¢alismalar
sonucunda, kemiklesme noktalarinin birlesme ve kaynagma sirasinin asagidaki gibi oldugu
belirlenmistir (45):

a. humerus distal ucu ve humerus medial epikondili,
b. skapulanin korokoid ¢ikintisi,

c. radius basi, ulna olekranonu,
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femur bagi, bliylik ve kiigiik trakanterler, kotlarin tuberisitalari,
tibia ve fibulanin distal uglari,
tibia ve fibulanin proksimal uglari,

femur distal ucu,

o «Q -~ o

1skium tuberositasi,

I. radius ve ulna distal u¢lari,
j.  humerus basi,

K. ilium kristast,

I. kot baslari,

m. pelvis ramusunun epifizleri,
n. klavikula.

Bu kemiklere ait epifiz kaynagma dénemleri Tablo 1’de verilmistir.

Tablo 1: Epifiz baslangig, ilerlemis ve tam birlesme yas1 donemleri (4).

Kemik Baslangi¢ | ilerlemis Tam
Birlesme | Birlesme
Humerus, proksimal 15 16 23
Humerus, distal 11 12 16
Humerus, medial 13 14 19
Radius, proksimal 12 13 18
Radius, distal 15 17 22
Ulna, proksimal 12 13 18
Ulna, distal 15 17 22
Scapula acromion 15 16 22
Clavicula (sternal ug) 18 23 30
Femur, proksimal 13 14 19
Femur, trochanter majus 13 14 19
Femur, trochanter minus 13 14 19
Femur, distal 15 16 21
Tibia, proksimal 11 16 22
Tibia, distal 13 14 19
Fibula, proksimal 15 16 21
Fibula, distal 13 14 19
Calcaneus 12 13 18
Crista iliaca 16 18 22
1. metacarp 13 14 18
2. metacarp 13 14 18
3. metacarp 13 14 18




Puberte doneminde epifiz kikirdaklarinin durumu ¢ok énemlidir. Asetabulum, uzun
kemikler ve bilek kemiklerinin epifizleri kizlarda 13, erkeklerde 14,5 yasinda kaynasmaya
baslar. Torasik bolge ve ilk iki lumbar vertebral halka epifizleri iskelet genelinde en son
birlesen epifizlerdendir. Birlesme kadinlarda 14, erkeklerde 16 yas civarinda baslar ve
26—27 yas civarinda tamamlanir. Yapilan ¢calismalar bu kaynasma ile yas arasinda pozitif bir
korelasyon oldugunu gostermistir (48).

Sosyo-ekonomik diizey ile kemik gelisimi arasindaki yakin ilgi, humerus basi
disindaki tiim epifizlerde kendini géstermekte ve sonuglari olumsuz yonde etkilemektedir
(47). Humerus basindaki kemiklesme noktasinin 6zgiin biyolojik davranisi, bu etkinin
disinda kaldigi i¢in yas tahmininde oldukga kesin bir kriter olarak kabul edilmektedir;
humerus basindaki kemiklesme noktas1 dogum ile birlikte belirir ve ¢ocuk 3 aylik olmadan

gortilebilir hale gelir (Sekil 1).

Proximal
-

Two of the seven secondary ossification centers of the humerus
(nonunion, epiphyses absent)

Sekil 1: Humerus’a ait kemiklesme noktalar1 (47).

Gebeligin 9. ayinda beliren ve dogumdan sonraki ilk ay i¢inde maksimum boyutuna
ulasan femur alt uctaki Becklard kemiklesme noktasi ile 6 aylik fetusta beliren ve dogum
sirasinda uzun ekseni 11 mm’ye ulasan kalkaneus kemiklesme noktalar1 da yas tahmin
kriterleri arasinda en fazla kullanilanlardandir (4).

Uzun kemiklerin epifiz ¢izgileri arasindaki uzunlugun yas belirlenmesinde
kullanilabilecegi bildirilmistir. Bu incelemede genellikle femur kullanilmakta, femurun
bulunamadigi durumlarda ise diger uzun kemiklerden yararlanilmaktadir. Ancak epifiz
kikirdaklarinin kaynasmasi ve kaybolmasiyla birlikte (18 yas) epifizler aras1 uzunlugun yas
belirlenmesinde kullanilamadig1 gézlenmistir. Epifizlerden yas tahmininin genglerde ve 20'li
yaslarda kullanilabilecek en iyi yontemlerden biri oldugu, daha yasl kisilerde ise standart

olusturmanin bir hayli zor oldugu bildirilmistir (49).



2.1.1.2. Kostalar

Kostalarin sternal uglarinda yasa bagli olarak meydana gelen degisikliklerin g6z
oniine alind1g1 makromorfolojik bir yontem gelistirilmistir (50). Iscan tarafindan gelistirilen
bu teknikte kostanin sternal eklem ucunda goriinen ¢ukurun olusma donemleri, derinligi,
bigimi, duvarinin sekli ve kemigin yapisi incelenmektedir. inceleme sonuglarina gore 0-8
arasinda belirlenmis 9 fazin oldugu ve yasin bu fazlar icinde degerlendirilebilecegi
belirtilmistir.

Kostalarin radyolojik olarak yapilan incelemelerinde 1. kostal kikirdagin 11 yasindan
sonra kalsifiye olmaya basladig1 ve kalsifikasyonun kostadan sternuma dogru ilerledigi
goriilmiistiir (7). Kostalarda kalsifikasyonun 16 yasina dogru arttigi, 20 yaslarinda
yogunlastig1, 40 yaslarinda ise azaldig diisiiniilmektedir.

Kostalarda vertebral uclar 20’11 yaslarin ortalarinda kaynagmaktadir. Yapilan
calismalar, kostalarin 18 yasindan 70’11 yaslarin sonuna kadar yas belirlenmesinde
kullanabilecegini gostermistir (26). Kostalardan yas saptanmasi sirasinda erken fazlarda 3
yillik bir hata pay1 gbzlenirken bu hata payimin ileri yaslarda 10 yila kadar yiikseldigi
belirtilmistir. Cinsiyete bagl farkliliklarin kostalarla yas belirlenmesinde g6z oniine
alinmasinin gerekli oldugu, kadinlarda metamorfozun erkeklerden ii¢ y1l 6nce basladigi ve
20’11 yaslarin sonuna dogru aradaki bu farkin kapandigi bildirilmistir.

Kostalarin sternal uglarinda goriilen yasa bagli degisikliklerin 1rksal 6zellikleri goz
oniine alindiginda 1-4 fazlar arasinda belirgin bir farklilifin gbéze carpmadigi, 30 yasindan
sonraki donemlerde irklar arasinda kosta morfolojisi ve yaglanma bulgulari1 yoniinden
farkliliklarin belirginleserek arttig1 belirtilmektedir. Bu farkliliga yol acan en 6nemli
etkenlerin basginda sosyal yap1 degisikliklerinin geldigi savunulmustur (26).

Kostalarla yapilan yas tahmini ¢aligmalarinda, cinsiyetlere gore belirgin farkliliklar
gosteren morfolojik veriler elde edilir (Sekil 2) (50, 51, 52). Teknikte kostanin sternal ucunda
goriilen ¢cukurun olusma dénemleri, derinligi, bigimi, duvarlarinin sekli ve kemigin yapisi
incelenmektedir (26, 53). Diiz ve piiriizsiiz 0 segmentiyle baslayan siniflandirma erkek ve
kadinda ayr1 ayr1 belirlenen 8 fazdan olusmaktadir. Degisikliklerin yasa gore degisimleri su
sekildedir:

1. Kadinlarda anterior ve posterior ¢cukurun tabaninda, baglangigta kii¢iik kemik

birikimi seklinde baslayan bir santral ark mevcuttur,

2. Superior ve inferior kenarlarda goriilen belirgin kemik ¢ikintilari erkeklerde 40,

kadinlarda 70 yasindan sonra goriiliir,
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3. Erkeklerdeki kosta sternal ucu ¢ukuru yas ilerledikce artarak 10 mm'ye kadar ulasir.
Cukurlagsma hiz1 kadinlarda daha yavastir, 60 yasina dogru giderek azalir ve
maksimum derinligi 5—6 mm'yi gegmez,

4. Kostalarin sternal ucundaki ¢ukur zamanla U sekline doniisiir. Bu doniisiim olmadan

once, erkeklerde V seklini, kadinlarda ise mum alevi goriiniimiinii alir.

Sekil 2: Erkeklerin (M) ve kadinlarin (F) kostalarinin sternal ucundaki yas degisimlerindeki
dizilim (52).

Sonraki yillarda dordiincii kostalarin sternal uglarindan yapilan diger ¢alismalar da
yas tahmininde elde edilen verileri desteklemistir (54, 55, 56). Kunos’un (57) ilk kostanin
sternal ucundan yaptig1 ¢alismalar yas tahmininde kostalarin giivenilirligini gostermistir.
Ozellikle birinci kostada rastlanan degisiklikler ile kronolojik yas arasinda giiclii bir iligki
gosterilmistir.

Barres ve ark. (58), otopsi sirasinda elde ettikleri torakslarin 6n ve arka diizlemde
alinmis rontgen filmlerini inceleyerek yas tespiti ¢alismalart yapmislardir. Bu ¢alismanin
sonuglar1 da kostalarin sternal uglarindaki degisiklikleri inceleyerek yapilan yas tespiti
¢alismalarinin basarili oldugunu gostermistir. Kostalarin bu yontemle radyolojik olarak

yapilan incelemelerinde, birinci kostal kikirdagin 11 yasindan sonra kalsifiye olmaya
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basladig1 ve bu olgunun kostadan sternuma dogru ilerledigi goriiliir. 16 yasinda
kalsifikasyon artar, 20°li yaslarda yogunlasir. Kalsifikasyonun hizi 40’11 yaslarda
diismektedir.

2.1.1.3. Kafa Suturalari ve Kranyum

Epifiz diafiz birlesmesi santral olarak baslayip periferik alanlara dogru gelisirken,
kafatas1 suturalar1 endokranial olarak belirmekte ve ektokranial bir yone dogru
gelismektedir. Epifiz-diafiz kaynasmalari diizenli bir sira izleyerek tamamlanirken, kafatasi
suturalarinin kaynagmasi zaman zaman duraklayabilmekte (geciken kaynasma) ve belirgin
bireysel farkliliklar gostermektedir. Kafatasi suturalariin 30 yasindan 6nce kaynasmadigi
gbzlenmistir. Krogman ve Iscan (4) kafatas: suturalarinin 17-50 yaslar arasinda kaynastigini
belirlemislerdir. Koronal, sagital ve lambdoid suturlarin kapanma dénemleri izlenerek
suturlarin agik veya kapanmaya baslamasimin 30 yas oncesini, kapanmalarinin 30-55 yaslari
arasini, birlesmelerinin ise 55 yas lizerini gosterdigi belirtilmistir.

Cinsiyet acisindan ele alindiginda, kafatasi suturalarinin kadinlarda erkeklere oranla
daha ge¢ kapandig izlenir, 30 yasindan 6nce sutura kaynagmasi goriilmez (7). Suturalarin
kapanma kriterleri tam olarak belirlenemedigi i¢in bu konuda kesin bir yontem
yerlesmemistir. Oksipital kemiklerle elde edilebilen en somut bulgu sutura basilaris
(synchondrosis sphenooccipitalis)'in kaynasma zamanidir; bu 6zellik, en erken 20, ortalama
23 yasinda belirmektedir (59). Eriskin kafataslar1 {izerinde yapilan ¢alismalarda elde edilen
sonuglar sutura sagittalis’lerin yas analizleri i¢in uygun olmadigini géstermistir (60).

Oksipital kemikte sutura basilarisin kaynagsma zamaninin (en erken 20, ortalama 23)
yas belirlenmesinde somut bir veri oldugu ileri siiriilmiistiir. Suturlarin kaynagma zamaninin
tek basina anlamli olmadigi, 20 yasin lizerindeki olgularda pubis simfizi, femur ve humerus
basi ile birlikte degerlendirildiginde yol gdsterici oldugu bildirilmektedir. 50 yas tizerinde
ise suturalar yas belirlenmesi agisindan bir deger tasimamaktadir (7). Epifiz birlesmesi
normal kosullarda her zaman tamamlanirken, kafatas1 suturalar1 saglikli bireylerde bile tam
olarak kapanmayabilir (61, 62).

Yasla birlikte kranial kalinlik, kafatas1 ¢ap1, yiiz genisligi, paranasal siniisler, sella
tursika capinda gelisme olabilecegi diisiiniilmiis ve bu konuda bir¢ok ¢alisma yapilmastir.
Tallgren (63) Finli kadinlarda yaptig1 ve 1974 yilinda yayinladigi ¢calismasinda, yasla
birlikte yetiskin kafatas1 boyutlarinda herhangi bir biiylime ya da kiigiilme olduguna dair
hicbir bulgu saptayamadigini bildirmistir.
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Kranyumda ayrica kaslarin tutulma yerleri ve yiizeyin yasla degisime ugradigi
bildirilmektedir (7). Sutura sagitalislerin her iki yanindaki Pacchioni cisimciklerinin sayisi
yasla artmaktadir. 55 yasindan sonra diploedeki ven siniislerinin kemik appozisyonu
nedeniyle daraldig1 goriiliir; ancak bu kemik artis1 kafa kubbesindeki kemik kalinligini
arttirmaz. Ancak bireyler arasindaki biiyiik fark nedeniyle gerek yas, gerekse irk belirlemesi
yoniinden 6nemli bir kriter sayilmamaktadir.

Meindl ve Lovejoy (64), 1985'de yaptiklar1 ¢calismalarinda, endokraniyal suturalarin
incelenmesinin bir anlam tasimadigini ve ektokraniyal suturalari inceleyerek yas tahmininin
daha anlamli oldugunu gosterdiler. Aragtirmacilarin 6nerdikleri yontemde, bir suturanin
tiimiini degerlendirmek yerine, belirlenmis 10 bolgedeki bir cm uzunlugunda bir alani
incelemislerdir. Belirlenmis 10 bolge sunlardir (Sekil 3):

(1-5) Kafa kubbesi bolgeleri
(6—10) Lateral—anterior yerlesimdeki bdlgeler

Sekil 3: Yas tahmini ¢alismalarinda ektokraniyal sutura kapanmasinin anlasilabilecegi 10

gbzlem alani1 (64).

2.1.1.4. Tiroid Kikirdag
Cerny (65) tiroid kikirdagin 15-17 yaslarindan sonra kemiklesmeye basladigini ve
tiroid kikirdagin 15-68 yaslari arasinda 9 asamada kemiklestigini One siiren bir teknik

gelistirmistir.
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2.1.1.5. Vertebra Kemiklesmesi ve Osteofitler

Yapilan arastirmalar, vertebralar ile yaglanma arasinda korelasyon oldugunu
gostermistir. Yaglanmaya bagli olarak vertebralarda goriilen en belirgin degisiklik
osteofitlerin olusmasidir (66). Terry Koleksiyonu ve Giiney Afrika populasyonu iizerinde
yapilan aragtirmalarda vertebral osteofitler ile yas arasinda yiiksek korelasyon oldugu tespit
edilmistir (67, 68).

Uciincii yas dolaylarinda siit dislerinin siirmesi tamamlanirken alt lomber
vertebralarin arkus ve korpuslarinin kaynasmaya basladigi izlenir (4). Birinci biiylik az1
dislerinin siirdiigli 6. yas dolaylarinda lomber vertebralarin diger boliimlerinin kaynastigi ve
birinci servikal vertebranin (atlas) iki yarisinin arkada birlestigi gozlenir.

Epifizlerin kaynasma dénemini izleyen 20’li yaslarin ortalarinda eklem yiizeylerinde
ve ¢evresinde c¢esitli dejeneratif degisiklikler saptanabilir. Vertebralarda yaglanmaya bagl
degisikliklerin en 6nemlisi osteofitlerin olusumudur. 0' dan +++' e kadar yapilan
degerlendirmelerde, osteofit olusumunun ¢ok kesin bir kriter olarak ele alinmamasi geregi
vurgulanmaktadir. Genel olarak, ++ bulgusunun tespit edilememesi 30 yasin altini, ++ ve
+++ bulgularinin varliginda ise 40 yasin asildig1 kabul edilmektedir (68).

Sakroiliak eklem ylizeylerinin genglerde, alt ve {ist kesimlerde yiikselme gosterdigi
ve bu 6zelligin yasa bagli olarak arttig1 belirlenmistir (7). Eklem yiizeylerindeki bu
yiikselmenin bir tiir osteofit olarak degerlendirilebilecegi, ancak yas tahmini agisindan
Onemsiz bir bulgu oldugu ileri siiriilmiistiir. Bu 6zellik uzun kemiklerin eklem uglarinda,
skapulanin glenoid fossasinda, pelvisin asetabulumunda, oksipital ve mandibular
kondillerde ve omurlarin alt torasik ve lomber bolgelerinde gézlemlenebilir. Agizlagsmanin
erken 40’liyaslarda bagladigi ve 50°1i yaslarda belirginlestigi kabul edilebilir. 50°li ve 60’11
yaslarda kas yapigma yerlerindeki ¢izgi ve kabarikliklarda ¢ikintilar ve ¢ivi gibi sivri
olusumlar goriilebilir. Erken yaslarda agizlasma ile yas tahmini + 5 y1l iken ileri yaslarda bu
tahmin 5 yillik bir zaman dilimi i¢inde olur.

Albert (69) kimligi bilinmeyen geng eriskin iki iskelete ait, vertebralarin epifizyal
bolgelerini incelemis ve iskeletleri 16-20 ve 18-22 yag araliginda tahmin etmistir. Sakrum
ile ilgili incelemelerde, articulatio sacroiliaca yiizlerinin, genglerde, alt ve iist kesimlerde
yiikselme gosterdigi, bu 6zelligin yasa bagli olarak arttig1 belirlenmistir. Eklem
yiizeylerindeki bu yiikselme bir tiir osteofit olarak kabul edilmektedir; yas tahmini agisindan

onemsiz bir bulgudur (70).
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2.1.1.6. Skapula

Radyolojik ve makromorfolojik yontemlerden skapuladan yas belirlenmesinde
yararlanilmaktadir. Radyolojik yontemde kalsifikasyon ve atrofi alanlar1 gézlenirken
makromorfolojik yontemde skapulada glenoid fossa, klavikular yiizey, akromiyal ¢ikinti,
spinal ¢ikint1 ve krista skapula’da yasla birlikte olusan degisimler degerlendirilmektedir.
Korokoid ile skapulanin kemiklesmesinin 15 yasinda basladig1 ve glenoid kavitenin iist
kismin1 da i¢eren bir hat boyunca devam edip 18 yasinda sonlandigi bildirilmektedir (4).

Yaslilarda skapulada gozlenen yar1 saydam bolgeler atrofik benektir. 45 yasin
tizerindeki kisilerde atrofik beneklerin sayisi, cap1 ve derecesi 45 yasin altindakilerden ¢ok

daha fazla oldugu belirtilmistir (47).

2.1.1.7. Sternum ve Sakrum

Mc Cormick (71) 1998 yilinda yaptig1 arastirmada yaslanma ile birlikte korpus
sterninin 1/3 alt orta hattinda sternal delik olustugunu belirtmistir. Yazar olgularin % 7,7’
sinde bu deligin var oldugunu, 20 yasin altindaki hi¢ bir olguda ise goriilmedigini
saptamigtir. Sternal deligin hemen hemen yash kisilerin tiimiinde ortaya ¢iktigini ve
erkeklerde kadinlara oranla iki kat daha sik goriildiiglinii ileri stirmiistiir.

Sternumun en az gelismis parcasi olan ksifoid ¢ikinti hayatin ilk donemlerinde
kikirdak yapida iken yetiskinlerde kismen kemiklestigi ve kaynasma egiliminde oldugu;
manibrium ve ksifoid ¢ikintinin korpusla kaynagmasinin ise yas belirlenmesinde 6nemli
olmadig bildirilmistir (47).

Sakral segmenti olusturan kostal elemanlar birbirleri ile pubertede kaynasirlar.
Govdedeki epifizyal halka pubertede olugsmakta; 18-25 yas arasinda epifizyal halka ve
govde asagidan yukar1 dogru kaynasmaya baslamaktadir (47). ileri yaslarda ise koksiks ile

sakrum kaynasmaktadir.

2.1.1.8. Pelvis Epifizleri

Kalga kemigi yaklasik 12 yasinda birlesen 3 ayr1 kemikten olusur. Bunlardan ilium
intrauterin hayatin 2—-3. aylarinda, iskium 4. ayda, pubis ise 5. ayda kemiklesmektedir.
Iskium ve pubisin gévde kisimlar1 7—8 yaslarinda kaynasir (47). Ug kemigi birbirinden
ayiran asetabulumdaki kikirdak serit 12 yaslarinda kemiklesmeye baslar. Tam kaynasma 17
yasina kadar siirebilir. Erkeklerde iliak kabartidaki kemiklesme noktasinin 23, iskial
kabartidaki kemiklesme noktasinin ise 24 yasinda tamamen kaynastig1 bildirilmistir (72).
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Mc Kern ve Stewart (73), iskium ve pubis’in foramen obturatorium posterosuperior
acisinda, ilium ve iskium’un siyatik ¢entikte birlesmesini final birlesmeler olarak 17 yasin
onemli bir bulgusu seklinde nitelemektedirler. ilium epifizi, ilium’un dis—iist serbest
kenarindadir. Bu merkez, yaklasik olarak kizlarda 12, erkeklerde 13 yasinda belirir; bu
sayilar 3 ana elemanin birlesmesinden 1 yil 6ncesine rastlar. Sag ve sol os innominate'ler 3
ayr1 boliimden olusurlar; anterior konumdaki pubis, lateral konumdaki ilium ve
postero—inferior konumdaki ischium. Bunlar pelvisin 3 ana elemanidir ve her {iciiniin ortak
bulusma noktasi asetabulum olmakta, bu bulusma bazen eklem ¢ukuru yakinlarinda
gerceklesmektedir. Birlesme yas1 kizlarda 13, erkeklerde 14°diir. ilium epifizinin birlesmesi
17 yasinda baglar ve 23 yasinda tamamlanur.

Pelvisin biitiinii yas tahmininde 6nemli ipuglar1 veren bir yapidir (4):

1-ilium’a ve iskium’a ait merkezlerin goriilebilmesi, puberte ve erken eriskinlik
doneminde baslar,
2—Bu merkezlerin kaynasmasi geng erigkinlik donemine rastlar,

3—Symphysis pubis’in tam seklini almasi 3., 4. ve 5. dekadlarda olur.

Yukaridaki ti¢ donemin her biri, iskeletin 6teki boliimleriyle bazi iligkiler gosterir.
Birinci asamadaki olaylar, dirsek kemikleriyle ve bir dereceye kadar sutura basilaris ile
ilgilidir. ikinci asama, bilek, omuz, diz ve sternum ve klavikula ucu ile paralellik gdsterir.

Ucgiincii agama ise, kafatasi suturalarinin kaynasmalariyla uyum gosterebilmektedir.

2.1.1.9. Pubis Simfizi

Pelvis tlizerinde yapilan yas tahmini ¢aligmalarinda pubis simfizi en ¢ok kullanilan
kemiklerdendir (74, 75, 76). Pubis simfizi, yetiskinligin erken donemlerinden baglayarak,
ileri yaslara kadar, ¢esitli morfolojik degisiklikler gdstermektedir. Pubis simfizi’lerin yasa
bagl degisimlerde net ve ayirt edici 6zelligi bulunmaktadir. Simfisiz’lere dayali yas
tahminine dair ilk metot Todd tarafindan 1920°de gelistirilmis ve 1957°de Mc Kern ve
Stewart tarafindan modifiye edilmistir (Sekil 4) (4, 77, 78). Ancak Todd metodunda bir
takim problemler mevcuttur. Bu problemlerin basinda ventral kabarikligin meydana ¢ikisi
ile yikimi bulgularinin ters yorumlanmasi olmustur. Bu hatalara karsin, bu yontemle yapilan
yas hesaplamalar eriskinlik donemine ait oldugundan 6nemlidir.

Simfiz metamorfozunun yas ile olan baglantisi, erkek iskeletinde yaklasik 3-5 yil

icinde bir degiskenlikle yas tahmini yapilmasini saglarken kadinlarda hata sinir1 daha
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genistir (5-10 yil). Bu konuda yapilan ¢aligmalarda yas tahmin hata sinirlar1 agisindan tam
bir tutarlilik gézlenmemektedir (4, 47).

Simfisiz pubis ile ilgili arastirma sayis1 oldukga fazladir. Bu ¢alismalarin dnciiliigiinii
yapanlardan Suchey (79), Katz ve Suchey (80) ile Brooks ve Suchey (81) erkeklere ve
kadinlara ait 1000'in {izerinde pubis incelemislerdir. Bu incelemeye gore simfizis pubis
incelemeleri 40 yasin altindaki kisilerde en iyi sonucu vermektedir. Ozellikle ventral duvar
tamamlandig1 zaman simfizis pubis ile yas tespitinin giivenilirligi ortadan kalkmakta,
kostalarin sternal uglarindaki degisimleri inceleme yontemi ise, 40 yasin lizerindeki kisilerin
yas tespitinde en iyi yontem olma niteligini korumaktadir. Simfizis pubis’deki
metamorfoz’un incelenmesi ilkesine dayanan yas tahmini ¢alismalarinda irk faktoriiniin
etkili olmadigi ileri siiriilmiigse de (82), bu konuyla ilgili en somut aragtirma Hindistan'da,
Sihna ve Gupta (83) tarafindan yapilmistir. Arastiricilar, metamorfoz fazlar1 arasinda
batidaki sonuglardan farkli veriler elde etmisler; bu yontemle 39 yasindan biiytik kisilerde

yas tespiti yapmanin olanaksiz oldugunu vurgulamislardir.

Sekil 4: Todd’un tipik fazlarinin yas’a baglh olarak degisimi (4).

20—59 yaslarinda simfizis pubis, uzun kemikler ve kafatasi suturalari birlikte ele
alindiginda anlamli sonuglar elde edilebilmektedir. Birbirlerinden bir simfizis kikirdagr ile

ayrilmis olan sag ve sol pubis kemikleri, simfizis pubis’i yapmak iizere, 6n-orta ¢izgi tizerinde
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karsilagirlar. Her pubis kemiginin simfizis yapisinda bir yiizeyi vardir. Az ya da ¢ok oval olan
bu ylizeyin uzun ekseni supero-inferior yondedir. Bu oval yiizde 5 ana yap1 segilir; bir ylizey,
sur gibi bir dis duvar, plato bigiminde bir i¢ kenar, birisi superior 6tekisi inferior konumda iki
uctur. Simfizis pubis’in yiizeyinde goriilen gatilasma, engebeli goriiniim kazanma ve ossifik
nodiillerin meydana gelmesi yasa bagli en 6nemli degisikliklerdir. Simfizis pubis’in degisik yas
donemlerine gore 10 asamadan gectigi belirlenmistir (84).

Pubis kemiginin erkeklerde ortalama 41, kadinlarda ise 56 yas civarinda olgunlastigi
tespit edilmistir (7). Bununla birlikte Meindl ve ark. (85) tarafindan yapilan ¢alismalar auricula
yiizeyinin simfizis pubis’e gore daha iyi sonug verdigini gostermistir. Bunun iki nedeni vardr;
birincisi bu iskelet bolgesi genellikle arkeolojik olarak simfizis pubis’e gore daha saglamdir,

ikincisi auricula ylizeyi yasa bagl bilgiler agisindan daha verimlidir.

2.1.1.10. Klavikula
Klavikulanin proksimal epifizi 22—23 bazen 30 yasinda bile kapanmamis olabilir
(47). Klavikula gibi baz1 epifizlerin 30 yasina kadar kapanmamas1 yas tahmini ¢aligmalarini

zorlastirmaktadir (Sekil 5).

Medial clavicular epiphysis of
an 18 year old female (nonunion)

Sekil 5: 18 yasinda bir kadina ait klavikula epifizinin goriintiisii (47).

2.1.2. Yasayan Bireylerde Yas Tahmini

Adli tip uygulamalarinda canlilarda yas tahmini i¢in fiziksel gelisim ve yaglanma
bulgular1 kullanilmaktadir. Kullanilan kriterler; boy, agirlik, sekonder seks karakterlerinin
gelisimi, cilt ve g6z degisiklikleri, kil gelisimi, ruhsal gelisim, dis ve kemik gelisimi gibi
farkli fiziksel gelisim ve yaglanma bulgularidir (86).
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Canlilarda yas tahmini igin en ¢ok tercih edilen sistemler radyolojik tekniklerdir.
Radyolojik yontem kemiklesme noktalari, ellerdeki kemiklerin goriinme zamani, dislerin
gelisimi, epifizlerin goriinlim ve kaynasmalari, kafatasi suturalar1 ve kemiklerde zamanla
birlikte gozlenen degisikliklerin grafiklerde degerlendirilmesi ilkesine dayanmaktadir (87).
Radyomorfolojik degerlendirmeler, oldukg¢a yararli ve travmatik olmayan bir inceleme
yontemidir. Dis yasi1 belirlenmesinde radyolojik arastirmalarin ¢ogu 3 yaslarinda
baslamaktadir. Radyolojik goriintiilerin avantaji, bozulmaz veya degistirilemez olusudur.

Iskelet gelisiminin ana gostergesi olan kemik yasinin degerlendirilmesinde en yaygin
olarak kullanilan yontem el-bilek radyografisidir. El-bilek kemikleri veya el parmak
kemiklerindeki kemiklesme olaylar1 Greulich-Pyle ve Tanner-Whitehouse atlaslarindaki
standartlardan yararlanilarak degerlendirilmektedir (88).

Tiirkiye’de Harran Universitesinde yapilan bir aragtirma kemik yasmin Tiirk
¢ocuklarinda dogru hesaplanamadigini ortaya koymustur. Pratikte kemik yas1 i¢in ¢ekilen
filmler bir atlasa bakilarak degerlendirilir ve kemik yasi tayin edilir. Fakat kemik yasinin
degerlendirilmesinde kullanilan Greulich-Pyle atlas standartlart Amerikali ¢ocuklar,
Tanner-Whitehouse atlasi ise Ingiliz cocuklar esas alinarak hazirlandig i¢in problem
olusturmaktadir (89).

Gelismis tilkelerde yas tespiti yalniz kimlik tayini maksadiyla yapildigi halde,
tilkemizde niifus kayitlarinin zamaninda yapilmamasi sebebiyle kimlik tayininden ziyade

kimligi bilinen kimselerin gergek yaslarinin tespiti igin yapilmaktadir. (86).

2.1.3. iskeletten Yas Tahmini

Adli olay yerinde insana dair kemik kalintilar1 bulundugunda, elde herhangi bir
dokiiman olmadig takdirde, bulunan kemiklerin tanimlanmasi ve bu kemikler vasitasiyla
kimliklendirme yapilmasi gerekir. Kemik kalintilarinin insana ait oldugu tespit edildikten
sonra yapilmasi gereken en 6nemli adim "dort biiyiikler" olarak bilinen yas, cinsiyet, boy ve
ik tespitini yapmaktir. Bu tespitleri yaparken tlizerinde durulmas: gereken 6nemli nokta
sonuglarin giivenilir olup olmamasidir. Bu nedenle yapilan analizlerin bir kismi i¢in
dogruluktan bahsederken, bir kismi igin de kesinlik s6z konusudur (90). Dogruluk
kimliklendirme de yapilan tahminlerin gergeklige uyma derecesi, kesinlik ise yapilan
tespitlerin saflik derecesidir.

Radyolojik inceleme teknikleri iskelet incelemelerinde gelisim diizeyinin
belirlenmesi, yas tahmini, patoloji ve travma arastirmalarinda yol gosterici olabilir. Flecker

(92), Hill (92), Noback ve Robertson (93) 'un prenatal yas tahmini amaciyla yaptigi
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radyolojik ¢calismalar, sella tursika boyutlarindan yas tayini amaciyla Tallgren’in (63) Finli
kadinlar iizerinde yaptig1 radyolojik ¢alismalar bunlara 6rnek olarak gosterilebilir.

Adli osteolojide incelenen iskelet kalintilarinda/iskeletlerde boy, fizik yapi, dis
siirmesi ve kemik gelismesinin i¢erisinde bulundugu dénem ile puberte 6ncesi ve sonrasi
donemlere ait veriler, dogru bir yas tahmini yapilmasina yardimci olan 6nemli faktorlerdir.
Kafatasinin bulunabildigi iskeletlerde, dislerin 6zellikle dentisyon déneminde verdigi
ipuclar1 ¢ok dnemlidir. Dis erupsiyonunun tamamlandigi kisilerde, uzun kemiklerin
epifizleri ve epifizlerin kapanma 6zellikleri 6n plana ¢ikar. Bu iki faktérden yararlanabilmek
icin oncelikle bu materyalin elde edilmesi, ikinci agamada ise, incelenen kemiklerin ve
dislerin 20 yasindan kiigiik birine ait olmas1 gerekir. Puberte cagindakilerde, epifiz
kikirdaklarinin igerisinde bulundugu donem ¢ok 6nemlidir. Erigkin bir insana ait iskelet ya
da iskelet kalintilar1 incelenerek kisinin 61diigii siradaki yasinin tespiti, adli osteolojideki ve
antropolojideki en zor ¢aligmalardan biridir (94, 95).

Dis ve uzun kemik faktorlerinin bulunmadig1 kosullarda yapilacak yas tahmini
calismalari i¢in ¢cok sayida yeni yontem gelistirme ¢abalar1 gériilmektedir. Bu tiir
calismalarin ¢ogu pubis simfizinin yasa bagl olarak gosterdigi degisiklikler tizerinde
yapilmistir. Bunun yaninda, kafatasi eklemlerinin kaynasma doénemleri iizerinde
yogunlasilmis, fakat bu eklemlerin kapanma ve kaynasma donemleri bireyler ve toplumlar
arasinda belirgin farkliliklar gosterdigi i¢in yas tahminlerindeki kullanimi ¢ok sinirlt
kalmistir (96). Daha sonra, femur ve humerusun proksimal u¢larinin incelenmesi prensibine
dayanan radyolojik yontemler gelistirilmis, ancak 6zel radyoloji egitimi gerektirdigi igin
antropologlar tarafindan fazla benimsenmemistir. Bu tiir makromorfolojik yontemlerin yan
sira gelistirilen mikromorfolojik yontemlerde, kemikteki osteon diizeni incelenmekte ve
buna gdre yas tayini yapilmaktadir; ¢ok 6zel teknikler ve araglar gerektirdigi i¢in genis bir
uygulama alan1 bulamamustir. Son 10 yildir yapilan ¢aligsmalarin biiyiik bir boliimii yine
makromorfolojik kriterler tizerinde gelistirilmistir (4).

Kullanilan yontemlerin ¢esitliligi ve ayrintili olmasina karsin yine de bazi hatalar
yapilabilmektedir. Bu hatalar kullanilan yéntemin verimliligiyle yakindan ilgilidir. Ornegin,
kafatasi suturalarinin tek bagina kullanildig1 yas tahmini ¢aligmalarinda, orta ve ileri yas
gruplarinda 10 yilin lizerinde yanilgilara rastlanabilmektedir. Yas tahmini sirasinda
unutulmamasi gereken en 6nemli nokta, her bireyin yaslanma hizinin bir digerinden farkl
olmasidir. Boylece, herhangi bir yontemle elde edilen sonug, o bireyin fizyolojik yasidir ve
kisinin genetik yapist ile iskeletin zamanla ugradig1 yipranmalarin etkiledigi bir veri oldugu

gozden kagirilmamalidir (4).
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2.2. DIS GELISIMi VE YAS TAHMINI

Adli odontoloji alaninda yasanan gelismeler, dislerle ilgili ¢alismalarin artmasina ve
daha saglikli sonuglar elde edilmesine yol agmistir. Digler, kimliklendirme ¢alismalarinda
agirlikli olarak yasin belirlenmesi i¢in kullanilmistir. Dislerin, ¢esitli fiziksel faktorlerden ve
dis etkenlerden (yanma, ¢iiriime vb.) fazla etkilenmemeleri ve uzun siire dayanikliliklarini
koruyabilmeleri nedeniyle yas tahmininde diger kemiklere oranla daha rahat
kullanilabilecegi diisiiniilmiistiir. Ayrica, dislerin sert yapilar1 ve diisiik metabolizmalar1
nedeniyle, dis gelisim diizeninden alinan bilgilerin, organizmadaki diger yapilara oranla en

dogru sonuglar verdigi ileri stirlilmiistiir (97).

Adli dis hekimliginde, arkeoloji ve adli tip uygulamalarinda iskeletsel kalintilar veya
bilinmeyen cesetlerin yasinin en az hata igerecek sekilde saptanabilmesini saglayan
yontemler arastirilmaktadir. Yas belirlenmesindeki giicliikler, adli tip literatiiriinde sik sik
tartisilmaktadir (1). Kisi 6nemli 6l¢iide bir degisiklige ugramigsa ve dis karakteristik
ozellikleri hig¢ bir bilgi vermiyorsa, kimligin belirlenmesi anlaminda ise yarayacak olan en
onemli yap1 kemikler ve dislerdir. Kimligin kesin olarak saptandigi olgularda yas veya diger
ozellikler kolaylikla 6grenilebilecektir. Fakat kimligin belirlenemedigi durumlarda tiim

Ozelliklerin tek tek arastirilip belirlenmesi gerekmektedir.

Disler yas belirlemesinde iki ana doneme ayrilarak ele alinir; gegici disler (siit
disleri) ve siirekli disler. Gegici dislerde, (mineralizasyonun gelisimi, neonatal ¢izgi, vs)
mikroskobik ve radyolojik incelemeye giivenilmelidir. 14 yas altindaki donemlerde siit
dislerinin dokiilmesi, erupsiyon, mineralizasyon, formasyon ile birlikte ¢ene kemiginde ve
dentisyonda devamli bir degisme vardir. Ayn1 zamanda kalici digler de sekillenir, mineralize
olur, erupsiyona ve sonra da degisime ugrar. Bu donemde yas belirlenmesi ¢ogunlukla
radyografilerin dentisyon gelisim semalar1 veya tablolari ile karsilagtirilmasiyla yapilir (98,
99).

Kalici dislerde, biitiin dislerin tamamen siirdiigii veya gelistigi zaman olan 14-20 yas
arasindaki donemde sadece 3. biiylik az1 gelisimi yas hakkinda bilgi verebilir. Korkut ve ark.
yaptiklar1 degerlendirmelerde, 15-21 yas grubunda alt 3. molar dislerin medial kdk
uzunlugunun yas tahmininde kullanilabilecek bir metot oldugunu savunmuslardir (100).
Erigkinlige kadar disler en gilivenilir yas parametresi olarak nitelendirilirken, dislerin
¢ikisinin tamamlanmasindan sonra yasin degerlendirilmesinde giivenilir olmadig: ileri

stiriilmiisttir (101).
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Ergen donemde disteki yapisal degisikliklerin yasin belirlenmesinde
kullanilabilecegini gosteren ilk arastirmacilardan biri Gustafson’ dur (102). Daha sonra dis
yapisinda yasla birlikte meydana gelen ikincil degisimleri ortaya koyan pek ¢ok ¢alisma
yapilmustir (33, 103, 104). Dislerde, konjenital, travmatik kayiplar, dis etine gdmiilme,
agenezi olabileceginden dolayi radyolojik incelemenin daha saglikli oldugu belirtilmektedir

(105, 106).

2.2.1. Dis Yapisi

Insan viicudunun en saglam pargasi olan disler, kron ve kék kisimlarindan
olusmaktadir. Disin goriinen kismi1 olan kron mineyle kaplidir, i¢eride kalan kisim olan kok
ise sement ile kaplidir. Kron ve kokii ayiran ¢izgiye servikal ¢izgi denir. Disin i¢ kismini

dentin ve pulpa meydana getirir (Sekil 6).

T e
K s \“
U . Mine
Q —
O Dentin
N e ; .,;_x.:-x"?‘ Dlse:l
KOLE N Pulpa Odasi
) 1/ R Pulpa
(Boyun) 5 “ e
’-:.;.' ’:, :‘: Sement
?;‘ “®3 Periodontal
e 1% Ligament
K e B (cevre bag)
g i o.o‘_." 5 Kbk Kanal
c -
Lo Ven
&9
LA Arter
s o, Sinir
e

Sekil 6: Disin anotomik yapisi (107).

Mine

Insan viicudundaki en sert maddedir. Dogal disi en distan koruyucu bir katman
olarak ¢evreler. Anatomik kronun dis yiizeyini sekillendiren mine, kron tepesinden servikal
cizgiye dogru kalinligini kaybeder. I¢inde sinir hiicreleri olmadigi igin duyarli degildir. Dis

minesi altigen “apatit™ kristalleri seklinde diizenlenmistir ve % 97’si kalsiyum tuzlarindan
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olusur. Yiiksek oranda mineralize ve tamamen aseliilerdir. Dis ¢iiriiklerinin temeli, mineral

komponentin asit ortamda ¢oziilmeye yatkinligidir (1).

Mine-sement bilesiminde mine ¢ok kirilgandir ve destek i¢in altindaki dentin
dokusuna ihtiya¢ duyar. Yar1 seffaftir ve goriiniimii saridan gri-beyaza kadar degisir. Mine
yapt olarak selektif gegirgen bir membrandir, osmoz ile suyun ve bazi iyonlarin gegisine izin

Verir.

Mine-dentin bilesimi dentin ile mine arasinda kalan yiizeydir ve mine
formasyonunun baslangicindan arta kalan kismidir. Dislerden kesit alindiginda laboratuarda

bunu gérmek miimkiindiir.

Mine olusumu tiiberkiillerden baslar ve tiiberkiil egimi boyunca dagilir (108).
Ameloblastlarin ¢ogalma evresinde geri kalmalari ile mine icinde meydana gelen
artefaktlara Retzius ¢izgileri denir. Retzius ¢izgilerinden biri daha belirgindir ve
digerlerinden daha bariz goriinebilir. Bu dogum 6ncesi ve dogum sonrasi olusan mine
kisimlarini birbirinden ayiran neonatal ¢izgidir. Neonatal ¢izgi siit dislerinde ve birinci

daimi molarn tiiberkiillerinde bulunur. Neonatal ¢izgi adli uygulamalarda 6nemlidir.

Dentin
Dentin, disin hacmini veren ve neredeyse disin tiim biitiinliigli boyunca uzanan

0zellesmis bag dokusudur. Dentin, sert ve elastiktir ve % 70 mineral igerir. Aseliiler olan
mineden farkli olarak, dentinin odontoblast olarak adlandirilan hiicrelerce olusturulduktan
sonra devam eden bir seliiler komponenti vardir. Dentinin bir karakteristigi, dentin kalinlig1
boyunca seyreden ve dentini olusturan ve koruyan sitoplazmik uzantilar igeren birbirine
yakin tiibiiliislerce islenmis olmasidir. Disin pulpasi 6ldiigiinde ya da dis hekimi tarafindan
cikartildiginda, dentin kirilgandir ve kiriklara agik olur. Dentin rengi sarimtirak beyazdir,

sertligi mineye gore daha az, ancak sement veya kemige gore daha fazladir (1).

Her odontoblast, dentin kalinligin1 boydan boya gecen bir sitoplazmik uzanti artigina
neden olur (108). Odontoblastik prosesler dentin tiibiiliislerini isgal eder. Bu proseslere
Tomas lifleri adi verilir ve her odontoblast i¢inde bir adet bulunur. Yasl insanlarda dentin
tiibiiliisleri mineralize madde ile dolar. Kesit alindiginda dentin transparan goriiniir ve buna

sklerotik dentin denir.

Canl1 diste dentin hassasiyeti Tomas lifleri araciligi ile iletilir. Bir milimetrekare
ekspoze dentin 30.000 odontoblast ve buna denk diisen Tomas lifi igerir. Dentinogenezis

esnasinda odontoblastlar geri ¢ekilirken farkli artislarla matriks salgilarlar. Predentin denilen
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bu matriks daha sonra kalsifiye olur. Mineralizasyon sathalar1 dentin icinde Owen hat
cizgileri olarak goriiniir halde kalmaya devam eder. Bunlar mine i¢indeki Retzius ¢izgilerine
paralellik gosterir. Dogumda siit dislerinin ve birinci daimi molarin dentininde bir neonatal

¢izgi olusur (108).

Dentin olusumu disin canli kaldigi siire i¢cinde devam eden bir siiregtir. Dislerin
stirmesinden sonra odontoblastlar canli kaldigindan, dentinin tamir yetenegi vardir. Asinma,
ciiriik ve tahriglere cevap olarak dentin daha hizli olusur. Bu sekonder tamir dentini ‘dir,

tamir yetenegi olmayan mine ile karistirllmamalidir (1).

Dental Pulpa
Dental pulpa disin orta kismini isgal eder ve pulpa odast olarak adlandirilir. Dig
geligimi i¢in embriyolojik organin bir kalintisidir. Komponentlerinin biri olan
odontoblastlarin kelime anlami “dis olusturan’dir ve gelisiminde 6nemlidir. Yetiskin
dentisyonunda odontoblast faaliyetleri devam eder ve fizyolojik sekonder dentini olusturur.
Fizyolojik sekonder dentin olusumu ile tamir sekonder dentininin olusumu farkl
oldugundan farklar1 karsilastirilarak bulunur. Siireg i¢erisinde pulpa odasi hemen hemen

tamamen silinebilir (109).

Pulpanin birincil fonksiyonu dentini olugturmaktir. Sekonder fonksiyonu ise
beslenmedir. Pulpa ¢evre mineralize dokunun organik komponentlerini, bunlarin nem ve
besin ihtiyacini karsilayarak saklar. Ugiincii fonksiyonu ise duyusaldir; 1s1 ve basingta artis
ya da dentine veya pulpaya gelen darbeler agr1 olarak algilanir. Dordiincii fonksiyonu ise

koruyucudur; sekonder dentin olusumudur (1).

Sement
Disin anatomik kokiinii kaplayan kalsifiye bag dokusudur. Uygulamada hekimin en
az gordiigi kisim olsa da, disin desteklenmesinde hayati bir fonksiyonu vardir. Sement

periodontal ligamenti digin kokiine baglar. Kemigimsi ve agik saridir (1).

Sement, mine-sement bilesiminde en ince ve apekste en kalin durumdadir. Yasam
boyunca olusturulur ve histolojik kesitlerde duraklama ¢izgileri goriilebilir. Stirekli sement
yigilmasi, okliizal aginmaya kars1 digin uzunlugunu fizyolojik bir kompensasyon olarak
korur. Bazen yasli hastalardan ¢ekilen dislerin koklerinde sement birikmesini gorebilirsiniz.
Histolojik olarak iki tiir sement vardir. Hiicre igeren aseliiler tiir ve sementosit denilen
hiicreleri iceren seliiler tiirdiir. Aseliiler sement genellikle dentine en yakin olan sementtir
(109).



24

Sementin fonksiyonlarini kisaca 6zetlersek:

1. Periodontal ligament aracilig1 ile disi alveole baglar.
2. Dis asinmasini Onler.

3. Dislerin siirekli erupsiyonuna katkida bulunur.

2.2.2. Dis Sayisi ve Numaralandirma

Dogumdan itibaren 6. aydan 2 yasina kadar siit disleri ¢ikar ve toplam 20 tane siit
disi ag1z igerisindeki yerlerini alir. 6-12 yaslar arasinda siit disleri diiser ve daimi disler
cikar. Eriskin bir kiside 20 yas dislerinin de tam olarak ¢ikmasi ile toplam 32 adet dis
mevcuttur.

Gilinimiizde ¢ogu dis hekimi 6zellikle iki numaralandirma sistemini daha fazla tercih
etmektedir. Bunlar Universal sistem ile FDI sistemidir. Bu tekniklerin her ikisinde de say1sal
gosterimler kullanilmaktadir. Ancak hala karisiklik meydana gelmesi olasiligi
bulunmaktadir. Dis hekimleri tarafindan kullanilmis olan farkli numaralandirma teknikleri
nedeniyle adli antropologlarm sadece Universal ve FDI sistemlerini degil ayn1 zamanda

eskiden kullanilmis olan diger varyasyonlari da bilmeleri gerekir (1).

Universal Numaralandirma Sistemi

Dis kartlarinin tutulmasinda kullanilan numaralandirma sistemlerinden en basit
sistem Universal numaralandirma sistemidir. Burada kalici disler 1 ile 32 sayilar arasinda
gosterilirler. Bu sistem 1882 senesinde Julius Parreidt tarafindan 6nerildi. Universal sistem,
arka sag listten baslayarak ve saat yoniinde devam ederek siit diglerin A’dan T’ye kadar
harflendirilmesi ve kalic1 dislerin 1’den 32’ye kadar numaralandirilmas1 esasina dayanir.
Universal Numaralandirma Sistemi ile birlikte, disin gercek adi da kullanilmaktadir.

Ornegin 3 numarali dis; {ist sag birinci kalic1 molar gibi.

12345678 910111213141516

171819202122 2324 2526 27 28 29 30 31 32

Kalic1 disler
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ABCDE FGHIJ

________________ [
KLMNO PQRST

Siit disleri

FDI Numaralandirma Sistemi

1971°de Uluslararast Dis Hekimligi Federasyonunun bir toplantisinda bu yontem,
uluslararasi standart olarak kabul edildi. Daha sonra Amerikan Dis Hekimleri Birligi,
Uluslararas1 Standart Organizasyonlari, Uluslararas1 Dental Arastirmalar Dernegi, Diinya
Saglik Orgiitii tarafindan da bu numaralandirma sistemi kabul edildi. Adli dis hekimlerinin
bakis1 agisindan, bu sistemin Interpol tarafindan kimlik belirleme amaglar1 i¢in kabulii,
uluslararasi iletisimlerde 6nemli bir adim olarak goriildii.

Bu sistemde kadranlar 1 ile 4 arasinda numaralandiriimigtir. Ust sag kadran 1, iist sol
kadran 2, alt sol kadran 3 ve alt sag kadran 4 ile gosterilmistir. Disler orta hattan arka tarafa
dogru numaralandirilmistir. Disler iki rakamli bir say1 ile temsil edilmektedir. Birinci rakam
kadran, ikinci rakam ise Zsigmondy sisteminde oldugu gibi dis numarasini gosterir.

Ornegin; alt sol ikinci molar, 37 ile gosterilir.

1817161514 131211 2122 2324 25 26 27 28

48 47 46 45 44 43 42 41 3132 333435363738

Kalic1 disler
5554 535251 61 62 63 64 65
_______________________ |_______________________
8584 838281 7172737475

Siit disleri
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Zsigmondy sistemi

Bu sistem dis dizisinin hasta kartina gegirilmesi i¢in uygulanmis olan stenografi
sistemlerinden ilkidir. Oral kavitede dis dizisini rapor etmek Macar dis hekimi Adolph
Zsigmondy (1861) tarafindan uygulandi. Zsigmondy, kalici disleri orta hattan geriye dogru
1’ den 8’¢ kadar siraladi. Kadranlari, iist disleri ve alt disleri ayiran bir ¢izgi ile merkezi
kesiciler arasini ikiye bdlen bir diger ¢izgi ¢ekerek gosterdi. Gegici disler i¢in 1” den 5°e

kadar Roma rakamlari verdi.

87654321 12345678

87654321 12345678
Kalic1 digler

vivinntr rimivyv

___________________ [
VIVIIII vy

Siit disleri

Haderup sistemi

Haderup ‘+’ ve -’ isaretlerinin kullanildig: bir sistem gelistirdi ve 1902°de yayinladi.
Haderup, Zsigmondy modifikasyonundaki gibi, tek tek dislerin anatomik siniflamasina sadik
kaldigini iddia etti. Maksilla veya mandibulay1 ‘+’ ve ‘-’ kullandi. Sag taraf ile sol taraf
arasindaki farklilig1 gostermek i¢in, sol tarafta numaranin 6niinde, sag tarafta arkasinda

olacak sekilde, maksilla igin ‘+’ , mandibula i¢in ‘-’ isareti yerlestirdi.

Haderup sisteminde yon belirtimi, numaradan 6nce ve sonra basitge bir isaret ile
gosterilir. Sag taraftaki isaret sag disi gosterir. Sol taraftaki isaret ise sol disi gosterir. Hem
maksiler hem de mandibuler disler merkezi kesicilerle baglanilarak ve distale dogru giderek
1 ile 8 aras1 numaralandirilir. Gegici disler, kalici dis gosterim seklindeki
numaralandirmanin 6niine “0” eklenerek gosterilir. Bu sistem Iskandinav iilkeleri tarafindan
benimsendi. 1930’dan sonraki yillarda, ¢esitli arastirmacilar tarafindan, pek kabul gérmeyen

birkag sistem daha ortaya atilmigtir.
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8+ 7+ 6+ 5+ 4+ 3+ 2+ 1+ +1+2 +3 +4 +5 +6 +7 +8

8- 7- 6- 5- 4- 3- 2- 1- -1-2-3-4-5-6-7-8
Kalic1 disler

05+ 04+ 03+ 02+ 01+ +01 +02 +03 +04 +05
__________________________ |_ ————— S
05- 04- 03- 02- 01- -01 -02 -03 -04 -05
Siit disleri

2.2.3. Dis Gelisimi (odontogenez) ve Siirme (erupsiyon) Zamanlari

Adli olaylarda 20 yasindan kiicliklerdeki yas tahminlerinde odontogenez ve
dentisyon 6nem kazanmaktadir. Dis gelisimi ve siirme evreleri lizerine yapilan arastirma
sonuglarinin, adli tipta yas tahminine yonelik 6nemli katkilar sagladigi agiktir. Fakat
toplumlar arasinda degisik genetik yap1 ve ¢evresel faktorlerden dolayi dis gelisim hizinda
varyasyonlar oldugu unutulmamalidir.

Dis siirmesi disin olusumundan diismesine kadar kolayca gozlenebilen bir
degisimdir. Disler i¢in erupsiyon zamani genellikle sabittir. Gingival erupsiyon (disin dis
etinden goziikkmesi) zamani kesin olarak belirlenemez. Ancak olup olmadig: herkeste
gozlenebilir. Toplumda beklenen erupte olmus disi olan Kisi orantyla erupsiyon yasi
arasinda dogrusal bir iliski saptanmigtir. Bu iliskiye dayanarak yas-erupsiyon iliskisini
gosteren denklem ¢ikarilmigtir. Bu denklemle kisinin yasi tahmin edilebildigi gibi, gergek
yasin tahmin edilenden ne kadar yiliksek ya da diisiik olabileceginin de yiizdeleri bulunabilir
(110).

Kalici dislerin ¢ikma sirasinin yas saptanmasinda kullanilabilecegi bildirilmekle
birlikte, disin ¢ikma zamaninin dis ¢ikma sirasindan daha giivenilir bir bulgu oldugu ileri
stiriilmistiir (111). Bu nedenle her dise ait ¢ikis zamanlarinin toplumlara spesifik olarak
belirlenmesi disten yas tahmininin temelini olusturur.

Dislerin siirmesi 3 asamadan gecer (112):

1-Siit dislerinin siirmesi donemi (birinci dentisyon)
2—Mikst dentisyon (karisik dislenme) donemi

3—Siirekli disler donemi
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1. Siit dislerinin siirmesi donemi

Odontogenezi birkag evreye ayirarak incelemek, 6zellikle fetiislerde ve yeni
doganlarda, dogru bir yas tespitinin yapilabilecegini gdstermistir. Siit diglerinin siirmesi 7
donemde gergeklesir (Sekil 7) (1, 113):

—

. donem: Alt gene orta kesiciler
. donem: Ust ¢ene orta kesiciler

. donem: Alt ¢ene yan kesiciler

. donem: Birinci siit azilari

2
3
4. dénem: Ust ¢ene yan kesiciler
5
6. donem: Kaninler

7

. dénem: Ikinci siit azilari.

Sekil 7: Siit diglerinin ¢ikma zamanlar1 (114).

2. Mikst dentisyon donemi

Siit ve siirekli dislerin birlikte bulunmasidir (Sekil 8). Siit dislerinin bir boliimiinde
kok rezorpsiyonlar1 ve dokiilmeler olurken, siirmekte olan siirekli disler izlenir. Siit
dislerinin rezorpsiyonu tek koklii dislerde koklerin oral yiizlerinden, 2—3 kokli dislerde ise
kokler aras1 alandan baslar. Mikst dentisyonun ilk belirtisi siirekli birinci azi1 diglerinin
altinci yasta siirmeye baslamasidir. Burada bazi istisnalar diginda kural, birinci st kiigiik

azilar disindaki tiim siirekli dislerin 6nce alt genede siirmesidir (Tablo 2).
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3. Siirekli disler donemi
Siit dislerinin siirmesi tamamlandiktan sonra ilk siirekli disin agi1z boslugunda
belirmesi i¢in ortalama 3 yillik sessiz bir donem geger (4). Agiz bosluguna siiren stirekli
dislerin sayis1 arttikea siit dislerinin sayis1 giderek azalir. Sonunda agiz boslugunda yalnizca
siirekli disler goriiliir. Ileri yaslarda nadir de olsa dis siirmelerine rastlanabilmektedir; bunlar

genellikle sliperniimerer ya da gomiik kalmis dislerin siirmesidir.

Sekil 8: Kafatasi iskeletinde karigik dislenme doneminin gortintimii (115).

Tablo 2: Siirekli dislerin siirmesi ve apekslerinin kapanma donemleri (y1l) (7).

Dis SY oy AK
1. bliyiikaz1 5-8 6 10-14
Orta kesici 6-9 7 9-12
Yan kesici 8-10 8 10-13
1. kiiciikaz1 9-13 9 14-16
Kanin 9-14 10 14-16
2. kiigiikazi 9-15 11 14-16
2. biiyiikaz1 10-13 12 15-18
3. biiyiikazi 18-22 20 18-22

SY: Disin siirme yaslar1, OY: Ortalama siirme yasi, AK: Apekslerin kapanma yasi.

Farkl1 toplum ve iilkelerde eriipsiyon zamanlar1 arasinda genis ¢apta farkliliklar
gozlenmektedir. Eriipsiyon giiney iilkelerinde yasayanlarda kuzeydekilere kiyasla daha erken

olmaktadir. Hatta toplum i¢inde dahi siirme zamanlarinda farkliliklar gériilmektedir. Bu
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nedenle eriipsiyon zamanlar1 yas tahmininde kullanilacaksa, toplumun genis bir kesimine ait

verilerin ortaya konulmasi gerekir (35).

2.2.4. Uciincii Molar Gelisimi

Yaklasik olarak 14 yasindan itibaren gelisen tek dis, 3. biiyiik az1 disidir. Geligim
acisindan populasyon i¢i ve populasyonlar arasi biiylik varyasyonlar gostermesine ragmen
14-22 yas aras1 tahmine imkan verdigi i¢in adli dnemi biiyliktiir. Morfolojisi ve klinik
goriiniimii, kalic1 dislerin ¢esitli 6zelliklerini ortaya koyar (87).

Gelisiminin, temporal degisimlerden etkilendigi belirtilmistir. Moores ve ark., bu
disin kron formasyonunun, kok formasyonundan daha az farklilik gosterdigini belirtmis
(116), Anderson ve ark., ise bunun tam tersini bulmustur (117). Ciaparelli ise, gerek kok
gerekse de kron formasyonlarinda yaklasik 1 yillik sabit bir farklilik bulmustur (118).
Ugiincii molar disin diger dislerden daha biiyiik farklilik gdsterdigi cogu yazar tarafindan
ortaya konulmustur (119). Adli antropologlar ilk asamada kalic1 dislerin gelisiminin
tamamlamasinin ardindan bu disin kok gelisimini arastirir. Harris ve Nortje (120) ile Van
Heerden (121) 3. molar kok formasyonu ile ilgili ¢alismalarinda birbirine benzeyen 5
kademeli bir sistem kullanmislardir. Sonug olarak, 4 kadran arasindaki 3. molarin
gelismesinde belirgin farklar olmadigi ve cinsiyet farkinin bulunmadigini belirtmislerdir.

Tiirk toplumu tizerinde Karaday1 ve ark. (122)’nin Demirjian siniflandirma
Kriterlerini kullanarak yaptiklar1 ¢alismada, 3. biiyiik az1 disinin gelisim asamalar1

tanimlanmis ve kadn ile erkek arasinda sadece G evresinde farklilik saptanmistir (Tablo 3).

Tablo 3: Tiirk toplumu iizerinde, Demirjian degerlendirme kriterlerine gore 3. biiyiik az1

disin gelisim evreleri (122).

Demirjian ERKEK KADIN
Safha

N |Ort. |SD |[Min. |Max. |N | Ort. |SD | Min. | Max. | P Degeri
33| 11,86 | 1,43 | 10,05| 15,14 | 32| 11,9 | 1,72 | 10,01 | 17,28 | Fark yok

40 | 1291 | 1,61 | 10,12 | 16,28 | 55 | 13,86 | 2,20 | 10,98 | 22,68 | Fark yok

38| 1549 | 1,96 | 11,02 | 22,10 | 34 | 15,84 | 1,86 | 12,61 | 19,71 | Fark yok

37| 16,87 | 2,05 | 13,07 | 22,66 | 59 | 17,62 | 1,99 | 13,27 | 22,10 | Fark yok

39| 1898 | 2,22 | 1451 | 22,75 | 57 | 19,22 | 1,77 | 15,55 | 22,97 *

36| 22,18 | 1,89 | 1549 | 2398 | 59 | 22,22 | 1,50 | 16,05 | 23,98 | Fark yok
* P<0,05

T O Tm Ol O
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Karaday1 ve ark. yaptiklari ¢alismanin bulgularini Sigsman ve ark.’nin (123) yaptiklar

calisma ile kiyaslamislar, baz1 evrelerde benzerlik ve bazi evrelerde de farklilik

saptamislardir. Bu farkliligin degerlendirilen materyalin bolgesel farkliligindan

kaynaklandigini ileri siirmiislerdir. Arastirma sonuglarini farkli toplumlarla da kiyaslayarak

3. molar dis agisindan benzerlik ve farkliliklart ortaya koymuslardir (Tablo 4).

Tablo 4: Demirjian safhalarina gore degerlendirilen 3. molar dis gelisiminin, farkli

toplumlarla kiyaslanmasi (122).

Japonya Avusturya | Ispanya Giiney Tiirkiye Tiirkiye
Demirjian Afrika
Safha Olze ve ark. | Meinl ve Prieto ve Olze ve ark. | Sismanve | Karaday ve
(124) ark. (125) ark. (126) (124) ark. (123) ark. (122)
Cinsiyet | Ort. |[SD |Ort |SD |(Ort |SD |(Ort |SD |Ort |SD |Ort |SD
D Erkek 18,20 | 3,30 | 15,30 | 1,60 | 15,08 | 1,04 | 15,08 | 1,04 | 12,90 | 1,50 | 12,91 | 1,61
Kadm 18,00 | 2,80 | 15,50 | 2,00 | 15,11 | 1,00 | 15,11 | 1,00 | 13,60 | 2,24 | 13,86 | 2,20
E Erkek 18,50 | 2,70 | 15,10 | 1,60 | 15,22 | 1,03 | 15,20 | 2,40 | 14,42 | 1,69 | 15,49 | 1,96
Kadm 18,60 | 2,30 | 17,20 | 2,80 | 16,00 | 1,43 | 15,90 | 2,30 | 15,42 | 2,40 | 15,84 | 1,86
F Erkek 20,40 | 2,40 | 17,60 | 2,00 | 16,42 | 1,34 | 18,70 | 2,30 | 16,90 | 1,50 | 16,87 | 2,05
Kadin 20,50 | 2,20 | 18,50 | 2,30 | 16,83 | 1,56 | 21,30 | 2,50 | 16,84 | 2,10 | 17,62 | 1,99
G Erkek 21,80 | 2,50 | 20,10 | 1,90 | 17,92 | 1,50 | 20,80 | 2,20 | 18,08 | 2,38 | 18,98 | 2,22
Kadm 21,80 | 2,00 | 20,50 | 2,20 | 18,41 | 1,44 | 19,80 | 2,30 | 19,29 | 2,32 | 19,22 | 1,77
H Erkek 22,70 | 2,00 | 22,50 | 1,80 | 19,74 | 1,09 | 22,60 | 1,90 | 22,10 | 2,87 | 22,18 | 1,89
Kadm 22,40 | 2,10 | 22,80 | 1,40 | 19,66 | 0,98 | 22,40 | 1,90 | 22,66 | 2,18 | 22,22 | 1,50

Cogu arastirmada, gelisim farkliliklarinin geng yas gruplarinda en az olup yas

ilerledikge arttigi, ¢esitli hastaliklar ve beslenme aliskanliklarinin biiyiimeyi etkiledigi ortaya

konulmustur. Bunun yaninda dis gelisimindeki farkliliklarin, diger yas Kriterlerine oranla

daha az oldugu ve diger doku sistemlerini etkileyen sapmalardan daha az etkilendigi

savunulmustur (127).
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2.3. DIS GELISIMI SONRASI ORTAYA CIKAN IKINCIL
DEGISIMLER

Dis gelisimi tamamlandiktan sonra, ¢esitli faktorlere bagli olarak dis yapisinda bazi
degisiklikler meydana gelir. Bu degisimin en biiyiik sebebi yastaki artigtir. Dislerden gelisim

sonrasi ancak bu degisimler incelenerek yas tahmini yapmak miimkiindiir.

2.3.1. Sekonder Dentin Olusumu

Sekonder dentin oran1 disten yas belirlemede dikkate alinan 6nemli birkag
parametreden biridir. Sekonder dentin biitiin yasam boyunca siirekli olarak forme edilen
dentin olarak tanimlanabilir (Sekil 9). Pulpa boslugu icinde gelisebilir ve kismen yagin
direkt bir isareti, kismen de ¢iiriik, paradontosis gibi patolojik durumlara kars1 bir reaksiyon
olarak gelisir. Bu degisiklik, sadece mikroskobik kesitlerde ve radyolojik incelemelerde
gozlenebilir (1).

Mesiodistal @ @ ; ; W
Buccolingual ﬁ\ @

Younger = Older

Sekil 9: Yas’a bagli olarak pulpada sekonder dentin gelisimi (128).

Dentin olusumunun yasam siiresince devam ettigi, biitiin dentin duvarlarinda ve hatta
kanallarinda bile yer aldig1 saptanmistir (129). Geng bireylerde yaslilardakinden daha hizli
oranda sekonder dentin olustugu belirtilmistir. Tabandaki dentinin orani pulpanin degisik
kisimlarinda farkli bulunmustur. Baz1 yazarlar, cogu arastirmaci tarafindan kabul gérmeyen

dentin formasyonunda, atrisyonun bagimsiz oldugu goriisiinii benimsemistir.
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Sekonder dentinin, ¢igneme siiresince karsilig1 disle bulustugu yerin pulpa tarafinda
basladig1 ve yasin artmasina bagli olarak degisime ugradig1 gézlenmistir. Buna karsin
sadece asinmadan etkilenen kii¢iik bir alanda koronal sekonder dentin formasyonunun dig
etkenler tarafindan artabilecegi bildirilmistir. Bu tip olgularda biitiin dis cevheri boyunca
ozmotik basincla ilgili degisikliklerin sekonder dentin olusumunda etkili oldugu ileri
strilmiisttir (130).

Iki tip sekonder dentin oldugu bilinmektedir. Ilki devamli olarak pulpa tabaninda
bulunmakta, ikincisinin ise, dis ¢iiriigii ve atrisyona karsi odontoblastlarin bir savunma
mekanizmasi olarak gelistigi diisiiniilmektedir. Pek ¢ok olguda sekonder dentinin
baslangicta patolojik oldugu diisiiniilmektedir. Yasin ilerlemesi ile sekonder dentinin
giderek daha fazla tabana dogru ilerledigi ve primer dentinle sinirinin bir ¢izgi seklinde
oldugu gozlenmistir (33).

Sekonder dentin gelisiminin derecelendirilmesi olduk¢a zordur. Farkli yaslardaki
dislerin ¢izimlerine (sekillere) dayanarak, farkli asamalar sekillerle ifade edilmistir.
Skorlama sistemi temel alinarak pulpa odasinin genisliginin tahminine dayanan bir
caligmada yasla iliskisi r =-0.61 olarak bildirilmistir (130). Yas ve sekonder dentin
arasindaki Pearson iliski katsayisi farkl dis tiplerinde degisik bulunmustur. Yas ile en
belirgin korelasyon, Johanson (127) skorlamasinda hesaplanmistir. Coklu regresyon
analizlerinde korelasyon yasla birlikte artmaktadir. Yaslilarda ve kadinlarda azalmis
sekonder dentin formasyonunun farkli egilimde oldugu gézlenmistir (130).

Regresyon ¢izgisi yas ile uyum gostermekle birlikte, sekonder dentin pek cok
faktorden etkilendigi i¢in yas belirlemede tek basina kullanilmasinin sakincali olacagi 6ne
stirilmiistiir. Bunun yerine yasin belirlenmesinde sekonder dentin olusumunun diger

parametrelerle birlikte kullanilmasi 6nerilmistir (131).

2.3.2. Atrisyon (Asinma)

Atrisyon, ¢igneme nedeniyle, okliizal veya kesici yiizeylerde meydana gelen
asinmalardir. Bu degisiklikler, hem mikroskobik hem makroskopik olarak goriiliir (Sekil
10). Atrisyon olduk¢a uzun bir siire yasin belirlenmesinde dikkate alinan bir parametre
olmasina karsin, yasin etkisiyle olusan degisimi tanimlamak kolay olmamistir. Mine ve
dentin sertligi, gidalarin birlesimi, gidalardaki sert partikiillerin varligi, dislerin fonksiyonu,
ceneler arasindaki basing farklilig1 ve genelerin birbirleriyle olan iliskileri gibi pek ¢ok

faktor atrisyonu etkilemektedir. Sert minenin daha yumusak olan dentine gore daha yavas
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asinma gostermesi nedeniyle, disin tiiberkiiliinde kisa siirede goriilen atrisyondaki artis,
yasam slirecinde ayn1 hizla devam etmemektedir (129).

Dislerin ¢ikma yaslar farkli oldugundan tiim molar dislerde ayn1 oranda yipranma
goriilmeyebilir. Bireylerin dis yapilarindaki farkliliklar ve farkli diyet aliskanliklarindan
otiirii bir topluluktaki tiim bireylerin dig yipranma oranlarinin ayni1 olamayacag ileri
stiriilmektedir. Ayrica bir toplulukta saptanan yipranma oranlarinin diger bir topluluktan
farkli olacag i¢in, ¢ogu yazar bir topluluk ic¢in yas tahmininde kullanilan yipranma

oranlarinin diger topluluklarda yas tahmini i¢in kullanilamayacagini belirtmislerdir (45).

A

a h C d

Asmma Evreleri

a. & gimriall

b. Minede agina

c. Dentinde belirgin agia

d. Bekonder dentind de igine alan agmima

Sekil 10: Dislerde asinma evreleri (1)

Bazi yazarlar aginma i¢in nicel bir derecelendirme yapmislardir (129):

0.0= Okliizal ve insizal yiizeyde higbir atrisyon yoktur.

0.5= Cok 6nemsiz bir atrisyon mevcuttur.

1.0= Atrisyon sadece mine kalinliginin yarisi civarindadir.

1.5= Minenin sadece ¢ok ince bir tabakasi kalmistir, fakat dentin goriilmez.

2.0= Dentin kii¢iik bir uzant1 halinde, asinmamustir.

2.5= Atrisyon dentinin yarisina ulagsmistir.

3.0= Atrisyon dentin tabakasinin tamamina ulasmistir ve orjinal pulpa kavitesine kadar

gelmistir.
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Ball, 2004 yilinda yas tahmini igin tek gosterge olarak dis asinmasini kullandigi bir
yontem gelistirmistir. Baz1 dislerin karsi taraf digleriyle hi¢ temasi olmadig1, dolayisiyla
asinma gostermedigi gergegini vurgulamistir. Asinma derecesinde beslenme durumu,
aliskanliklar gibi pek ¢ok 6l¢iilemeyen faktoriin etkisi oldugunu ve bu nedenle dislerdeki
asinmanin yas tahmininde tek basina kriter olarak kullanilmamasi gerektigini belirtmistir
(132).

Nalbandian ve Sognnaes, uzunlamasina kesitlerde goriilen atrisyonun disteki yas
degisikliklerinin gostergesi olarak ¢ok giivenilir olmadigini dile getirmistir (131). Buna
karsin arkeolojik materyaller ve tarih dncesi gruplarda yas tahmini i¢in atrisyonun Miller ve
ark. tarafindan kullanildig1 ve iyi sonuglar verdigi iddia edilmistir (133).

Biitiin dislerde eriipsiyonun es zamanli olmamasi, dislerde atrisyonun birbirlerinden
farkli olmasina yol agmaktadir (6rnegin 1. kalict molar 2. kalict premolardan 6 yil daha fazla
¢igneme basincina maruz kalmaktadir). Atrisyonun 30 yaslarinda mine, 40 yaslarinda
dentin, 50 yaslarinda ise dentinin derinlikleriyle sinirlandig1 diisiiniilmiistiir. Dislerde 60
yaslarinda biitiin okliizal yiizey, 70 yaslarinda da kron ortadan kalkmaktadir (129).

Erkeklerde kadinlara gore daha belirgin bir atrisyon oldugu kabul edilmektedir. Bu
durumun, erkeklerde ¢alisma sirasinda ve 6zellikle stres durumlarinda daha yiiksek basing
uygulamasindan kaynaklandigi ileri siiriilmiistiir. Kirsal kesimde yasayan kisilerin dislerinde
sehirde yasayanlara gore gida farkliligindan dolay1 daha yaygin bir atrisyon gézlenmektedir
(4).

Tiitiin ¢igneme gibi 6zel aligkanliklar, dislerdeki asinmay arttirabilir. ileri derecede
curiikleri olan kisilerin agr1 nedeniyle ¢ignemekten kaginmalar1 sonucu ¢ok sayida ciiriik
olan dislerde daha az atrisyon ortaya ¢ikabilir. A¢ik agizli (open-bite) ve prognatizmi olan
kisilerde 6n dislerde hicbir atrisyon olmadig1 halde premolarlar ve molar diglerde yaygin
atrisyon gozlenmektedir. Karsi cenedeki disler ile okliizyonda olmayan dislerde ¢ok kiiciik
bir atrisyon olmakta veya hic atrisyon goriilmemektedir. Ayn1 durum 1yi uyumu olmayan
yapma dislerde de goriiliir, bazi porselen kronlar ise agir bir atrisyona yol agmaktadir (102).

Londra'da gecen ylizyilin ilk yarisinda 6len ve gomiildiigli yerden ¢ikarilan 47
kafatasi lizerinde, Miles tarafindan, 1963 yilinda yas tahmin ¢alismasi yapilmistir (134).
Incelemede yalnizca disler ve ¢ene kemigi kullanilmistir. Degerlendirilen olgularm gergek
yaslar1 aragtirmaciya bildirilmemistir. Dislerde sement kalinlig1, destek dokulardaki
degisiklikler ve atrisyonla iliskili etkenler, subjektif bir tahminle degerlendirilmistir.
Calismada, 35 yas grubu gercek yasa yakin sonuclar verirken 40 ile 70 yas arasinda ger¢ek
yastan oldukca biiyiik farklilagsma oldugu gézlenmistir.
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Song ve Jia, 1989 yilinda dis asinmasinin yas ile ilgisini incelemis ve regresyon
esitlikleri olusturmuslardir. ASA (Average Stage of Attrition) adin1 verdikleri tekniklerinde
yalnizca molarlar {izerindeki ¢ikintilarin (cusp) aginmasini esas almislardir. Aginmalar1 0 — 6
arasinda derecelendirmisler ve bu degerlere gore tahminler yapmislardir. Bu arastirmada yas
tahmin igin 26 formiil verilmistir. Ayn1 kisiye ait tiim dislerin degerlendirilmesiyle elde
edilen sonuclarin standart hatas1 1,9-5,7 arasinda bulunmustur (135). Calisma sonuglari

kiiglik yaslarda tahminlerin daha isabetli oldugunu gostermistir.

Oliimden sonra elde edilen dislerde yapilan ¢alismalarda postmortem
degisikliklerden dolay1 sonuglar genelde verimli olmanmustir. Onemli bir nokta da bu
calismalarin genellikle sinirlandirilmis populasyonlar tizerinde yapilmis olmasidir. Bu
sebeple burada elde edilen formiilleri baska populasyonlarda uygulamak gegerli sonuglar
vermeyecektir. Bu durum populasyonlarin sosyal aligkanliklar1 ve beslenme bigimlerinin
birbirinden farkli olmasindan kaynaklanmaktadir. ASA yontemi tek bir kriter igerdigi i¢in
uygulanmasi ve anlasilmasi diger yontemlere gore daha kolaydir. S6zii edilen yontemde, alt
cenedeki disler ve kadinlara ait dislerde yasin oldugundan fazla tahmin edilmesine egilim
bulundugu bildirilmistir (135).

Atrisyon ¢ok fazla parametreden etkilendiginden yas tahmininde kullanildig:
durumlarda, artikiilasyon ve okliizyon bakimindan biitiin dentisyonun incelenmesi
gerekmektedir. Bu yiizden atrisyon derecesine bakilarak, sadece tek ya da birkag dis

incelenerek yas tahmini yapilmamalidir (4, 102).

2.3.3. Kok Transparanhgi

Disglerden yas belirlenmesinde kullanilan kriterlerin en ¢ok ¢alisilanlarindan biri kok-
dentin transparanligidir. Kok dentini genellikle {igiincii dekat sirasinda transparanlagmaya
baslamakta ve kokiin ucundan baglayarak, yasin artmasiyla krona dogru ilerlemektedir. Bu
degisimin kanal ici kalsifikasyonun artmasi ve dental kanallarin ¢aplarindaki daralmadan
kaynaklandig1 diistiniilmiistiir. Kanal dis1 inorganik materyal ile kanal i¢i organik materyal
arasindaki kirilma indisi farklilig1 kalsifikasyonun artisina bagli olarak esitlenmekte ve
dentin transparan bir goriiniim kazanmaktadir (Sekil 11). Saydamlagma 20 yasinda
minimaldir veya heniiz yoktur, ancak 70 yasindaki bir kimsede, en azindan kokiin yarisi

kadardir (87, 136).

Gustafson, kok dentin saydamligini yas tahmininde 6 kriterden birisi olarak kullanan

ilk kisidir (137). Ardindan Miles (134), yas ile kok saydamliginin uzunlugu arasinda kesin
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bir iligski oldugunu ortaya koymus, Johanson (127) ise yas ile dentin saydamligi arasinda iyi

bir korelasyon kurulamadigini bildirmistir.

<

Sekil 11: Kok dentin transparanliginin kumpas ile 6l¢timii (35).

Dentin transparanliginin, dentindeki organik madde degisiklikleri (muhtemelen yaglh
dejenerasyon) nedeniyle oldugu kabul edilmektedir. Kok transparanligi lizerine en yaygin
aragtirmalar Nalbandiyan ve ark. (131, 138) tarafindan yapilmistir. Bu yazarlar diste bilateral
simetrik transparanlik oldugunu saptamislardir. Dis kokiindeki transparanligin intratiibiiler
mineralizasyon yiikselmesi nedeniyle oldugunu ileri siirmiislerdir. Bu degisikliklerin ilk
olarak, kokiin apikal boliimiinde ve dentinin periferinde (bu boliimde dentin kanallarinin
cap1 kiigiilmiis ve birim alana diisen kanal sayis1 daha az oldugundan) g6zlendigini
bildirdiler. Yaptiklart mikroradyografik gézlemler ile yasli kisilerde transparanligin
mineralazisyon derecesine bagli oldugunu kesinlestirmiglerdir.

Piltz (139) transparanligin kokte mineral ¢okiisiinden kaynaklandigini, patolojik bir
etken s6z konusu olmadik¢a 30 yasindan 6nce transparanligin gézlenmedigini belirtmistir.
Yasa bagli transparanlik artisinin, metabolizma ve pulpadaki yas dejenerasyonu ile direkt
iligkili ve pulpadaki hiicrelerin bir atrofisi oldugunu ileri siirmiis ve bunun viicuttaki kan

dolagimu ile iligkisi olabilecegini diislinmiistiir. Birkag istisna disinda yazarlar,
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transparanligin 30 yasindan 6nce ¢ok ender oldugunu sdyleyen Piltz ile ayn1 diigiinceyi
savunmaktadirlar.

Apikal kok saydamliginin yasla ilgisinin arastirildig1 bir baska ¢alismada, 1989'da
Solheim tarafindan yapilmistir (136). Apikal saydamligin uzunlugu mm olarak ve saydam
alan mm? olarak 6l¢iilmiis ve skorlanmustir. Saydam bdlge uzunlugunun yas ile en giiglii
Korelasyonu gosterdigi tespit edilmistir (r= 0.65 -0.84). Istatistiksel olarak sol-sag arasinda
anlamli fark saptamadilar. Erkeklerde daha uzun transparan zon bulundugunu ve bazi
yazarlarin iddia ettigi gibi saydamligin periodontal ¢ekilmeyle iliskisi olmadigini
belirtmislerdir. Saydamligin, renk ve sement kalinligiyla pozitif iliskisi oldugunu
vurgulamiglardir.

Gustafson'un (137) orjinal 4’lii puanlamasi, Johanson (127) tarafindan da 7°li olarak
diizenlenmistir. Cesitli yazarlarca puanlama sisteminin objektiflikten uzak olmasi
elestirilmis ve transparan bélge Sl¢iimiinde ger¢ek uzunlugun mm, alanin ise mm? olarak
Ol¢iimii Onerilmistir. Bilgisayar yardimiyla transparan bolgenin 3 boyutlu olarak dl¢tildigi
bir yontem gelistirilmis olmasina karsin, yas ile ilgili caligmalarda kullanilmamistir. Miles
(134), Gustafson yonteminde transparanlik alanini tahmin yerine milimetrekare ile dlgerek
ve nokta degerleri vererek daha objektif bir sekilde yapmaya ¢alismistir. Ancak transparan
ve opak dentin arasindaki sinir hi¢gbir zaman ¢ok iyi bir ¢izgi halinde belirmis olmadigindan,
Olclim yaklasik olarak yapilabilmistir. Bununla birlikte Miles tarafindan olusturulan
regresyon ¢izgisi, elde edilen degerlerde biiyiik bir dagilim gdstermesine ragmen, transparan
bolge ve yas arasinda iyi bir korelasyon bulunmustur.

Yas ile kok transparanligi arasinda anlamli bir artis oldugu Bang ve Ramm (140)
tarafindan da belirtilmistir. Bununla birlikte yash kisilerde bile kronun yaninda, kokiin iist
boliimiinde transparan olmayan alanlar bulunabilecegi bildirilmistir. Bang ve Ramm’1n
aragtirmalari, kok transparanliginda kontra-lateral farkliliklarin etkisini belirterek, sag ya da
sol taraftaki disler i¢in ayr1 formiiller ortaya koymus, sag taraftaki dislerde transparan alanin
boyutlarinin daha hizl arttigini saptamiglardir. Ancak iki taraf disleri ig¢in yapilan ¢oklu
regresyon analizleri, dislerde sag/sol farkliliginin istatistiksel agidan anlamli olmadigin
gostermistir (140). Ayni sekilde Johanson (127), bir kisinin sag ve sol taraftaki disleri
arasinda transparan bolgede higbir farklilik olmadigini, biitiin diglerde transparan bolgenin
ayn1 boyutta oldugunu varsaymistir.

Erkeklerde daha uzun bir transparan bolge saptanmakla birlikte, yasin etkisinin
kontrol edildigi ¢aligmalarda dis ve cinsiyet farklilig1 yoniinden zayif bir korelasyon

bulunmustur (129). Erkeklerde daha biiyiik fonksiyonel kuvvetlerin daha fazla atrisyona
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neden olarak daha fazla transparan dentin olusturdugu tahmin edilmistir. Ancak transparan
dentin boyutunun yasla ilgili bir degisim olup disin fonksiyonu ile ilgili olmadigi
belirtilmektedir. Cekim nedeni ve transparanlik arasindaki kismi korelasyon her tip diste
anlamli olmamustir. Transparanlik ve kok boyutu arasindaki kismi korelasyon, 6zellikle
maksiller 2. premolar ve mandibular 2. kanin harig biitiin tip dislerindeki transparan bolge

alan1 i¢in p < 0,01 diizeyinde anlaml1 bir korelasyon gostermistir.

Solheim (136) kesilmemis dislerde olgiilen transparan bolge uzunlugunun, kesilmis
dislere oranla yasla daha giiclii bir korelasyon gosterdigini saptamistir. Bu, deger Bang ve
Ramm (140)"in bulgulari ile uyumlu bulunmustur. Bu durum transparanlik 6lgiimiiniin
kesilmis dislerde yalnizca iki boyutta yapilabilirken, kesilmemis dislerde {i¢ boyutlu

Olciilmesiyle agiklanmustir.

Diste bir dolgu veya biiyiik bir kavite varliginda pulpa dokusunun etkilendigi ve
pulpa dokusu 6lii oldugu zaman transparanlik gelisiminin durdugu varsayilmaktadir. Bu gibi
0l pulpasi olan olgularda yas tayini giivenilirliginde diisme olur. Elde edilen degerlerin o
kisi i¢in en diisiik yas sinirin1 gdsterecegi, list sinir hakkinda yorum yapilamayacagi,

dolayisiyla yas tahmininin birden fazla dis tizerinde yapilmasi 6nerilmistir (129).

Ulkemizde dentin transparanlig 6l¢iimii ile yas tahmini, Afsin (87) tarafindan
yapilmistir. Bu calismada, 62’°si (%73.8) erkek, 22°si (9%26.2) kadin, en diisiik yas 26, en
yiiksek yas ise 76 olan 84 olguda regresyon formiilii “y = 70.842 + (-5.152)*X” olarak

bulunmustur.

2.3.4. Periodontosiz

Paradentiumdaki degisikler ¢ok uzun siire 6nce tartisilmis ve gingivadaki ¢ekilmenin
(retraksiyon) yas ile baglantili bir morfolojik degisiklik olabilecegi diisliniilmiistiir. Gingival
¢ekilmenin higbir patolojik degisimin olmadig kisilerde de goriildiigii belirtilmistir (129).

Buglin arastirmacilar gingivadaki ¢ekilmenin ¢ogunlukla enflamasyona bagli olarak
gelistigi (gingivitis) ve bunu takiben kemigin de etkilendigi (periodontitis) goriislinii ileri
siirmektedirler. Molarlarin erken ¢ekimi ile 6n diglerdeki basing artisi gibi farkli nedenlerle
de gingiva retraksiyonu olusabilir. Sigara i¢imi gingivanin kapillerlerini etkileyerek bir
enflamasyona yol agmaktadir. Tirnak yemek, pipo ¢ignemek ve benzer aligkanliklar da
gingivada lokal cekilmelere neden olabilmektedir. Ozellikle cerrahi periodontitis tedavisi
ardindan yaygin bir gingiva retraksiyonu gelisir. Erlipsiyonun devami, enflamasyon

degisiklikleri ve tedaviye bagli olarak ¢ekilmenin birbirinden ayrimi oldukga giictiir (141).
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En genis rezorbsiyon alan1 kokiin 3. apikalinde ve alt ¢enede iist cenedekinden biraz
daha fazla bulunmustur. Bu da rezorbsiyonun yastan daha baska faktorlere bagli
olabilecegini gostermistir. Periodontitis, dis kayb1 veya eriipsiyonun devami, dis
atasmanlarindaki degisiklerle karakterizedir. Hem mikroskobik hem de makroskopik olarak
goriilebilir (137).

Periodental degisiklikler:
0. 0 = Normal periodonsium
0. 5 = Mine - sement siirinda kiiciik bir retraksiyon
1. 0 = Yaklasik 2 mm?’ lik bir retraksiyon
1.5 =4 ile 7 mm arasinda retraksiyon
2. 0= Yaklasik 10 mm’ lik retraksiyon
2.5 =Yaklagik 15mm’ lik retraksiyon
3

. 0 = Kokiin sadece birkag mm’ si periodonsiyum ile ¢evrilmistir.

Periodontal degisikliklerle yas arasinda gercek bir baglant1 vardir. Ancak, geng
kisilerde yaygin bir gingiva retraksiyonu goriilebildigi gibi, saglam gingiva gozlenen yagh
kisiler bulunmasi, periodontal degisikliklere gore yas belirlenmesinin hata oranini

arttirmaktadir (129).

2.3.5. Kok Rezorpsiyonu (erime)

Nalbandian ve Sognaess (131) kdk rezorbsiyonunun yas ile ¢ok zayif baglantisi olan
bir degisiklik oldugunu diisiinmiislerdir. Ayn1 diislince rezorbsiyonun yasin belirlenmesinde
cok kii¢iik bir etkisi oldugu ve bazi olgularda olumsuz etkileri olabildigini sdyleyen Miles

(134) tarafindan da paylasilmistir.

Rezorbsiyonun 50 yasindan 6nce ortaya ¢ikmadigi ve diger degisikliklerin azalma
egiliminde oldugu donemde, degeri yiikselmeye basladig1 diistiniilmektedir. Rezorbsiyon,
daha dikkatli bir incelemeyi gerektirir. Mikroskobik kesitte goriilebilir. Kisilerin sadece
%17. 3 iinde mevcuttur. Rezorbsiyon yas tahmininde oldukga kiigiik bir 6nem tasir ve diger
5 kriterin tamamlayicisi olarak bir deger tagidigi bildirilmistir. Geg yaslarda olustugu icin
ozellikle yashlardaki yas tahminlerinde daha 6nemlidir. Rezorbsiyonun

degerlendirilmesinde kullanilan skorlama su sekildedir (129):
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0.0 = Rezorbsiyon yok

0.5 = Sadece tek bir yerde kiiciik bir rezorbsiyon

1.0 = 2 veya daha fazla yerde derinlesmeksizin rezorbsiyon
1.5 = Yayilan rezorbsiyon

2.0 = Derin ve genis rezorbsiyon

2.5 = Pratik olarak tiim ylizeydeki rezorbsiyon

3.0 = Dentin i¢ine dogru ilerleyen rezorbsiyon.

2.3.6. Sement Apozisyonu

Sementle ilgili yontemler, yasla birlikte sementte meydana gelen artigin dl¢iilebilir
bir degisken oldugu temeline dayanmaktadir. Black (142) 30, 50 ve 70 yas grubundaki
kisilerin dislerini karsgilagtirmis ve sementin devamli olarak genisledigini gézlemlemistir.
Apeksten mine-sement sinirina dogru horizontal olarak kesilmis 11 ile 76 yaslari arasindaki
kisilerden elde edilen tek koklii 233 dekalsifiye dis lizerinde ¢aligsmis ve yas artisi ile
kalinlik arasinda stirekli bir artis oldugunu bulmustur. Sement kalinliginin, 76 yasinda 11
yasindakinden yaklasik olarak 3 kat daha fazla oldugunu 6l¢miistiir. Mine-sement birlesimi
civarindaki kalinlik, apeks ¢evresine oranla daha az belirgin olarak bulunmustur. Bazi

olgularda ise sement kalinliginda hipersementozis denilen patolojik bir artis gézlenmistir.

Bazi arastiricilar dekalsifiye olmamis insan dislerinin kars1 boliimiindeki semental
lamel sayis1 ile kronolojik yas arasinda pozitif korelasyon oldugunu gostermislerdir.
Sementteki halka sayisi, hayvanlarin yasinin degerlendirilmesinde kullanilabilen bir
metotdur. Hayvanlarda her yil i¢in sementte bir halka vardir. Ayni sekilde insanlarda da
yasla birlikte sementte halka seklinde artmalar oldugu bulunmus ve sement kalinlig1
skorlanmistir. Sement kalinlig1 apekste ve apeksin 1/3'linde dl¢lilmiis, apeksten 1/3
mesafede, vestibuler ve lingual yiizeylerde yapilan 6lgiimlerde sement kalinliginin
toplaminin yasla en sik1 korelasyonu gosterdigi sonucuna varilmistir (r = 0,40 - 0,65). Bu
calismada sol-sag farkliligi bulunmamistir. Erkeklerde kadinlardan daha kalin sement
tabakas1 oldugu ve maksillar dislerin lingual yiizeylerinde, vestibular yiizeyden daha fazla

sement i¢erdikleri bulunmustur (143).

Charles ve ark., semental halka miktarinin 6l¢iilebilir bir degisken oldugundan yola
cikarak yaptiklar1 ¢galismada, yasla elde edilen sayisal sonug arasindaki korelasyonun biitiin

ornek grubu i¢in 0,78 oldugunu, dislerin saglik durumu ve cinsiyete bagli olarak tahminin
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standart hatasinin 4,7-9,7 y1l arasinda degistigini, kadinlar i¢in yapilan tahminin, erkeklere

nazaran anlamli derecede daha iyi oldugunu bildirmislerdir (144).

Sement bozulmasi, insanlarda bir yas tahmin yontemi olarak arastirilmistir. Miller ve
ark. (133) kullanilan sferik dislerin siirme yasina, gézlemciler tarafindan hesaplanan
semental artis sayisini ekleyerek yas tahmini yapilabilecegini gosteren bir yontem
gelistirdiler. Yazarlar, ¢cekilmis 79 insan disinde semental bozulmay1 degerlendirmisler,
fakat bu teknikle materyal grubunun % 85'inden fazlasinda kisilerin yaslarini 10 yildan fazla

hata ile tahmin etmislerdir.

Bazi arastirmacilar aksini sdylese de, semental artistan insanlarin kronolojik yasinin
belirlenmesinin tek basina giivenilir bir yontem olmadigi, diger kriterlerle birlikte

degerlendirilmesi gerektigi kanist yaygindir (145).

2.3.7. Aspartik Asit Yarismasi (racemization)

Insan dentininde bulunmas1 esasina dayanilarak aspartik asit yarismas1 ¢alismalar
yas tahmininde kullanilmaktadir. Adli dental konulara uygulanan bu teknoloji, fosil
kemikler ve kabuklar iizerinde yapilan paleoantoloji ¢aligmalarinin bir uzantisidir. Viicuttaki
protein kompenentlerinin pek ¢ogu L-amino asitlerinden olusmaktadir. D-amino asitleri ise
kemiklerde, dislerde, beyinde ve gozlerdeki kristalin lenste bulunur. D-amino asitlerinin
daha yavas bir metabolizmaya sahip olduklar1 ve dolayisiyla daha yavas bir dekompozisyon
gosterdikleri bilinmektedir. Aspartik asit, amino asitler arasinda en yiiksek yarisma oranina

sahiptir (146).

Biyokimyasal yontemler amino asit yaris1 olarak adlandirilan bir biyolojik saat
temeline dayanir. Canlida kollajen i¢in aspartik asitin L formu kullanilmaktadir. Bununla
birlikte, L form, D formuna yavas bir sekilde doniisiir. Bu iki form arasindaki iliskilerin
olgiilmesi ile yas tahmini yapilabilir. Helfman ve Bada bu bilgiyi kullanarak dental D/L
aspartik asit oranin1 karsilastirarak 20 kobay tizerinde yas tahmini ¢calismalar1 yapmis ve
basarili sonuglar almistir (r=0. 979). Diisiik yas grubunda yiiksek D/L orani bildirilirken,
artan yas ile birlikte muhtemelen c¢evresel degisimlere bagli bir azalma s6z konusudur.

Yazarlar bu ¢alismada dislerin transvers kesitlerini kullanmustir (147).

Ritz ve ark. 6liim anindaki yas tahmininde dentindeki aspartik asitin reseminizasyonu

boyutlarini ¢aligmiglar, ayn1 zamanda bu ydntemin diger yas tahmin parametrelerinden daha
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dogru sonuglar verdigini eklemislerdir. Tahminlerini lineer regresyon esitlikleri kullanarak
yapmuglardir (148).

Ohtani ve Yamamoto (149) 1991 yilinda aspartik asit ile yas iliskisini longitudinal
kesitler kullanarak arastirmiglar ve daha iyi sonuglar almislardir (r=0, 991). Bu ¢alismada
kullanilan disler alt santral kesiciler ve birinci premolarlardir. Bunun sonucunda, total amino
asit fraksiyonunun (TAA) ¢oziilmeyen bir kollagen fraksiyonu (IC) ile ¢6ziilen bir peptid
fraksiyonuna (SP) ayristirilmasi ile daha iyi bir yas tahmini yapilabilecegini géstermislerdir.
Total amino asit deneyleri veya ¢6ziilmeyen kollagen fraksiyonu ile karsilastirildiginda,
¢oziilebilen peptid fraksiyonunun daha yiiksek konsantrasyonlarda, ikisi de hidrofilik asit
olan aspartik asit ve glutamin i¢erdigi goriilmektedir. Ohtani ve Yamomoto Asp D/L ile
gercek yas arasinda IC ve SP ile TAA igin tersine lineer bir denklem ile agiklanabilen giiglii

bir iliski oldugunu belirtmislerdir.

Aspartik asit yaris1 kullanilarak yapilan baska bir ¢alismada, sementin tiimiinde
aspartik asitin D ve L formlar1 arasindaki oran ile yas arasindaki korelasyon r=0.984 ile
r=0.997 gibi olduk¢a anlamli bulunmustur. Kesici ve premolarlar karsilagtirildiginda,
kesicilerin daha iyi sonug verdigi goriilmiistiir. Ayn1 ¢alismada, ayni bireyden alinmis 1.
premolarlar kullanilarak sement, mine ve dentin arasindaki amino asit yaris1 yoniinden bir
karsilagtirma yapilmistir. Her doku tipi i¢in D/L orani ile ger¢ek yasin korelasyonu
hesaplanmis ve en yliksek degeri dentin vermistir (r=0.992). Daha sonra sementum ve
minede yiiksek korelasyon bulunmustur. Bu ¢alisma gostermistir ki; sementteki amino asit
yaris1 sabit bir oranda olmakta ve sementten bu yontem kullanilarak olduk¢a dogru bir
sekilde yas tahmini yapilabilmektedir (150).

Mornstad ve ark. 1995 yilinda yaptiklar calismada invivo resemizasyonun daha
hizli, postmortem resemizasyonun daha yavas oldugunu ortaya koymuslardir. Yas
tahmininde bu noktalarin goz 6niline alinmasi gerektigine dikkat ¢ekmislerdir (151).

Dentinin elde edilmesi sirasinda, yasayan bireylerde tibbi gereksinim olmadan dis
cekiminin etik ve yasal ag¢idan sorun teskil etmesi, yontemin kullanilmasini sinirlamaktaydi.
Ritz ve ark. Almanya’da gelistirdigi bir biyopsi teknigi problemi ortadan kaldirmistir.
Teknigin uygulanmasi kolay, uygulanan kisiye rahatsizlik vermeyen ve elde edilen dentin
orneginden aspartik asit yarisina dayanarak yapilan yas tahmini giivenilir bulunmustur. Bu
nedenlerle dentin biyopsisinden aspartik asit yarisina dayanilarak yapilan yas tahmininin,

canlilarda tiim yas gruplarinda diger yontemlere gore en uygun oldugu iddia edilmektedir.
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Amino asit yarig1 yonteminin bu avantajina karsin iyi bir teknik ve ekipman gerektirmesi,

dolayisiyla ¢ok pahali olmasi dezavantajdir (152).

2.3.8. Retzius Cizgileri

Dislerin minelerindeki artan kahverengi cizgiler ilk olarak 1837°de Anders Retzius
tarafindan tarif edilmistir. Mine prizmalarinin incelendigi kesit lizerinde prizmalardan daha
rahat gozlenebilen mine dis yiizii ile kesici kenarda 15% a1 yapan ¢izgiler goriiliir. Retzius
cizgileri adini alan bu ¢izgiler mine prizmalarinin yiiziinde embriyolojik hayattaki giinliik
olusum duraksamalari ¢izgilerinin ayn1 dogrultuya gelmesi ile olusur. Retzius ¢izgisinin
mine dig ylizine ulastig1 yerde kiigiik bir girinti meydana gelir ki, buna perikimati denir. Bu
yapilar dikkatle bakilacak olursa gen¢ insanlarin dislerinin labial yiizeylerinde goriilebilir
(146). Dislerden yapilan transvers kesitlerde retzius ¢izgileri konsentrik halkalar halinde
gortliirler (Sekil 12) (153). Bunlar mine dis yiiziine paralel seyrederler. Bu nedenle bu

cizgiler paralel ¢izgiler diye de adlandirilirlar.

Sekil 12: Bir dis kesitinde Retzius ¢izgilerinin goriiniimii (153).
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Boyde, 1963 yilindan itibaren bu konuda pek ¢ok ¢alisma yapmis ve Retzius
cizgilerinin yas tahmininde kullanilabilecegini 6ne siirmiistiir. Daha sonra Gustafson ayni
kiside karsilikl1 dislerdeki bu artis ¢izgilerindeki benzerligi gostermistir (154).

Skinner ve Anderson (155) Kanada’da bulunan bir Kizilderili yerli cocuk
kafatasindan individualizasyon ve mine histolojisi kullanilarak kimliklendirilen bir olgu
bildirmislerdir. Bu ¢alisma siit ve daimi dislerde goriilen ve Retzius ¢izgileri olarak bilinen
stress isaretlerine dayandirilmistir. Bu bulgular, kraniumun ait oldugu varsayilan kayip
¢ocugun hayattayken bilinen isaretleri ile iligskilendirilebilmistir. Retzius ¢izgileri analizi
genellikle longitudinal kesilmis dislerin ylizeysel boliimlerinde yapilir, ancak bu dental
yapinin bozulmasina neden olmaktadir. Skinner ve Anderson’un ¢aligmasi ylizeysel
boliimlerin kullanilmadig: tek ¢alismadir. Rekonstriikte kronlar seffaf polyester kalip
recinesi i¢ine Fiber-tek katalisti kullanilarak oturtulmustur ve polimerlesmeye birakilmistir.
Bunlar daha sonra 180-200 um’de Buehler-Isomet diisiik hizl testeresiyle ince elmas bigak
ile uzunlamasina olarak kesilmistir. Kaide lizerindeki bu kesitler incelenmis ve 20x
biiyiitiilerek basit ve polarize 1sikta fotograflanmistir. Daha sonra disler arasindaki gizgileri
biitiinlestirmek i¢in tiim labial-buccal mineyi gosteren karma fotograflar olusturulmustur.

Lipsinic ve ark. (156) insan dislerinin sementinde artis ¢izgileri ve yas arasindaki
iligkiyi incelemisler ve bu ¢izgilere bagli yas tahminlerinde yagli kisilerde yasin genellikle
gercek yastan daha diisiik olarak degerlendirildigini bulmuslardir. Bununla beraber yas ile
cizgilerin sayis1 arasinda bir iligki mevcuttur. Bu yazarlar bu tiir ¢alismalarin yeteri kadar
genis populasyon gruplar incelenerek her topluma 6zgii formiiller olusturuldugunda, daha

faydali olacagini savunmuslardir.
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2.4. DIS GELISIMINI ETKILEYEN FAKTORLER

Fiziksel faktorler ve dis etkenlerden fazla etkilenmemeleri, uzun siire
dayanikliliklarin1 koruyabilmeleri ve siklikla cesetle birlikte bulunabilmeleri nedeniyle
dislerin kimliklendirmede diger yapilara oranla daha rahat kullanilabilecegi pek ¢ok yazar
tarafindan belirtilmistir (35, 137, 140). Fakat biiylime ve gelisme sirasinda gerek kemik
yapisi, gerekse disler yasam boyu pek ¢ok faktdrden etkilenir.

Biiylime ve gelisme {izerinde etkili oldugu bilinen faktorlerin olumsuz kosullarda
gelismesi biiyiime geriligine neden olur. Bu etkenleri genetik ve ¢evre faktorleri olmak tizere
baslica iki grupta toplamak miimkiindiir. Genetik faktorler hem anne karninda hem de bebek
dogduktan sonra biiylime {izerinde etkilidirler. Genetik faktorler sabittir ve degistirilemezler.
Bireyin biiylime kapasitesini (potansiyelini) belirlerler. Bebek anne karninda gelismeye
basladig1 andan itibaren erigkin yas grubuna kadar etkileri devam eder. Her bebek sahip
oldugu bu genetik potansiyel ile bliylimeye ¢aligir. Ancak organizmanin sahip oldugu bu
genetik potansiyele ulagip ulasamayacagi ¢evre faktorleri tarafindan belirlenir (157).

Biiyiime; organizmanin boyutlarinda meydana gelen fiziksel 6l¢ii artigin1 temsil eder.
Ayn1 zamanda viicut hacminin ve kitlesinin artmasi olarak da tanimlanabilir. Biiylime, anne
karninda baglayan ve erigkin boya ulasincaya kadar devam eden, kalitsal ve ¢evresel bircok
faktoriin etkisi altinda bulunan bir siiregtir. Anne ve baba boylariin, ¢ocugun erisecegi final
boy i¢in iyi bir gosterge oldugu bilinmektedir. Ayrica beslenme, gecirilen hastaliklar,
hormonal faktorler de biiyiimeyi etkileyen faktorler olarak goze carpmaktadir (158).
Cevresel ve genetik etkenlerin siirekli etkilesimi sonucu biiylime gerceklesmektedir. Bireyin
bliylime kapasitesi genetik olarak belirlenir; ancak diger faktorler (beslenme, metabolizma,
endokrin sistem, periferik dokunun cevabi) ve bunlar arasindaki karmasik etkilesimler bu
genetik potansiyelin kullanimini etkiler (159).

Biiyiime ve gelisme siiregen ve ¢ok degiskenli bir siire¢ oldugu i¢in, prematiire
bebeklerin de gelisimine etki eden bir¢cok etmen s6z konusudur. Biyolojik ve psikolojik
stiregleri birbirinden ayirmak, fiziksel ve ruhsal sagligi da sosyo demografik ortamdan ayr1
ele almak miimkiin degildir. Ugii birlikte prematiire bebegin gelisimine; prenatal, perinatal,
postnatal tibbi durumu kadar ait oldugu ailenin sosyoekonomik diizeyinden de etkilenir
(160).

Biiytime ve gelismeyi etkileyen olumlu ve olumsuz gelismeler tiim viicut yapilari
tizerinde etkilidir. Fakat dislerin sert yapilar1 ve diisiik metabolizmalar1 nedeniyle, dis
gelisim diizeninden alinan bilgilerin, organizmadaki diger yapilara oranla en dogru sonuglari

verdigi ileri stiriilmektedir (87, 137).
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2.4.1. Genetik Faktorler

Biiyiime ve gelisme, dollenmeden sonra anne karninda baslayarak erigkinlige kadar
siirer. Cocuklari yetiskinlerden ayiran en 6nemli 6zellikler, cocuklarda biiyiime ve
gelismenin goriilmesidir. Genellikle biiylime ve gelisme terimleri es anlamli olarak
kullanilir. Ancak biiylime ve gelisme farkli farkli olaylardir. Biiylime viicut hacmindeki ve
kiitlesindeki artisa denir. Gelisme ise biyolojik olgunlasma siirecini ifade eder. Biiylimede
hem hiicre sayis1 hem de hiicrenin hacmi artar. Gelismede ise dokularin ve hiicrelerin
yapisindaki degisiklikler sonucunda biyolojik islevlerde olgunlasma meydana gelir. Gelisme
biiyiime, olgunlagma ve dgrenmenin etkisi altindadir. Bilgi veya bilgiler biitiiniinii bellemek
olarak tanimlanan 6grenme, her yasta biiyiime ve gelismeyle birlikte gerceklesir (159).

Anne ve babaya ait 6zellikler genlerle tasinarak ¢ocuklara gecer. Ebeveynlere ait
genler ¢ocugun diger 6zelliklerinde oldugu gibi biiyiime ve gelismesinde de etkilidir.
Ornegin, anne ve babasinin uzun boylu olusu belli bir 6l¢iide cocugun boyunda da etkilidir.
Uzun boylu anne ve babaya ait ¢cocuklarin boylarinin akranlarina gére uzun olmasi daha
olasidir (157).

Anne ve babanin boylari, etnik grup ve 1rk 6zellikleri biiylimeye etki eden en basta
gelen faktorlerdir. Genetik etmenler sadece boy uzunlugu degil ayn1 zamanda biiyiime hizi
tizerine de etkilidir (158). Anne ve babadan gelen iki grup gen birbirlerinden bagimsiz
olarak biiylimeyi etkiler. Bir grup gen biiylime potansiyelini belirlerken, ikinci grup gen ise
biiytime hizini belirler. Bu genetik faktorler ¢evresel faktorlerle ayrilmaz bir iliski
icerisindedir (161). Bebegin dogum boyu annenin boyundan, dogum agirhigi ise gebelik
siiresince annenin kazandig1 agirliktan etkilenmektedir. Anne boylari ile bebeklerin dogum
boylar1 arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla yapilan bir ¢aligmada boy uzunlugu 150-157
cm olan annelerin bebeklerinin dogum boylarinin, boy uzunlugu 168-175 cm olan annelerin
bebeklerinin dogum boylarindan daha kisa oldugu bulunmustur (162). Cocugun boyunun
anne ve baba boyu ile korelasyon gostermesi 2 yas ve civarinda % 80 iken, bu iliski dogum
boyunda % 30 dur (158).

Ulkemizde yapilan bir calismada erkek bebeklerin 12. ayda ulastiklar1 boy uzunlugu
ile baba boyu arasinda, kiz bebeklerin 12. ayda ulastiklar1 boy uzunlugu ile anne boyu ve
dogum boylar1 arasinda iliski oldugu saptanmistir (163). Genetik bozukluk sonucu olusan
kronik hastaliklar ve kromozom anomalileri de biiyiime ve dis gelisimini etkileyen
faktorlerdir.

Dis eriipsiyonuyla ¢ocuk ve genclerde yas tahmini kronolojik tablolar ve

radyografilerle olduk¢a kolay ve basarilidir. Ancak dis stirmesiyle ilgili patolojilerin
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olabilecegi goz onilinde bulundurulmalidir. Stirme kusurlar1 genetik, endokrin, enfeksiy6z
veya yerel nedenlere bagli olarak gelisir. Genetik karakter gdsterenler monozigot ikizlerde
incelenmistir. Genellikle diger gelisim anomalileriyle bir arada ortaya ¢ikarlar (distosis
cleido cranialis, konjenital diseti hiperplazisi gibi). Sistemik olgularda her iki dislenme
doneminde de siirme gecikir (164).

Biiytime ve dis gelisimindeki kisiler arasindaki varyasyonlarin biiyiik boliimiinden
genetik yap1 sorumludur (165, 166). Genetik kontroliin dis gelisimi {izerine etkisinin % 78
ile % 90 arasinda oldugu ¢esitli arastiricilar tarafindan ileri stirtilmustiir (11, 167).
Pelsmakers ve ark. (168) farkli yumurta ikizlerinde yaptiklari arastirmada, dis gelisiminde %
10 dan daha az gevre etkisi oldugunu gozlemlediler. Mervin ve Harris (169) dis gelisim
hizindaki genetik etkinin yaklasik olarak % 84 oldugunu &ne siirmiislerdir. Insan
dislenmesindeki yiiksek genetik kontroliin etkisini saptayan pek ¢ok aragtirma vardir (166,
170, 171).

2.4.1.1. Biiyiime ve Dis Gelisiminde Irklara Bagh Farklhiliklar

Adli osteolojide ve antropolojide toplumlararasi ve bolgelerarasi farkliliklar her zaman
icin olasidir. Insanlik tarihinde 20. yiizyila kadar savaslar ile biiyiik gd¢ler "irk" kavramini
giiclendirmis, dzellikle Ikinci Diinya Savas1 6ncesi yayginlasmustir. 20.yiizy1l son on yillik
donemi igerisinde meydana gelen biiyiik siyasi degisimlere bagl olarak, insanlar1 derisinin,
g0ziiniin, saginin rengine, kemik yapilarinin 6zelliklerine ya da dinsel inanglarina gore
siiflandirmaya ¢alisan goriislerin etkinligi 21.yiizyila girerken giderek artan bir ivme
gostermektedir. 20. ylizyilin ikinci ¢eyreginde 1rk¢1 amaclarla kullanilan fizik antropoloji
caligmalarinin 21. yiizyila girerken yoneldigi toplumlararas: farkliliklara 6zgii aragtirmalarinin
amacinin, adli konulardaki sorunlara ¢6ziim bulmak oldugu izlenmektedir (172, 173).

Bu tiir ¢aligsmalarin biiyiik boliimii farkli kitalardan gelen biiyilik gogmen kitlelerinin
yerlestigi ABD'de yapilmaktadir. ABD'de gelistirilen adli osteoloji ve adli antropoloji
yontemlerini kendi toplumlarina uyarlamak isteyen arastirmacilar, bazi yontemlerin sonuglari
etkilemedigini gostermekte, sonucun etkilendigi yontemleriyse kendi toplumlarinin
ozelliklerine gore degistirmektedirler (4, 174).

Baslangi¢ noktasi olarak beyazlara ait bulgulari ele alarak yapilan ¢caligmalarin
sonuclarindaki farkliliklar genetik yapinin yani sira beslenme ve ¢evre faktorleriyle
bagdastirilmaktadir (82). Baz1 aragtirmacilar, ayni toplumun farkli cografi bolgelerinde elde
ettikleri degisik sonuglari iklim kosullarinin etkisine baglamaktadirlar (174).
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Tiim vucut yapilarinda oldugu gibi dis gelisiminde de irklara bagl varyasyonlar oldugu
bilinmektedir. Pek ¢ok ¢aligma gostermektedir ki, irklarin kendi i¢inde dis gelisim hizinda
benzerlikler saptanirken, irklar arasinda oldukca 6nemli farkliliklar saptanmistir. Tomkins
(175), 3. az1 disin Afrikali zencilerdeki gelisim hizinin hem Fransiz orjinli Kanadali beyazlara
hem de Amerikan yerlilerine gore daha 6nde oldugunu gostermistir. Cherktow (176) dis
kalsifikasyonunun, siyah Giiney Afrikali ¢ocuklarda, beyaz Gliney Afrikali gocuklara gore daha
hizli gelisim gosterdigini buldular. Owsley ve Jantz (177) dis gelisim hizindaki irklara bagh
farkliligit Amerikan beyaz ve zencileri arasinda ortaya koymuslardir. Avustralya kitasinda
yapilan bagka bir calismada, Avusturalya yerlileri ile beyazlar1 arasinda alt ¢enedeki 3. az1 disin
kalsifikasyonu incelenmis ve beyazlardaki dis gelisimi daha yavas bulunmustur (178).

Demirjian siniflandirmasina bagl olarak dis kalsifikasyon basamaklarinin
degerlendirildigi Davidson ve Rodd’un (179) ¢alismasinda Somali ¢ocuklari, Ingiliz
cocuklara gore 1 yas, Fransiz-Kanada referans 6rneklerine gore 6 ay ileri bulunmustur. Yine
ayni teknikle Davis ve Haag (180) tarafindan Cinli ¢ocuklar lizerinde dis gelisiminin
incelendigi ¢alismada, referans drneklerine gore kizlarda 7 ay, erkeklerde 11 ay yas yiiksek

tahmin edilmistir.

2.4.1.2. Dis Geligiminde Toplumsal ve Bolgesel Farkliliklar

Farkl1 toplum ve iilkelerde eriipsiyon zamanlar1 arasinda genis ¢apta varyasyonlar
oldugu bilinmektedir. Eriipsiyon gliney iilkelerinde yasayanlarda kuzeydekilere oranla daha
erken olmaktadir. Hatta belirli bir toplum i¢inde yasayanlarda dahi siirme zamanlar1 arasinda
bazi farkliliklar goriilebilmektedir (35).

Toplumlar arasinda dis siirmesi ve gelisiminde goriilen farkliliklarin en 6nemli
nedeni 1rklar arasindaki kadar olmasa da genetik etkenler oldugu diistiniilmektedir. Tabii ki
bu farkliliga ¢evre faktoriiniinde etkisi inkar edilemez. Dislenmede toplumlar arasinda hatta
bolgesel bazda dis gelisim hizlar1 arasinda degiskenlik oldugu yapilan pek ¢ok ¢alisma ile
ortaya konmustur (4).

Fransiz orjinli Kanadali ¢gocuklarin dis kalsifikasyonunun baz alinmasi ile gelistirilen
yas tahmin teknigi (31) ile yapilan karsilastirmalarda, Isve¢ cocuklarinin dis gelisim hizinmn
Kanadali ¢ocuklardan ortalama 10 ay geride oldugu bulunmustur (181). Mdrnstaad bu farki
Alman ¢ocuklarinda 0,4—1,8 yas arasinda oldugunu saptamistir (182). Mc Kenna ve ark.
(183) 4,9-16,9 yas araligindaki Giiney Avustralya ¢ocuklarinin dis gelisimini Kanadali
cocuklar ile kiyaslamig 15 yasina kadar ortalama 3,8 yas daha 6nde bulmuslardir. Yine ayn1
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teknikle Teivens, Kore ¢ocuklarinin, referans drneklerine gore erkeklerde 2 ay, kizlarda 6 ay
onde oldugunu tespit etmistir (184).

Ayni toplum igerisindeki farkli bolgelerde, cocuklarin dis gelisim hizinda istatistik
olarak anlamli fark saptanan ¢alismalarda mevcuttur. Bu farkin yine toplum igerisindeki
genetik ve ¢evre faktorlerinden kaynaklandigi diisiiniilmektedir. Nystrom (185) Finlandiya
populasyonunda dis gelisim hizlarini 6l¢tiigii calismasinda, Kuzey Finlandiya ¢ocuklarinin
Helsinki ¢ocuklarina gore daha ileride oldugunu bulmuslardir. Mappes (186) Orta-Giiney
Amerika ile Orta-Bat1 Amerika arasinda dis gelisim hizinda fark saptamis bu varyasyonu
kapali cografik izolasyona baglamislardir. Loevy ve Shore (187) Sikago’nun iki farkli
bolgesindeki beyaz ¢ocuklarda dis mineralizasyon hizinda anlamli fark gézlemlemislerdir.
Biitiin bu ¢alismalar, toplumlara ait dis gelisim standartlar1 olusturulurken bolgesel

farkliliklarinda g6z ardi edilmemesi gerektigini gostermektedir.

2.4.2. Genetik Olmayan Faktorler

Biiylime ve dis gelisimi tizerinde etkili olan ¢evre faktorleri de ¢ok cesitlidir (157).
Cevre faktorlerinin bir kismi biliylimeyi anne karninda bir kismi ise hem anne karninda hem
de dogduktan sonra etkiler. Gebeliginde sigara icen annelerin bebekleri daha diisiik kilolu
olarak diinyaya gelirler. Bu 6rnekte annenin sigara igmesi bir ¢evre faktorii olup, bebegin
biiylimesini anne karninda etkilemistir. Beslenme de ¢ok 6nemli bir ¢cevre faktoriidiir.
Bebek, anne karninda annesi tarafindan beslenir. Bu nedenle bebegin anne karninda
beslenmesini olumsuz etkileyen ¢ok 6zel durumlar disinda her bebek ii¢ kiloya yakin olarak
diinyaya gelir. Ornegin, annede agir bir kalp hastalig1 varsa, bebegin anne karnindaki
beslenmesi olumsuz etkilenir ve biiylimesi geri kalir. Anne karninda etkili olan bu ¢evre
faktorti, bebek dogduktan sonra ortadan kalkacagi i¢in, bebegin dogumdan sonra normal
kosullarda biiylimesi beklenir.

Kemik ve dis yapisinin genetik faktorler kadar ¢evre faktorlerinden de etkilendigi
pek cok caligmada gosterilmistir (4). Bu nedenle yapilan arastirmalarda materyal se¢imi
yapilirken ¢evre faktorleri goz oniine alinmalidir. Dis gelisiminde etkisi oldugu bilinen

bir¢ok faktdr mevcuttur.

2.4.2.1. Beslenme ve Sosyo-Ekonomik Statii
Hayatin ilk bes y1l1 igcinde biiylimeyi saglayan en 6nemli etken, beslenmedir. Biiylime
geriligi varliginda ¢ocugun giinliik enerji ve protein basta olmak iizere ihtiyaci olan biitiin

besinleri karsilanip karsilanmadigi 6nemlidir. Eger ¢ocuk degisik nedenlerle giinliik besin
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ithtiyaclarimi kargilayamiyorsa biliyliyemez. En 6nemli neden de istahsizliktir. Diger taraftan
beslenme becerileri yeteri kadar gelisememis ¢ocuklarda da yetersiz agizdan beslenme ve
buna bagh biiyiime geriligi ortaya ¢ikar.

Annenin gebelikte ve emzirme donemindeki beslenme durumu, bebegin beslenmesi
ve anne siitli alma zamani biiyiimeyi dogrudan etkileyen faktorlerdendir. Cocuklar kalitsal
potansiyellerine ancak yeterli ve dengeli beslenme ile ulasabilirler. Beslenme dogumdan
ergenlige kadar biiylimenin biitiin evrelerinde 6nemli olmakla beraber en biiyiik etkisi ilk iki
yillik donemdir. Bebege 6zellikle ilk 6 aylik donemde immunolojik, nérogelisimsel ve
metabolik 6zelliklerinden dolay1 anne siitiiniin verilmesi 6zendirilmeli ve tesvik edilmelidir.
Yapilan bir caligmada ilk 3 aylik donemde anne siitii alinmasinin mama ile beslenmeye gore
boy ve kilo artisinda daha yararli oldugu gosterilmistir (157).

Bebekler lizerinde yapilan bir ¢calismada 6 ay ve iizerinde anne siitii alan bebeklerde,
daha az alanlara gore 6. aydaki anne siitii yag igerigi ile anlamli olarak fiziksel gelisim
indeksi (PDI) 6,6 puan ve mental gelisim indeksi (MDI) 2.0 puan daha yiiksek bulmustur
(157). Bebeklerin anne siitii alma siireleri ve aylik ortalama agirlik artiglari tizerine yapilan
baska bir ¢aligmada da en fazla agirlik kazanan bebeklerin, 5-6 ay sadece anne siitii ile
beslendikleri bulunmustur (163).

Garn ve ark. (11), beslenme ile dis gelisimi arasinda diisiik korelasyon (R=0,1,
R=0,2) saptamalarina ragmen, daha sonraki arastirmalar beslenmenin dis gelisimi iizerine
olumlu etkisi oldugunu gostermistir. Bu teori yapilan hayvan deneyi ¢aligmalari ile
desteklenmistir (188). Demirjian siniflandirma sistemi kullanilarak beslenmenin dis gelisimi
izerine etkisinin arastirildigi bir ¢alismada; beslenme ile dis gelisim hiz1 arasinda gii¢li
korelasyon saptanmistir (168).

Beslenme ve sosyo ekonomik statii birbiri ile iligkilidir. Diisiik sosyo ekonomik
statiilii ailelerin ¢ocuklarinda beslenme bozukluklart sik goriiliir. Ama geligmis batili
ilkelerde diisiik sosyo ekonomik statiilii ailelerde ¢cocuklarda beslenme bozukluklarina sik
rastlanmaz. Bu durumun olusmasinda ailelere verilen ¢ocuk yardimlarinin katkis biiyiiktiir
(163). Bu konuda yapilan toplumsal arastirmalarda diisiik sosyo ekonomik ailelere mensup
ve dengeli beslenmeyen ¢ocuklarda, cocukluk ¢agi hastaliklarinda artisla birlikte biiyiime ve

dis gelisme hizinda yavaslama saptanmistir (168).

2.4.2.2. Flor
Flor seviyesinin, dis gelisimi lizerinde etkisini inceleyen ¢ok sayida arastirma vardir.

Bunlarin ¢ogu dis siirmesi ile olan ilgiyi incelemis ama ¢ok az1 dis kalsifikasyonuna olan
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etkiyi arastirmistir. Pek cok ¢alismada belli bir siire ya flor iceren tabletler ya da flor
eklenmis su verilen ¢ocuklarda dis stirme hiz1 izlenmistir. Schenin flor’un dis siirme hizin
yiikselttigini bulmustur (189). Diger bir ¢calismada arastiricilar flor ile dis stirme hizi
arasinda baglanti saptayamamuslardir (190).

Dis siirme hiz1 olduke¢a degiskendir. Ciinkii erupsiyon pek ¢ok faktorden etkilenir.
Dis gelisimindeki flor etkisinin radyografik teknikle incelendigi bir ¢aligmada, flor takviyesi

yapilan grupla, kontrol grubu arasinda anlamli fark saptanmamustir (191).

2.4.2.3. Dogum Agwrlig

Gelismis iilkelerde diisiik dogum agirlikli (<2500 g) yenidoganlarin yaklasik %70’ini
preterm yenidoganlar olusturmaktadir. Amerika Birlesik Devletleri’'nde son yirmi yilda
prenatal bakim kalitesinin, gebe beslenme destek programlarinin ve preterm
kontraksiyonlar1 durdurmaya yonelik ilaglarin artmasina ragmen preterm dogum oranlari
1980°de % 9,5 iken 1998°de % 11’lere kadar artmistir. Bu artisin nedeni infertilite
tedavisindeki gelismeler ile gogul gebeliklerin artmasima baglanmaktadir (157). Ulkemizde
Altuncu, 5000 canli dogumda yaptig1 bir ¢alismada diisitk dogum agirlikli bebek oranini %
9,14; preterm dogum oranini ise % 5,74 bulmustur (192).

Son yillarda ¢ok kiigiik prematiire bebeklerin yasam sansinin artmasiyla birlikte
prematiire osteopenisi neonatolojinin dnemli problemlerinden biri olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Prematiire osteopenisi, prematiire bebegin kemik mineralizasyonunun
intrauterin yasamdakine gore daha az olmasidir. Dogum agirligi 1500 g’1n altinda, gebelik
yas1 32 haftadan kii¢iik olan bebeklerin biiyiik bir kisminda degisik derecelerde olmak iizere
prematiire osteopenisi goriilmektedir. Bu durum tedavi edilmezse 6zellikle kemik ve dis
gelisimi tizerine etkisi biiytiktiir (157).

Diisiik dogum agirliginin kalic1 dislenmenin meydana gelisinde gecikmeler olduguna
dair birkag ¢aligma mevcuttur. Harris ve ark. (193) Amerikali diisiik dogum agirlikli 4-7 yas
arasi ¢ocuklarda geriye doniik olarak yaptiklari incelemede, orta kesici ve 1. az1 disinde geg
olusum saptamislardir. Bir diger caligmada ise ¢ok diisiik dogum agirlikli (1500 g >) 6 yas
ve altindaki ¢ocuklarin dis gelisimi, normal dogumlu ¢ocuklara gore 0,46 yas geride
bulunmustur.

Diisiik ve ¢ok diisiik dogum agirliginin ileri yaslarda dis gelisimi tizerinde herhangi
bir etkisi olmadigini ileri siiren yayinlar mevcuttur. Bu konudaki en kabul géren gortis,
diisiik dogum agirlikli cocuklarin dis gelisimi baslangicta, yavas seyretse de ileriki yaslarda
normal dogumlu ¢ocuklar1 yakalamaktadir (157).
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2.4.2.4. Akut ve Kronik Hastaliklar

Eger ¢ocuk giinliik besin ihtiyaglarini karsiliyorsa bunu karsilamaya yetecek kadar
besin tiiketiyor ama bliyliyemiyorsa basta emilim bozukluklari olmak {izere besin ihtiyacini
arttiran kronik hastaliklarin veya sik tekrarlayan akut hastaliklarin varlig1 s6z konusudur.
Bebek sik sik atesli hastalik gecirirse, sik sik ishal olursa veya bebekte agir kalp, bobrek
veya karaciger hastalig1 varsa iyi beslense bile saglikli biiyiiyemez; normal biiylimesini
gerceklestiremez. Clinkii gecirilen hastaliklar sirasinda ¢cocugun besin ihtiyaglar1 artar. Bu
artan ihtiyag, hastaligin cinsi, agirligi ve siiresi ile ilgili olarak farklilik ve degiskenlik
gosterir. Ancak burada 6nemli olan, hastalik donemlerinde cocugun, hastalig1 nedeniyle
artmis ihtiyaclarmin karsilanip karsilanmadigidir. Eger hasta oldugu donemlerde ¢ocugun
artan besin ihtiyaglar1 karsilanmissa, cocuk normal olarak biiyiir. Ancak bunu basarmak her
zaman kolay degildir. Ayrica, cocuklar hasta olduklarinda istahlar1 azalir. Bu durum, atesli
hastaliklarda daha belirgindir. Cocuk gegici bir siire agizdan beslenmeye karsi isteksizlik
yasar. Daha agir hastaliklarin seyrinde ise ¢ocuk, hastaligina bagl olarak kisa veya uzun bir
siire agi1zdan hic beslenemeyebilir. Dogal olarak bebek artan ihtiyaglarini karsilayamadigi

gibi, normal beslenmesini de siirdiiremez (159).

Dis siirmesi ve gelisimini etkileyen pek ¢ok hastalik ve patolojik durum mevcuttur.
Kalic1 dislenme doneminde ortaya ¢ikan izole ve yerel nedenlere bagli patolojiler; kok
ankilozu, pulpa nekrozu, kalic1 dis germi eksikligi, idiopatik izole gdmiilii dis, siirme

kusurlar1 ya da ¢aprasiklik dis gelisimini etkiler. Baz1 dis siirme kusurlari sunlardir (35):

Anadonti: Dis eksikligi totaldir. Ektodermal displazide baska kusurlarla beraber ortaya
cikar.
Oligodonti: Bir veya bir grup disin eksikligidir ve kalici dislenmeyi ilgilendirir.

Dentes natales: Disli dogmak olgusunda konu edilir, oldukg¢a nadir goriiliir.

Gomiik Dis: Genellikle iist kaninlerde ve alt 3.molarlarda sik goriiliir, disin ¢cene

kemigi icinde gomiik kalmasidir.

Erken Dislenme: Kalitsaldir ve cogunlukla mandibular kesici diglerde goriiliir. Siit

disleri erken siirenlerin kalic1 disleri de erken siirebilmektedir.

Geg Dislenme: Kronik enfeksiyonlar, endokrin bozukluklar, ¢esitli sendromlar baglica
nedenidir.

Dentinal Displazi: Kok gelismemistir.
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2.4.2.5. Sekuler Trend

Toplumlarin genel biiyiime patternlerinde uzun yillar boyunca ¢esitli faktorlere bagh
olarak degisikler gozlenir. Sekuler trend olarak adlandirilan bu durum genellikle boy
uzunluklarinda ve erken olgunluga erisme seklindedir. Bunun nedeninin 1950’11 yillardan
sonra ¢ogu toplumun sosyal kosullarinda olan iyilestirmeler oldugu diisiiniilmektedir. En
¢ok olumlu gelismeye neden olan faktorler, daha iyi beslenme ve ¢cocukluk ¢agi
hastaliklarinin kontrol altina alinmasidir. Gelismis iilkelerde sekuler trendin gériilmemesi ya
da az olmasi bu teoriyi desteklemektedir (194).

Sekuler trend’in biiylimede oldugu gibi dis gelisiminde de etkili oldugu
diistiniilmektedir. Holtgrave tarafindan Avrupa’da yapilan bir calismada son 30 yillik
sliregte, erkek cocuklarda dental gelisim hizinda hafif bir artma oldugu bildirilmistir (195).
Nadler tarafindan Amerika’da yapilan arastirmada 1970-1990 yillar1 periyodunda 1,4 y1l
erken dis gelisimi saptanmistir (196).

2.4.2.6. Tibbi Tedavi

Normal bir biiylime i¢in gerekli olan kosullardan biri de cocugun saglik durumunun
iyi olmasidir. Dogumsal (Konjenital kalp hastaligi, renal displaziler vb.) veya edinsel
(bronkopulmoner displazi, ciddi intrakranial kanama, tiiberkiiloz vb.) hastaliklar kronik
gidigleri ve biraktigi sekellerle bilyiimeyi etkileyebilirler. Bronkopulmoner displazili
hastalarda (BDP) norolojik sorunlar ve gelisme geriligi sik goriiliir, fakat bu sorunlarin
dogrudan BPD’ ye degil de asir1 prematiirelik ve buna bagh gelisen intraventrikiiler kanama,
periventrikiiler Ickomalazi vb. gibi sorunlarla ilgili olabilecegi de 6ne stiriilmiistiir. BPD’ 11
olgular da solunum sistemi bulgulari ne kadar fazla ise somatik biiyiime geriliklerininde o
kadar belirgin oldugu bulunmustur. Bu bebeklerin ilk aylarindaki biiylimesi 3. persantilin
altinda kalabilir. Ancak daha sonra, solunum rahatladik¢a biiyiime hiz1 da artar (157).

Bu konudaki arastirmalarin ¢ogu kemoterapi ve radyoterapinin dis gelisim hizina
etkisini ortaya koymak amaciyla gerceklestirilmistir. Kanserli ¢ocuklarda 151n ve ilag
tedavilerinin dis gelisimi iizerine ciddi etkileri oldugu Nosman ve ark. (197) tarafindan
vurgulanmistir. Yazarlar uygulanan tedavinin en ¢ok anadonti (dis eksikligi), mikrodonti ve
kok biiylime bozukluguna neden oldugunu saptamislardir.

Kaste ve ark. (198) tedavi sonrasinda dis gelisiminde anomali oranin1 % 71 olarak
hesapladilar. Myllarniemi (199) ise, hipofiz bezi bozuklugu olan ve dis gelisimi geri kalmis
hastalarda biiyiime hormonu tedavisinden sonra gelisim hizinin normale dondiigiinii rapor

etti.
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2.4.2.7. Konjenital Durumlar

Agiz ve yiiz yapilarinin gelismesi iizerine etkisi oldugu bilinen ve 600’den ¢ok genin
kontrol ettigi genetik hastalik vardir (4, 200). Bunlardan pek ¢ogunun agiz i¢i dokularinin
gelisimini ve dis mineralizasyonunu hizlandirdig: ya da yavaslattigi bilinmektedir. Bunlara
ek olarak dogustan gelen metabolik ve endokrin hastaliklarin dis gelisimine 6nemli bir etkisi
oldugu birgok arastirmada ortaya konulmustur (4, 116, 200).

Gaethofs ve ark. (201) kékeninde dogustan gelen herhangi bir hastaligin yattigi
ergenlikte gecikme olan ¢ocuklarda yaptiklari degerlendirmede ayni yastaki kontrol grubuna
gore hem iskelet hem de dis gelisiminde yavaslama oldugunu belirlemislerdir. Keller (202),
bir bagka ¢alisma grubunda benzer sonuglar elde ettigi arastirmasinda; iskeletteki gelisim
geriliginin, dis gelisiminde meydana gelen yavaslamaya gore daha fazla oldugunu 6ne
stirmiistiir.

Turner sendromu, serebral gigantizm ve amilogenezis imperfecta gibi genetik
kokenli hastaliklarda dis gelisim hizi kontrol gruplarina gére yiiksek bulunmustur (4).
Bununla beraber Rasitizm ve sistik fibrozis hastalikli cocuklarda dis gelisim hizinda anlamli
ilerilik ya da gerilik gézlenmemistir.

Dogum o6ncesi pek ¢ok durumun dis gelisimine énemli etkisi bulunmaktadir (203).
Bunlar; rubella ve influenza enfeksiyonlari, fiziksel yaralanmalar, maruz kalinan radyasyon,
hipoksi, karbonmonoksit zehirlenmesi, hamilelikte alinan ilaglar (Thalidomide,
Thiadiazole), uterus timori ve asirt stres olabilir. Tiim bu faktorlerin fetiiste 6nemli
morfolojik degisikliklere neden olurken, dis gelisiminde de gerilemeye yol agacagi

muhakkaktir.

2.4.3. Cinsiyet

Herhangi bir populasyon ele alindiginda, degisik yas araliklarinda cinsiyete gore
bliylime ve gelisim hizlarinda agik farkliliklar vardir. Genel olarak addlesan donemi
oncesine kadar somatik biiytime kizlarda, erkeklerden daha oncedir (7). Dis
mineralizasyonunda bazi arastiricilar, kiz ve erkek arasinda benzer seyir oldugunu 6ne
stirmiislerdir (116, 119, 204). Bu yazarlar 6zellikle siit dislerinde kiz erkek farki
gozlenmedigini, kalic1 dislerde ise kizlarin erkeklere gore dis gelisiminde biraz 6nde
oldugunu savunmuslardir.

Gleiser ve Hunt (205) kalic1 az1 dislerindeki kok olusumunda kizlarin erkeklerden 4
ay onde oldugunu gostermislerdir. Nolla (32), farkli bir siniflandirma sistemi kullanarak

ayn1 yas grubundaki kiz ve erkeklerde dis gelisimi iizerine yaptig1 degerlendirmede kiz
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cocuklarint 6nde bulmustur. Buna karsilik Garn (11), tarafindan yapilan benzer ¢alismada
ise erkeklerin, kizlara gore dis gelisimi agisindan daha ileri oldugunu 6ne siirmiislerdir.
Thompson ve ark. (206) kizlardaki dis gelisiminin, erkeklere gore daha 6nde
oldugunu ve bu durumun 6zellikle ileri yaslarda daha belirgin oldugunu gostermislerdir. Bu
teoriyi Alman ¢ocuklarinda Frucht (207), yaptigi ¢alisma ile desteklemistir. Belgika
cocuklar1 lizerinde yapilan son aragtirmalardan birinde; kizlar dis gelisiminde erkeklere gore

ileri bulunmus ve fark en fazla 12 yas civarinda goriilmistiir (208).
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2.5. DISLERDEN YAS TAHMINI iCiN KULLANILAN TEKNIiKLER

Dislerden yas tahmini, yasayan bireylerde kemik incelemeleri ile birlikte ya da
iskelet kalintilarindan sadece kafatasi bulunan olgularda siklikla yapilmaktadir. Dis gelisimi,
anne karninda baglar ve dogumdan belli bir siire sonra siit disleri siirmeye baglar. Kalici
dislerin siirmeye baglamasiyla bir donem agiz boslugunda karisik dislenme déneminden
bahsedilir. Sonra siit dislerinin hepsi dokiiliir ve siirekli digler 14-16 yas civarinda 3. Molar
dis haricinde gelisimini tamamlar. 3. molar dis gelisimi 21-23 yas civarinda tamamlanir. Bu
donemde yas tahmini dislerin siirme zamanlar1 ve mineralizasyon asamalarina bakilarak
yapilir (1).

Dis gelisimi tamamlandiktan sonra yasam sonuna kadar diste, aginma, pulpada
daralma, sementte kalinlasma, dis kokiinde seffaflagsma ve retzius ¢izgileri gibi ikincil
degisimler olur (137). Eriskinde disten yas tahmini diste yas ile meydana gelen yapisal
degisikliklere bakilarak yapilir.

Disten yas tahmini, morfolojik, metrik, radyomorfolojik ve radyometrik
degerlendirmeler ile yapilmaktadir. Dental yasin belirlenmesinde dikkate alinmasi gereken

kriterler asagida siralanmustir (1):

a) Dis germlerinin goriiniisii

b) En erken goriilebilen mineralizasyon izleri

€) Siirmemis dislerin tamamlanma derecesi

d) Mine formasyonunun orani ve neonatal ¢izginin sekillenmesi
e) Klinik eriipsiyon

f) Sirmiis dis koklerinin tamamlanma derecesi

g) Gegici dislerin kok rezorbsiyon dereceleri

h) Kronun atrisyonu

i) Fizyolojik sekonder dentin formasyonu

J) Sement formasyonu

k) Kok dentin transparanligt

I) Kok yiizeyi rezorbsiyonu

m) Dislerin lekelenmesi ve renklesmesi

n) Dislerin kimyasal yapisindaki degisiklikler

0) Dis erlipsiyonuna beslenme ve hastaliklarin etkisi

p) Dis eriipsiyonuna cinsiyetin etkisi
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2.5.1. Eriskin Olmayan Bireylerde Uygulanan Yas Tahmin Teknikleri

2.5.1.1. Logan & Kronfeld

Logan ve Kronfeld’in 1933°teki ¢caligsmasi pratik bir probleme cevap olarak
gelistirildi. Dislerin gelisim asamalarini ortaya koyan ilk ¢aligsmalardan biri olmasi agisindan
onemlidir. Bu ¢alisma, {list dudak ve maksilladaki konjenital yariklarin cerrahi girisimle
diizeltilmesini takip edecek siirecte ortaya c¢ikabilecek ¢ene ve diglerdeki deformite gelismesi
ve buna bagl alt gelisimler olarak bilinen durumlar i¢in ger¢eklestirildi. Bu arastirma ile 7
kalic1 disin gelisiminin tamamlandigi 15 yasa kadar olan siirecte, dis doktorlarina ve
uzmanlara dislerin gelisim asamalarinin belirlenmesi sathasinda katki saglayacagi
diistiniilmiistiir (209).

Logan ve Kronfeld, 25 adet taze postmortem 6rnek {izerinde degerlendirmelerini
yapmislardir. Diglerin radyografilerini ¢ekmisler ve daha sonra seri halinde histolojik
kesitlerini hazirlamisglardir. Bu calismanin sonunda yazarlar, insan dislenmesinin
pozisyonlanmasi ve goreceli gelisiminin detayli muhasebesini yaptilar. Ama ne yazik ki
cocugun yasi ile kalsifikasyonun derecesi arasinda sabit bir oran belirleyemediler. liski
kurulamamasinin sebebini, ¢ocuklarin 6liimlerine neden olan kronik hastaliklara
baglamiglardir. Bu arastirmada 6zellikle, yeni doganlarda dis gelisim siras1 ve disler
arasindaki gelisim farklar1 ortaya konulmustur (209).

Bu yontem ilk olmasi agisindan 6nemliydi, fakat hasta bireylere ait ¢ok az 6rnek

izerinde ¢alisilmasi dezavantajdi.

2.5.1.2. Schour & Massler

1941 yilinda Schour ve Massler (210) insan diglenmesini detayli bir aragtirma ile
Ozetledi. Bu ¢alismada ortaya ¢ikan ve giiniimiizde hala gegerliligini koruyan resmedilmis
semalar ile dogumdan 35 yasina kadar insandaki dis gelisimi tasvir edilmektedir (Sekil 13).
Arastiricilarin dentisyonu bu denli detayli gostermeyi amaglamalari, dis hekimlerine dental
pratiklerde her giin faydalanabilecekleri bilgiyi sunmakti. Bu bilginin atlas seklinde resimli
semaya doniistiiriilmesi, uzmanlarin faydalanabilecekleri bir ara¢ olmasinin yani sira, adli
vakalarda yas tahmininde kullanilabilmesi agisindan 6nemliydi. Bu ¢alisma, bir ¢ocugun
yagsam1 boyunca her bir yasta beklenen dentisyon gelisim evrelerinin biitiin iist ve alt ¢cene
radyograflarinin karsilastirmali resmedilmis diagramlarini igermektedir. Yazarlar yas
tahmini yapilacak cocugun 6zel radyograflarinin, bu diagramlarla karsilastirilmasi

neticesinde yasin belli bir hata oraniyla belirlenebilecegini ileri siirmiiglerdir.
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Sekil 13: intra-uterin dénemden, 35 yasina kadar olan donemde dis gelisiminin diagramlar
yardimiyla gosterilmesi (210).

Bu teknikle ¢ene radyograflarinin degerlendirilmesine bagh olarak yapilan yas

tahmininde arastiriciya,;

e pratik bir yontem olmasi,

e dis biitiinliigiiniin bozulmamasi,

o Ozellikli X-ray cihazlarina gereksinim duyulmamasi,

e herhangi bir deneyim gerektirmemesi agisindan biiyiik kolaylik saglar.

Bu metodun en ¢ok elestiri alan kismi, Logan ve Kronfeld (209)’ de oldugu gibi

calisma 6rneklem sayisinin kiiciik olmasi ve 15 yasa kadar her bir yas icin tek 6rneklem

icermesiydi. Buna ek olarak 6rnek sayis1 az oldugu i¢in dis gelisiminde cinsiyet farkliliklart
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degerlendirilmemistir. Diagramlarin her 6 aylik donemleri kapsamasi yag tahmini i¢in dar ve
giivenilir bir aralik kabul edilmesine ragmen 6zel 6l¢iim ve degerlendirmelerin yapildig:
tekniklere gore gozlemciler arasi uyumsuzluk fazladir.

Bu ¢aligmanin 6rneklem sayisina bagl olarak her nasilsa, ¢evre etkilerine ve
biiylimeyi etkileyen faktorlere bakilmaksizin dis gelisim hizina ve iliskili olgulara 151k
tutabilecegi diisiiniilmektedir. Hala bu diagramlar, klinik olarak yagin tahmin edilmesinde

kabul gormekte ve giiniimiizde yaygin bir sekilde kullanilmaktadir (98).

2.5.1.3. Gleiser & Hunt

Gleiser ve Hunt (205) 1955 yilinda yas tahmini i¢in radyografik bir ¢aligma
gerceklestirdiler. Bu ¢alismada 25 erkek ve 25 kiz ¢ocugunda birinci kalict az1 diglerinin
gelisimini izlediler. Bu disler iizerinde dis gelisimini 16 evreye ayirdilar. Dentisyonu detayli
tanimlayarak evrelere bolen ilk arastiricilardir. Bu yazarlar her bir gelisim evresinin hangi
yasa denk geldigini gostermekten ¢ok, ¢ocugun yasinin hangi evrelere karsilik geldigini
kayit ettiler. Dis gelisiminin her bir evresine ait yas ortalamalarini ve standart sapmasini
hesapladilar. Kok uzunlugu gelisiminde 1/3-1/2 peryodunun ¢ok hizli oldugunu
gozlemlediler.

Yazarlar artan yasla birlikte belli peryotlarda cinsiyet dimorfizmi oldugunu
sOylemisler fakat tiim siire¢ géz Oniine alindiginda dis gelisim hizinda benzerlik
saptamislardir. Bu konu ile ilgili Selmer ve Olsen’in (211) 123 erkek ve 122 kadinda 1949
yilinda yaptiklari ¢alismada, mesio-distal ¢ap ortalamalarindaki kadin-erkek arasindaki
uyumu % 96, kok uzunlugu ortalamalarit uyumunu ise % 94 bulmuslardir. Sonug olarak iki
cinsiyette dis gelisim hizlarinin hemen hemen ayni bulundugunu, sadece belli yas
araliklarinda farklilik gézlendigini bildirdiler.

Gleiser ve Hunt, dis stirmesinin kronolojik yasin saptanmasinda iyi bir belirleyici
olmadigini 6ne siirdiiler (205). Bu yazarlar, 1. mandibular azi1 diginin gelisim evresinin daha
onceden tanimli kriterlerine bakildiginda yas tahmininde daha iyi sonug verdigini fakat, tek
bir dise bakarak tahmin yapmanin hizli ve pratik olmasina ragmen, dezavantajlar1 oldugunu
belirtmislerdir. Cilinkii bu azilarda bir biiyliime patolojisi oldugu zaman sistemin
kullanilamayacagini dile getirdiler. Ilging olan ise iskelet yas1, dis yasi1 ve kronolojik yasin
karsilastirilmasinda disteki gelisim geriliklerinin iskelete gore daha az oldugunu

bildirmislerdir.
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2.5.1.4. Anderson, Thomson & Popovich

Arastirmacilar daha 6nce bu alandaki deneyimlerini kullanarak dental gelisim
derecelerinden kronolojik yasin belirlenmesi i¢in 1976 yilinda bir yontem gelistirdiler (117).
Moorrees ve ark. (116) dis gelisimini radyografik olarak 14 asamada tanimlamislardi.
Bundan farkli olarak Anderson, Thomson ve Popovich 14 asamanin her evresindeki
ortalama yasi ve standart sapmalarini hesaplamislardir. Veriler 6rneklem grubun ¢ekilen
¢ene sefologramlarindan elde edilmistir. Calismada 121 erkek ve 111 kadin Anglo-Sakson
orjinli bireyler kullanilmistir. 3-18 yas araliginda alinan yillik sefologramlarin analizi
yapilarak her bir disin gelisim evresi ve her bireyin rontgen ¢ekim anindaki yasini
kaydetmislerdir. Her sathanin, ortalama yasi1 ve standart sapmasini kadinlar ve erkeklerde

hem alt hem de iist ¢ene i¢in ayr1 ayr1 yayinlamiglardir (Tablo 5).

Tablo 5: Anderson ve ark. gelistirdigi sistemde, 8 disin 14 sathadaki ortalama ve standart

sapmalar (117).

Incisors Premolars Molars

Central Lateral Canine First Second First Second Third

Stage Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD Mean SD

I 3.7 0.38 3.8 045 94 1.40
2 4.0 0.55 43 054 102 1.44
3 4.3 0.62 48 053 10.8 1.47
4 3.6 0.8 4.1 1.54 48 057 34 020 353 060 11.5 1.49
b) 3.6 024 3.9 04l 48 128 55 063 36 0.17 59 062 124 1.50
6 36 021 40 046 48 059 5.6 1.21 63 070 3.7 0.14 67 071 133 1.5l
7 40 046 48 046 57 068 6.6 1.17 7.2 073 3.7 028 7.6 0.75 14.1 1.48
8 47 045 354 045 66 074 76 1.13 81 08 43 040 8.5 080 148 1.4l
9 50 045 57 046 6.9 074 79 1.12 85 087 49 043 94 0.9 155 1.25
10 5.8 047 6.5 '04% 8.1 073 9.0 112 95 092 57 0.58 10.5 099 161 1.73
11 66 056 73 0357 94 0.8 102 1.12 106 09 68 0.65 11.6 1.05 168 1.9
12 7.3 061 8.1 061 109 099 11.2 1.13 119 1.12 7.8 0.68 12.5 1.1l 174 0Q.75
13 8.1 0.68 9.0 071 122 1.00 122 1.17 129 119 8.8 0.73 13.6 1.18 182 0.85
14 92 0.89 99 0.8 135 1.22 133 1.31 14.0 1.27 100 091 14.8 1.26 185 0.97

Bu teknigin avantaji, hem siit disleri hem de kalic1 dislerde yapilmis olmasi ve
onceki ¢aligmalardan kokenlendirilmesi sebebiyle ¢cok yonlii olmasidir. Bu ¢ok yonliiliik, her
disin ayr1 ayr1 tanimlanmasindan dolayi, bir iskelet kalintisinda tek bir disin bile
bulunmasinda yas tahmininde oldukga ise yaramaktadir. Teknigin bir avantaji da birden
fazla dis ile calisma imkani oldugunda standart sapmanin en az olani segme sansini

vermesidir. Sistem basamaklarinin net bir sekilde tanimlanmasi, yiiksek derecede gézlemler
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aras1 uyum olmasi, hem kalict hem de siit diglerine uygulanabilmesinden dolay genis bir yas
araliginda adli vakalarin ¢6zlimiine katkida bulunur (117).
Bu teknigin dezavantajlari:
e Populasyona spesifik olmasi
e Dogumdan 3 yasa kadar olan aralig1 kapsamamasi
e Daha 6nceki arastirmalardan koken aldig1 icin geriye doniik bilgilere ihtiyag
duyulmast

e Gozlemciler arasi uyum g¢alismasi yapilmamasidir.

2.5.1.5. Moorrees, Fanning & Hunt

Bu calismada arastiricilar, iskelet kalintilarinin tahmini i¢in dis olgunlagmasini
incelediler. Moorrees ve ark. (116) bu arastirmalarinda, 6nceki ¢aligmalar1 (112) ve Fanning
(212)’ in bulgularint modifiye etmislerdir. Fanning’in verilerini 17-18 yas donemini
kapsayacak sekilde genislettiler ve bunu 14 evrede skorlayarak basitlestirdiler. Bu evreler
rastgele ve arka arkaya segildi. Amag alt ve list genedeki sekiz kesici disin her biri i¢in 14
gelisim evresindeki 6rneklemeleri ortaya koymakti (Sekil 14). Arastirma 10 yas civarinda
48 erkek ve 51 kiz, ayrica 18 yas civarindaki dentisyonun son evrelerini takiben 136 erkek
ve 110 kiz iizerinde yiiriitiildii. Calismada, beyaz kuzey Amerikali ¢ocuklarin dis drnekleri
kullanildi.

Yazarlar her bir disi, 14 gelisim evresinde degerlendirerek + 2 standart hata ile grafik
halinde sundular. Bu teknigin avantaji gozlemler aras1 giivenilirligi olduke¢a ytiksek
olmasidir. Diger arastiricilar kendi populasyonlarinda yag tahmini igin bu teknigi
uyguladiklarinda + 2 kesinlikte giivenilir sonuglar almiglardir (213). Saunders ve ark., bu
yontemin Anderson (117) teknigine gore daha zor uygulandigini fakat, Anderson teknigi ve
diger iskelet yas1 belirleme sistemlerine gore daha verimli oldugunu ve ¢alismanin
sonuglarinin hem antropoloji hem de adli bilimler uygulamalari i¢in elverisli oldugunu
savunmuslardir (214).

Bu teknigin dezavantaji, koklerdeki gelismeleri degerlendirirken kokiin toplam
uzunlugunu bilmeden 1/4, 1/2, 3/4’ {inii 6l¢gmek zordur. Ciinkii dis kokiiniin toplam
uzunlugu bilinmemektedir. Diger bir dezavantaji ise 3. biiyiik az1 disindaki disler gelisimini
tamamladigi i¢in 6zellikle 15-18 yas arasinda bu teknige gore sadece 3. az1 disinin

formasyonu degerlendirilebilmektedir. Bu durum da hata oranini arttirmaktadir (204).
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Sekil 14: Moorrees tekniginde dis gelisiminin 14 evrede degerlendirilmesi (112).

2.5.1.6. Liversidge & Molleson

Toplam dis uzunlugu ve agirlig1 fetal ve yeni doganlarda yas belirlenmesi i¢in ¢ok
siklikla kullanilmaktadir. Fakat kalic1 dislerde bu parametreler ¢cok az arastirilmistir. Bu
calismada amaglanan yazarin 1993 yilindaki 5 yasa kadar olan dis kokii uzunlugundaki
gelisiminin incelendigi ¢calismasinin (215) tizerine bir seyler eklenerek yas araliginin
genisletilmesiydi. Dogumdan, eriskinlige kadar ¢alismaya konu olan yaslarda dis
uzunlugundan kronolojik yasin belirlenmesi igin bir regresyon formiilii gelistirdiler (216).

Bu ¢alismanin bir diger amaci da gozlemciler arasi (inter-observer) hatalarin

63
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degerlendirilmesiyle yas tahmininde kdk uzunlugunun direkt ve radyografik
karsilagtirmalarinin yapilmasiydi.

Inceleme, tarihi bir koleksiyondan (18.yy) alian 1-19 yas araligindaki cinsiyeti
bilinen 76 birey tizerinde gergeklestirildi. Tiim 6rneklem icerisindeki 354 disin radyografisi
c¢ekildi. Caligmanin inter-observer dl¢timleri 100 dis lizerinde yapildi.

Her dis i¢in ayr1 ayr1 regresyon formiilleri gelistirildi. Dis uzunlugu 6l¢iimlerine
dayandirilarak elde edilen bu formiiller yas tahmini i¢in kullanildi. Metod kantitatif
Olctimlere dayandigi icin ¢ok zayif gdzlemciler arasi hata igermekteydi. Metodun en 6nemli
avantaj1 basit olmasi ve kantitatif dl¢ctimlere dayandirilmasiydi. Ayrica teknigin tek bir dig
icin bile kullanilabilir olmasi eksik iskelet kalintilarindaki kisitlamalari ortadan
kaldirmaktadir (216).

Bu teknigin dezavantajlart;

e alt ve iist gene arasindaki farklarin ortaya konulmamasi,
e calisilan 6rneklerin dar ve spesifik grubu kapsamasi,
e Ornek sayisinin az olmasi,

e cinsiyet farkliliklarinin arastirilmamasi olarak gosterilebilir.

Sonraki yillarda farkl: tilkelerden arastiricilar bu teknigi kullanarak kendi

toplumlarina ait regresyon formiillerini ortaya koydular (204).

2.5.1.7. Mornstaad, Staaf & Welander

Bu arastiricilar, Kuzey Isvec ve Finlandiya ¢cocuklarmin dental gelisim derecelerine
bagli olarak yas tahmin metodu gelistirdiler. Planlama asamasinda Mornstaad’in (151) 1994
yilindaki yazisinda gosterildigi iizere, dis gelisimine bagli belli metrik 6l¢iim noktalarini yas
tahmini i¢in daha kullanilabilir hale getirmeyi amagladilar. 6-14 yas araliginda 270 ve 271
kiz ¢ocugunun ortopantogramlarinin (OPG) incelenmesi ile yiiriitiilen ¢aligmada, her bir
OPG’de belirlenen degiskenlerin (Sekil 15) dijital ortamda 6l¢timleri yapilmistir (217).

Y ontemin gelistirilmesinde, gercek yasla korele (iligkili) dislerin radyolojik
gorlntiilerinin metrik 6l¢timlerini kullandilar. Dis gelisimi i¢in belirlenen degiskenler ile yas
arasinda korelasyon saptayan arastiricilar coklu regresyon modeli olusturdular. Bu
regresyon modeli sayesinde belirli bir dizi dis 6l¢limlerinin, yasin belirlenmesinde

kullanilabilecegini gosterdiler (217).
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Sekil 15: Tek ve cift koklii dislerde tanimlanan 6l¢iim noktalar: arasindaki uzakliklar. CH:
kuron yiiksekligi. DRL: molarlarda distal kok tizunlugu. MRL: molarlarda mezial kok
uzunlugu, RL: tek koklii dislerde kok uzunlugu. DAW: molarlarda distal apeks genisligi,
MAW: molarlarda mezial apeks genisligi. AW: tek koklii dislerde apeks genisligi (217).

Bu calisma sonucunda R? = 0,78 hesaplanmis ve standart hatas1 % 95 giiven
araliginda =+ 2 yas bulunmustur. Calismanin validasyonu yapildiginda yas tahmin hata
oranlarinda Liversidge ile benzer kesinlikte sonuglar alinmistir. Liversidge bu teknigin sekiz
yas altinda 0,14 yil, 12 yas iistiinde 2,25 y1l daha az tahmin yaptigini rapor etmistir (216).

Bu metodun avantaj1 6l¢iimlerin kesin ve objektif kriterlere dayandirilmasidir. Bu
Olctimleri almak i¢in bu konuda daha dnce deneyim ya da pratik gerektirmemesi biiyiik
avantajdir. Bu durum ¢ok yiiksek gozlemciler arasi 6l¢tim uyumlulugunu beraberinde
getirmektedir.

Bu yontemin dezavantaji, diger yas belirleme tekniklerinde oldugu gibi spesifik
populasyonda gelistirilmis olmasindan dolay1, baska toplumlardaki gergek yas tahminindeki
kesinligin az olmasina yol agmasidir. Ayrica bu tiir radyometrik 6l¢iim yapilan ¢aligsmalarda,
normal grafilerin biiyiitmelerini diizeltmek i¢in tiim degerler, 1,35 diizeltme faktoriine
boliintirken, OPG’lerde bdyle bir oran belirlenmemistir. Eger OPG’ler arasinda uyumlu bir

bliylitme garanti edilemiyorsa olgtimler verimli bir sekilde karsilagtirilamaz. Bu nedenle
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verimli yas tahmini yapilamaz. Boyle problem gozlenen OPG’lerde teknigin kullanilmamasi

onerilir (204).

2.5.1.8. Cameriere, Ferrante & Cingolani

Cameriere, Ferrante ve Cingolani 2006 yilinda 5-15 yas araliginda 213’1 erkek ve
242’si kiz toplam 455 beyaz Italyan cocuk iizerinde, dis kokii apekslerinin kapanma hizini
radyometrik ol¢timler ile iligskilendirdikleri yeni bir yas tahmin teknigi tanimlamislardir
(218). Arastiricilar bu teknikte sol alt ¢enedeki 7 dis tizerinde degerlendirmelerini yaptilar.
Uygun pozisyon ve teknikle ¢gekilen panoramik grafileri 6nce tarayici ile dijital ortama
almiglar ve teknikte tanimladiklari degiskenlerin Adobe Photoshop 7 programi yardimiyla
Olclimiinii gergeklestirmislerdir.

Sol alt genedeki 3. biiyiik az1 dis disindaki 7 disin her birinin kok ug¢larindaki
mesafeyi (Ai, i=1.....7) 6lgmiisler ve biiylitme farkliliklarin1 yok etmek igin toplam dis
uzunluguna (Li, i=1....7) boélmiislerdir (Sekil 16). 1. ve 2. azilarda iki tane kok
bulundugundan bu disler i¢in dl¢iimlerin ortalamasini almislardir (Sekil 17). Olgiimii yapilan
tiim disler i¢in ortalama (Xi, i=1.....7) indeksleri belirleyerek hem erkekler hem de kizlarda

ortak kullanilabilecek lineer regresyon formiilii gelistirmislerdir (218):

Yas=8,971+0,375 g+ 1,631 X5+ 0,674 No -1,034 s - 0,176 s:No

Burada;

g = cinsiyete 6zgii sabit, erkeklerde 1, kizlarda 0,
X5= ikinci kiigiik az1 dis indeksi,

No= gelisimini tamamlamis dis sayist,

s = Sol alt ¢enedeki 7 disin Xi ortalamalari,

s:No= s ve No arasindaki etkilesimi temsil etmektedir.

Bu ¢alismada Cameriere ve ark. degiskenler ile yas arasindaki toplam varyansi r?> =
0,83 olarak hesaplamislardir. Olusturulan formiillerde yas tahmin standart hata degerini 0,93
olarak belirlemislerdir. Cameriere ve ark. bu teknikle Avrupa toplumu iizerinde yaptiklari

bir baska ¢alismada toplam varyansi 2 = 0,86 bulmuslardir (119).
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Sekil 16: Cameriere tekniginde 6lgiim indeksleri (218). Sekil 17: iki koklii dislerde 6lgiim indeksi (218).

Cameriere sonraki yillarda gelistirdigi teknigi sadece tek dis (3. molar) iizerinde
uygulanabilecek sekilde modifiye etmis ve elde ettigi sonuglart Demirjian teknigi (31)
safhalari ile kiyaslamistir (120).

2.5.1.9. Demirjian, Goldstein & Tanner Teknigi

Demirjian, Goldstein ve Tanner ilk olarak 1973 yilinda Fransiz asilli Kanada
cocuklarinda sol mandibuladaki 7 disin 8 sathada degerlendirilmesi esasina dayanan teknigi
yayinlamiglardir (221). Yazarlar daha 6nce Moorrees, Fanning ve Hunt (112)” un
tanimladiklar1 dis gelisimini siniflandiran ¢alismalarindan esinlenmislerdir. Arastirmada 2-
20 yas araligindaki 1446 erkek, 1482 kiz cocuguna ait panoramik grafiler kullanilmistir. Bu
sistemde, dis kalsifikasyon agamalari 8 sathada (A-H) tanimlanmigtir. Teknik kesin metrik
Olgtimlere dayali olmayip morfolojik degerlendirmeyi igermekteydi. Daha sonra 1976
yilinda Demirjian ve Goldstein tarafindan 6rnek sayisi arttirilarak 2,5-17 yas araliginda,
2407 erkek 2349 kiz ¢ocuga ait grafiler tizerinde sistem modifiye edilmistir (31). Sonraki
yillarda sistemin kullanim alaninin genislemesi ve glivenilirliginin gelistirilmesi {izerine
cesitli aragtirmalar yapilmistir (178, 188).

Ozellikle 6 yasina kadar olan ¢ocuklarda, maksilladaki kemik yapis1 nedeniyle

radyografilerden kaliteli goriintii alinamamaktadir. Diger taraftan panoramik grafiler,
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mandibuladaki disler i¢in daha net goriintii imkan1 sunar (117, 221). Bu nedenle teknigin
uygulama asamasi, sol alt ¢enedeki (3. molar hari¢) 7 disin, radyografik incelemesini
kapsamaktadir. Herhangi bir disin ¢esitli faktorlere bagli olarak degerlendirilememesi
durumunda, sol alt ¢ene ve sag alt ¢enedeki 7 dis arasinda yiiksek korelasyon saptandigindan
dolay1 sag alt cenedeki karsiligindan yararlanilabilecegi bildirilmistir (221, 222).

Dis gelisiminin A’dan H’a kadar 8 asamasi, radyografik arastirma ile
resimlendirilmis (Sekil 18), mineralizasyonun her asamasinin sinirlari, agik¢a tanimlanmistir
(221):

1. Safha (A): Hem tek kokli hem de ¢ok koklii dislerde, disin iist kisminda koni ya
da koniler seklinde kalsifikasyon baglar.

2. Safha (B): Kalsifikasyon noktalarinda bir ya da birkag noktada birlesme vardir.
D1s yiizey diizenlidir.

3. Safha (C):

a) Mine formasyonu dis yiizeyde tamamlanmaistir. Servikal bolgeye dogru uzama ve
genisleme goziikdir.

b) Dentinal tortu géziikkmeye baslar.

c) Pulpa odasi ana hatlar1, ¢igneme yiizeyinde egimlidir.

4. Safha (D):

a) Kron formasyonu, sement ile mine birlesme noktasinda tamamlanmistir.

b) Pulpa odasinin iist kosesi (tek koklii dislerde) acik bir sekilde egimlidir. Servikal
bolgeye konkavdir. Pulpa boynuzlarinin ¢ikintist bir semsiyenin iistiine benzer. Molarlarda,
pulpa odasi ikizkenar yamuk seklindedir.

¢) Kok formasyonu igne seklinde goriilmeye baslar.

5. Safha (E):

Tek kokli dislerde:

a) Pulpa odas1 duvar diiz ¢izgi seklinde ve bir 6nceki sathadakinden daha genistir.
Pulpa boynuzlarinin devamliligi bozulmustur.

b) Kok uzunlugu kron yiiksekliginden azdir.

Molar dislerde:

a) Ya yarimay ya da kalsifikasyon noktasi1 seklinde kok formasyonu ikiye ayrilir
(baslangic).

b) Kok uzunlugu hala kron yiiksekliginden azdir.
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6. Safha (F):

Tek kokli dislerde:

a) Pulpa odas1 duvari ikizkenar iiggene benzer. Ust kism1 huni ya da baca
seklindedir.

b) Kok uzunlugu, kron uzunluguna esit ya da daha biiyiiktiir.

Molar dislerde:

a) Ikiye ayrilma, kalsifikasyon bdlgesinden asagiya dogru ilerler. Yarimay sekli
kesin ve belirgin olmakla beraber huni seklinde sonlanir.

b) Kok uzunlugu, kron yiiksekligi ile ayn1 ya da daha fazladir.

7. Safha (G): Kok kanal duvarlar1 paralel ve tepe noktasi kismen agiktir.

8. Safha (H):

a) Kok kanalinin apeksi tamamen kapanmaistir.

b) Periodental membran kok ¢evresinde ve apekste ayni genisliktedir.

Yazarlar sathalarin degerlendirilmesi agsamasinda, bazi kurallar yayinladilar:

(1) Alt genedeki kalic1 disler su sirayla degerlendirilmelidir: 2. biiyiik azi, 1.
biiyiik azi, 2. kiiglik az1, 1. kiigiik az1, kopek disi, yan kesici, orta kesici.

(2) Tim disler A-H arasinda siniflandirildi. Sathalarin degerlendirilmesi,
tanimlanmus kriterlere uygun sekilde, X-ray diagramlar ile karsilastirilmak
suretiyle yapilacaktir. Her safha bir, iki ya da ii¢ kriter ile agiklanmugtir. Dis
gelisiminin durumunu en 1iyi acgiklayan kriterler ile taniml1 satha secilecektir.
Eger iki satha arasinda tam sinirda bir olgu ile karsilasilirsa daima erken evre
tercih edilecektir.

(3) Degerlendirmede kesin dl¢timler yoktur. Bunun yerine kuron ile kokiin
goreceli uzunluklarinin birbirlerine oranlanmasi dikkate alinir. Kok
kapanmasinin belirlenmesi i¢in biiyiiteglere ihtiyac yoktur. Ciplak gozle
degerlendirme yapilabilir.

(4) Degerlendirmelerde kuron yiiksekligi tanimlanirken, semento enamel noktasi
ile dis minesindeki en yiiksek ¢ikint1 goz ontine alinir. Eger bukkal ve
lingual taraftaki ¢ikintilar birbirleri ile uyumlu degilse ikisinin orta noktasi

alinir.
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Sekil 18: Demirjian, Goldstein ve Tanner’a goére dislerin gelisiminin 8 safhaya ayrilmasi
(221).

70



Dis gelisim asamalarinin sathalar1 (0-H) belirlendikten sonra ¢calismada bir diger

asamaya gegilir. Bu asamada yazarlar Tanner, Whitehouse ve Healy’nin (223) kemik

gelisiminden yas tahmininde kullandiklar1 skorlama sistemini daha da gelistirmistir.

Teknikte kullanilan 7 disin her safhasi i¢in sayisal degerler verdiler ve bunlar1 tablolar

halinde erkekler (Tablo 6) ve kizlar (Tablo 7) i¢in ayr1 olmak iizere yayinladilar. Her

grafideki bu dislere ait sayisal degerler bu tablolardan bakilir ve tiim disler i¢in toplam

gelisim skoru elde edilir.

Tablo 6: Demirjian ve Goldstein’a gore erkeklerde dis gelisim skor tablosu (31).

[Erkekler Dis Numarasi (FDI)
Safha 37 36 35 34 33 32 31

0 0,0 0,0

A 1,7 1,5 0,0

B 3,1 2,7 4,0

C 54 0,0 5,2 6,3 0,0 0,0 0,0
D 8,6 5,3 8,0 9,4 4,0 2,8 4,3
E 114 7,5 10,8 13,2 7,8 5,4 6,3
F 124 | 10,3 12,0 14,9 10,1 7,7 8,2
G 12,8 13,9 12,5 15,5 114 10,5 11,2
H 13,6 16,8 13,2 16,1 12,0 13,2 15,1

Tablo 7: Demirjian ve Goldstein’a gore kizlarda dis gelisim skor tablosu (31).
Kizlar Dis Numarasi (FDI)
Safha | 37 36 35 34 33 32 31

0 0,0 0,0

A 1,8 1,7 0,0

B 3,1 2,9 3,1

C 54 0,0 5,4 5,2 0,0 0,0 0,0
D 9,0 3,5 8,6 8,8 3,7 2,8 4,4
E 11,7 5,6 11,1 12,6 7,3 5,3 6,3
F 12,8 8,4 12,3 14,3 10,0 8,1 8,5
G 13,2 12,5 12,8 14,9 11,8 11,2 12,0
H 13,8 154 13,3 15,5 12,5 13,8 15,8

71



72

Ornegin bir erkek panoramik rontgeninde 46° nolu disin E sathasinda oldugu
belirlenmisse, bu dis i¢in Tablo 6’dan 7,5 degeri alinir. Degerlendirilen her dis i¢in bu islem
yapilarak 7 dis lizerinden toplam gelisim skoru hesaplanir. Daha sonraki agsamada dis
gelisim skorlariin yasa bagl erkeklerde (Sekil 19) ve kizlardaki (Sekil 20) grafikleri
tizerinden 0-100 arasinda ¢evrim tablolari (Tablo 8, 9) olusturulmustur. Bu ¢evrim tablolar1
araciligiyla toplam gelisim skorundan dis yasi tahmin edilir (31).

Yazarlar yaymladiklari1 yas tahmin sisteminin uygulanmasinda sirasiyla su
basamaklarin izlenmesini 6nermislerdir (221):

(1) 41-47 nolu dislerin her birinin hangi safhada oldugunun belirlenmesi.

(2) Her disin bilinen evresine ait degerlerin tablolardan bulunarak, 7 dis tizerinden

toplam skor olusturulmasi.

(3) Cevrim tablolar1 kullanilarak, toplam gelisim skoru karsiligindan dis yasinin

tahmin edilmesi.

Demirjian yontemiyle genellikle 5 yasina kadar dental gelisimde cinsiyet farkliliginin
bulunmadigi gosterilmistir (221). Cocuklarda tiim yas gruplar dikkate alindiginda
Demirjian ve Goldstein (31) ve daha sonra pek¢ok arastiricinin yaptigi calismalarda dis
gelisiminin cinsiyet farkliligi gosterdigi rapor edilmistir (6, 32, 116).

Baz arastiricilar, bu sistemin, Moorrees, Fanning ve Hunt teknigine gére daha az
sathali olmasi ve kesin 6l¢limler igermemesi nedeniyle daha pratik oldugunu 6ne
stirmislerdir (184). Safhalarin detayli tanimlanmasi ve radyografik olarak sekillendirilmesi
giivenilirligini arttirmaktadir. Teknigin validasyonu tizerinde yapilan bir ¢alismada Kullman
(224), tiim evrelerde % 57 grafide tam uyum, digerlerinde 1 evre uygunsuzluk belirledi.
Sistemin kesinligi ve giivenilirligini tiim evreler dikkate alindiginda orta ile iyi uyum
seviyesinde saptadi.

Sistemin en belirgin dezavantaji alt ¢cenenin sol tarafindaki dislerin tiimiine ihtiyag
duyulmasidir. Oysa adli vakalarda pek ¢ok etkene bagli olarak tiim disler {izerinde ¢alisma
imkan1 olmadig bilinmektedir (4). Cenenin diger tarafindaki karsiligindan yararlanma
imkani bulunmayan durumlarda, sistem 4 dis ilizerinde de uygulanabilmektedir (221). Fakat
bu degerlendirmenin yas tahmininde hata orani daha fazladir.

Tiim yas tahmin tekniklerinde oldugu gibi bu yonteminde belirli bir populasyona
spesifik olmas1 dezavantajdir. Literatiirde bu teknigin, yapilan tahminlerde, yas1 bazi

toplumlarda yiiksek (6, 204, 225), bazi toplumlarda diisiik ( 226) tahmin ettigi bildirilmistir.
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Tablo 8: Erkeklerde Demirjian ve Goldstein teknigi ¢evrim tablosu (31).

Erkek Cocuklan I¢in Dis Gelisim Skorlarim Dental Yasa Cevrim Tablosu

(Demirjian & Goldstein 1976)

Yas Skor Yas Skor Yas Skor
4,0 23,5 8,0 71,3 12,0 95,7
1 24,7 1 73,0 1 96,0
2 25,3 2 74,5 2 96,2
3 26,1 3 76,0 3 96,4
4 27,0 4 77,1 4 96,6
5 28,0 5 78,2 5 96,7
6 29,2 6 79,3 6 96,9
v 29,9 v 80,1 7 97,0
8 30,8 8 81,0 8 97,1
9 31,4 9 81,8 9 97,3
5,0 32,1 9,0 82,7 13,0 97,5
1 33,2 1 83,4 1 97,6
2 34,3 2 84,0 2 97,8
3 35,4 3 84,7 3 97,9
4 35,9 4 85,2 4 98,0
5 36,8 5 85,9 5 98,1
6 37,9 6 86,6 6 98,2
7 38,9 N 87,0 T 98,3
8 39,8 8 87,6 8 98,4
9 40,7 9 88,2 9 98,5
6,0 41,7 10,0 88,7 14,0 98,6
1 43,0 1 89,0 1 98,7
2 44,1 2 89,5 2 98,8
3 45,2 3 90,0 3 98,9
4 46,1 4 90,4 4 99,0
5 47,4 5 90,8 5 99,1
6 48,7 6 91,5 6 99,2
v 49,9 v 91,9 N 99,2
8 51,0 8 92,2 8 99,3
9 52,1 9 92,6 9 99,3
7,0 53,0 11,0 92,9 15,0 99,4
1 54,9 1 93,2 1 99,4
2 56,2 2 93,6 2 99,5
3 57,8 3 94,0 3 99,6
4 59,3 4 94,2 4 99,7
5 61,1 5 94,5 5 99,8
6 63,3 6 94,8 6 99,8
7 65,5 7 95,0 T 99,9
8 67,5 8 95,2 8 99,9
9 69,4 9 95,5 9 100
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Tablo 9: Kizlarda Demirjian ve Goldstein teknigi gevrim tablosu (31).

(Demirjian & Goldstein 1976)

Kiz Cocuklar I¢in Dis Gelisim Skorlarim Dental Yasa Cevrim Tablosu

Yas Skor Yas Skor Yas Skor
4,0 24,0 8,0 77,1 12,0 97,0
1 25,1 1 78,2 1 97,1
2 25,9 2 79,2 2 97,3
3 26,6 3 80,0 3 97,4
4 27,3 4 81,2 4 97,6
5 28,1 5 81,9 5 97,8
,6 29,5 ,6 82,6 6 97,8
v 30,1 7 83,2 7 98,0
8 31,0 8 84,2 8 98,1
9 31,9 9 84,8 9 98,2
50 32,7 9,0 85,4 13,0 98,3
1 33,9 1 86,2 1 98,4
2 34,9 2 86,9 2 98,5
3 35,9 3 87,5 3 98,7
4 37,0 4 88,0 4 98,8
5 38,1 5 88,6 5 98,8
,6 39,4 ,6 89,2 6 98,9
T 40,6 T 89,7 7 98,9
8 42,0 8 90,1 8 99,0
9 43,2 9 90,7 9 99,0
6,0 445 10,0 91,2 14,0 99,1
1 46,2 1 91,8 1 99,1
2 47,7 2 92,1 2 99,2
3 49,1 3 92,6 3 99,3
4 50,3 4 93,0 4 99,4
5 52,1 5 93,3 5 99,4
,6 53,7 ,6 93,7 6 99,5
7 55,3 7 94,1 7 99,5
8 57,2 8 94,4 8 99,6
9 59,0 9 94,8 9 99,7
7,0 60,7 11,0 94,9 15,0 99,7
1 62,8 1 95,2 1 99,8
2 65,3 2 95,5 2 99,8
3 66,9 3 95,8 3 99,8
4 68,9 4 96,0 4 99,9
5 70,4 5 96,2 5 99,9
,6 72,0 ,6 96,3 6 100
v 73,5 N 96,6
8 74,9 8 96,8
9 75,9 9 96,9
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2.5.1.10. Nolla

Nolla 1960 yilinda dis hekimleri i¢in, dislenme siirecindeki gelisim asamalarinin
onemli oldugunu diisiinerek, geng hastalarda dis gelisiminin sathalarin1 degerlendirmeye
yonelik ¢alismalar yapti1 (32). Yazar, dis gelisimi tizerindeki incelemelerini 1656 erkek ve
1746 kiz hastaya ait radyograflar lizerinde yiiritmistiir. Her kalic1 disi, gelisimin
baslangicindan tamamlanmasina kadar 10 safhada tanimlamis ve her evreye 0-10 arasinda
puanlar vermistir. Sonraki asamada mandibuladaki 7 dise verilen puanlarla, maksilladaki 7
dise verilen puanlar1 toplayarak toplam dis gelisim skoru elde etmistir.

Nolla tarafindan, dis gelisim boslugu olusumundan apeksin kapanmasina kadar dis
gelisim asamalari su sekilde belirlenmistir (Sekil 21):

0. Dis gelisim boslugu yoktur
. Dis gelisim boslugu mevcuttur
. Kalsifikasyon baglangici
. Kuron’un {i¢’te bir’i tamamlanmigtir
. Kuron’un ti¢’te iki’si tamamlanmistir
. Kuron hemen hemen olusumunu tamamlamistir
. Kuron tamamen olusmustur
. Kok’lin ti¢’te bir’i tamamlanmistir

. Kok iin ii¢’te iki’si tamamlanmistir

© 0O N o o B~ W DN B

. Kok hemen hemen tamamlanmistir

[EEN
o

. Kok ve apeks tamamen kapanmistir

Nolla tarafindan, kiz ve erkek ¢ocuklar i¢in ayr1 ayr1 olusturulmus degerler tablosu
vardir (Tablo 10, 11). Radyografik degerlendirme sonucunda elde edilen toplam dis gelisim
puaninin, degerler tablosundaki karsiligindan ¢ocugun dis yas1 belirlenir (32).

Bireyden alinan radyogramda bir disin kokiiniin 1/3’ii tamamlanmigsa Nolla
kriterlerine gore o dise “7” puan verilir. Ancak radyogramdaki goriintii bununla tam
ortiismeyebilir. Ornegin radyogramdaki disin goriintiisii sekildeki iki degerin tam ortasinda
ise, yani kok gelisimi 1/3 ile 2/3 arasinda goriintii veriyorsa ilk degere “0,5” puan eklenir.
Sonucta radyogramdaki bu dise “7,5” puan verilerek degerlendirmeye alinir. Fakat cocuktan
alinan radyogramdaki disin goriintiisii iki kriter arasinda ama alt degere yakinsa ilk degere

“0,2” puan, ist kritere yakinsa ilk degere “0,7” puan eklenir (227).
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Sekil 21: Nolla’ya gore dislerin gelisiminin 10 safthada tanimlanmasi (32).

Bu sistemin avantaji, grafik halinde tanimlanmis 10 evrenin, radyograflar ile
karsilagtirilmasi neticesinde dis gelisim asamalarinin pratik bir sekilde belirlenebilmesidir.
Ayrica X-ray cihazi disinda bagka bir ekipman ve donanim gerektirmez. Buna karsin dislerin
kok olusumundaki ara evrelerin tanimlanmasinin zor olmasi hata oranini arttirabilmektedir
(216).

Balonos ve ark. (24) 2000 yilinda Nolla standartlarin1 kullanarak sadece 3 dis
tizerinde yaptiklar1 ¢alismada, %95 giiven araliginda hata tahmin oranini 10 yas altinda + 1,4
yas, 10 yas lizerindeki yas araliginda + 2 yas bulmuslardir. Staaf ve ark. (1991) Nolla
tekniginin validasyonunda, Kappa testi ile gézlemler aras1 ve gozlemciler arasi iyi uyum

saptamislardir.



Tablo 10: Erkeklerde Nolla teknigi ¢evrim tablosu (32).

Erkek Cocuklar: I¢cin Dis Gelisim Skorlarim Dental Yasa Cevrim Tablosu

(Nolla 1960)

Yas Skor Yas Skor Yas Skor
4,0 56,4 8,0 104,5 12,0 131,6
1 57,8 1 105,4 1 131,9
2 59,2 2 106,3 2 131,3
3 60,5 3 107,2 3 132,6
4 62,0 4 108,1 4 133,0
5 63,3 5 109,0 5 133,3
6 64,7 6 109,9 6 133,7
v 66,1 v 110,8 v 134,0
8 67,5 8 111,7 8 134,4
9 68,8 9 112,6 9 134,8
5,0 70,2 9,0 113,4 13,0 135,1
1 71,4 1 114,2 1 135,3
2 72,7 2 114,9 2 135,6
3 73,9 3 115,7 3 135,8
4 75,2 4 116,4 4 136,1
5 76,4 9 117,2 D 136,3
6 77,6 6 118,0 6 136,6
7 78,9 7 118,8 7 136,8
8 80,1 8 119,5 8 137,1
9 81,4 9 120,2 9 137,3
6,0 82,6 10,0 121,0 14,0 137,5
1 83,8 1 121,6 1 137,7
2 85,0 2 122,1 2 137,8
3 86,1 3 122,7 3 137,9
4 87,2 4 123,2 4 138,1
5 88,4 5 123,8 5 138,2
6 89,6 6 124,4 6 138,4
7 90,7 7 124,9 7 138,5
8 91,9 8 125,5 8 138,7
9 93,0 9 126,0 9 138,8
7,0 94,2 11,0 126,6 15,0 139,0
1 95,2 1 127,1 1 139,1
2 96,2 2 127,6 2 139,2
3 97,2 3 128,1 3 139,3
4 98,3 4 128,6 4 139,4
5 99,3 5 129,1 5 139,5
6 100,3 6 129,6 6 139,6
v 101,4 v 130,1 v 139,7
8 102,4 8 130,6 8 139,8
9 103,4 9 131,1 9 139,9
16,0 140,0
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Tablo 11: Kizlarda Nolla teknigi ¢evrim tablosu (32).

Kiz Cocuklar I¢in Dis Gelisim Skorlarimi Dental Yasa Cevrim Tablosu

(Nolla 1960)
Yas Skor Yas Skor Yas Skor
4,0 62,3 8,0 112,3 12,0 135,7
1 63,9 1 112,9 1 135,9
2 65,4 2 1134 2 136,2
3 67,0 3 114,0 3 136,5
4 68,6 4 114,6 4 136,7
5 70,1 5 115,2 5 137,0
,6 71,7 ,6 115,7 6 137,2
v 73,3 v 116,3 v 137,4
8 74,9 8 116,9 8 137,7
9 76,4 9 117,4 9 137,9
5,0 78,0 9,0 118,0 13,0 138,1
1 79,2 1 119,0 1 138,2
2 80,4 2 120,0 2 138,3
3 81,6 3 121,0 3 138,4
4 82,8 4 121,9 4 138,5
5 84,0 5 122,9 5 138,6
,6 85,2 ,6 123,9 6 138,7
v 86,4 v 124,8 7 138,8
8 87,6 8 125,8 8 138,9
9 88,8 9 126,8 9 139,0
6,0 90,0 10,0 127,7 14,0 139,1
1 91,2 1 128,0 1 139,2
2 92,4 2 128,2 2 139,2
3 93,6 3 128,5 3 139,3
4 94,8 4 128,7 4 139,3
5 96,0 5 129,0 5 139,4
,6 97,1 ,6 129,2 6 139,4
7 98,3 7 129,5 7 139,5
8 99,5 8 129,7 8 139,5
9 100,7 9 130,0 9 139,6
7,0 101,9 11,0 130,3 15,0 139,6
1 102,9 1 130,8 1 139,6
2 103,9 2 131,4 2 139,7
3 105,0 3 131,9 3 139,7
4 106,0 4 132,5 4 139,8
5 107,0 5 133,0 5 139,8
,6 108,1 ,6 133,6 6 139,8
v 109,1 v 134,1 7 139,9
8 110,2 8 134,6 8 139,9
9 111,2 9 135,2 9 140,0
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2.5.2. Eriskin Bireylerde Uygulanan Yas Tahmin Teknikleri

Dis gelisimi tamamlandiktan sonra, erigkin disleri incelenerek yeterli kesinlik
derecesinde yas1 degerlendirebilmek gittikce giiglesir. Cocuk ve adolesanlarda dis gelisim
tablolar1 ve radyografilerden yararlanarak kolaylikla yapilan yas tahmini konusunda,
yetiskinler i¢in ayn1 gilivenilirlikte bir yontem yoktur. Ancak istatistiksel yontemlerin de
kullanildigi, digin anatomo morfolojik ve biyokimyasal 6zelliklerinin incelenmesine

dayanan, giivenilirlikleri birbirinden farkli pek ¢ok metot gelistirilmektedir (35).

2.5.2.1. Kvaal & Kolltveit Teknigi

1995 yilinda, Kvaal ve ark., periapikal dis radyografileri {izerinde pulpa biiytikliigii
ve yas arasindaki iliskiyi temel alarak kronolojik yasin tahmini i¢in yeni bir metot
gelistirdiler (33). Yaslar1 20 ile 87 arasinda olan Norvegli 100 kisinin radyografisi {izerinde
yasa bagl pulpadaki degisimle ilgili oldugunu diistindiikleri 6 6l¢iim belirlediler ve bu
Ol¢timleri radyografilerde meydana gelebilecek biiyiitme farkliliklarini yok etmek igin dis

tizerindeki farkli anatomik dis yapilarina oranlayarak 6 indeks tanimladilar (Sekil 22).

A Mine ile sementin birlesme noktasindaki pulpa eninin,
dis kok genisligine orani.
C: Kok uzunlugunun tam orta noktasindaki pulpa

genisliginin, kok genisligine orani.

B: A ve C dl¢lim noktalarinin orta noktasindaki pulpa
genisliginin kok genisligine orani.
T: Maksimum dis uzunlugunun, kok uzunluguna orani.

P: Disin pulpa uzunlugunun kok uzunluguna orani.

R: Disin pulpa uzunlugunun, dis uzunluguna orani.

Sekil 22: Kvaal ve Kolltveit teknigi (33) 6l¢tim indeksleri.
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Arastiricilar ilk olarak bir 6n ¢alisma yaparak 20 radyografide her dis i¢in
tanimladiklar1 indekslerin yas ile ilgisini hesapladilar (33). En iyi korelasyonu gordiikleri tist
¢enede orta kesici, yan kesici ve 2. kii¢iik azi1, alt genede ise yan kesici, kopek disi ve 1.
kiiciik az1 dislerinde, O6l¢limleri tiim materyal {izerinde uyguladilar. Cenenin sag ve sol
tarafindaki 6l¢timlerde anlamli fark gézlemlemediklerini, iki taraftan birinin tercih
edilebilecegini agikladilar. Materyal sayisinin az olmasindan dolayr degiskenlerin, cinsiyet
farklilig1 gosterip gostermediginin belirlenemedigini bildirmislerdir.

Calisma sonunda Kvaal ve ark., hesaplanan oranlarin ¢ogu ile yas arasindaki
korelasyon katsayilarini negatif ve anlamli buldu (Tablo 12). T degiskeni disindaki tiim
degiskenlerde anlamli korelasyon saptadilar. En kuvvetli korelasyonun -0,77 ile 21 nolu
disteki P degiskeninde goriildiiglinii rapor ettiler. Kronolojik yas tahmini i¢in her degisken
ve her dis igin tekli, tiim degisken ve disler i¢in ¢oklu lineer regresyon esitlikleri
yayinladilar. Tanimlanan esitlikler, 6l¢iilen oranlarin ortalamalari tizerinden gergeklestirildi.
Yazarlar, yas tahmininde dislerin alti1 tipi de kullanildiginda, elde edilen standart hata tahmin

katsayisinin 8,6 yil ile en giivenilir oldugunu 6ne stirdiiler (33).

Tablo 12: Dis radyografileri tizerindeki 6lglimlerden elde edilen indekslerin yas ile
korelasyonu (33).

Disler 21 22 25 42 43 44

P -0,77 -0,68 -0,54 -0,63 -0,59 -0,60
T -0,28 -0,08 -0,09 -0,31 -0,12 -0,16
R -0,63 -0,72 -0,56 -0,48 -0,63 -0,51
A -0,68 -0,70 -0,70 -0,67 -0,68 -0,73
B -0,62 -0,73 -0,56 -0,66 -0,56 -0,62
C -0,58 -0,68 -0,55 -0,61 -0,53 -0,59

Bu arastirmada yer alan radyografilerin Oslo’daki Dis Hekimligi Fakiiltesine tedavi
amagli bagvuran hastalar olmasi ve onlarin normal bir populasyonu temsil ettiklerinin
farzedilmesi calismanin dezavantajiydi. Ciinkii 68renciler tarafindan verilen tedavinin nispi
olarak ucuzlugu sebebiyle daha diisiik sosyo-ekonomik gruplarin temsil edilmesi olasiligi
kuvvetliydi. Ayrica kayip digler ya da agir bir sekilde restore edilmis disler sebebiyle
calismaya cok sayida hasta dahil edilememesi ve 6zellikle 30-39 yas grubuna uygulanmast

asamasinda bazi yazarlar tarafindan problem oldugu gosterilmistir (228).
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Yazarlar, yetigkin dislerindeki kronolojik yas1 tahmin etmek i¢in yaymladiklar
regresyon formiillerinin diger bagimsiz 6rnekler {izerinde ve tercihen bagimsiz gézlemciler
tarafindan test edilmesini 6nerdiler. Ayrica tahminlerin panoramik radyografiler tizerinde
test edilip edilemeyeceginin arastirilmasi gerektigini vurguladilar (33).

Kvaal ve ark.’nin tanimladiklar1 degiskenleri kullanarak pulpa biiyiikligiiniin yas ile
ilgisini Meinl ve ark. (10) ve daha sonra Paewinsky ve ark. (229) arastirmislar,
birbirlerinden farkli degerler elde etmelerine ragmen yas ile pulpa daralmasi arasinda
anlamli negatif korelasyon saptamislardir. Buna karsin Landa ve ark. (228) dijital panoramik

rontgenlerde teknigin uygulanabilir olmadigini belirtmislerdir.

2.5.2.2. Drusini, Toso & Ranzato Teknigi

Drusini ve ark. (34), temellerini Ikeda ve ark. (230)’nin 1985 yilinda atti1 ydntemi
1997 yilinda gelistirerek daha fazla 6rnek iizerinde modifiye etmislerdir. Arastiricilar, azi
dislerinin pulpa kavitelerinde sekonder dentin olusumuna bagli olarak meydana gelen
azalmanin yas ile ilgisini ortaya koydular. Calisma Kuzey Italya populasyonunda yas araligi
9-76 olan bireylerin panoramik radyografilerindeki 846 saglam (patolojik yap1 igermeyen)
az1 disinde ylritilmistiir. Panoramik radyografileri segmelerinin sebebini, tiim disler
tizerindeki patolojilerin ve yapilan tibbi miidahalelerin net gériilmesi ve panoramik
rontgenlerin daha standardize olmasi olarak agiklamiglardir (34).

Yazarlar, disten yas tahmininde pulpa boynuzundaki kdrelmenin yas ile ilgisini
saptamak i¢in azi1 dislerinde bir 6l¢lim belirlemislerdir. Bu 6l¢iimiin kesin degerini
kullanmak yerine, radyograflar arasinda standardizasyonu saglamak i¢in bir indeks
belirlemislerdir. Dis koronal pulpa indeksi (TCI) olarak adlandirdiklar1 bu degiskent, iki
semento enamel noktas1 arasindan gegen ¢izgiden, iki pulpa boynuzuna teget gegen ¢izgiye
olan mesafenin (CPCH), kuron yiiksekligine (CH) orani olarak tanimlamislardir (Sekil 23).
Bu indeksi hesaplamalarda kolaylik saglamasi i¢in 100 ile ¢arparak TCI’y1 su formiille

gostermislerdir:

TClI =CPCH * 100/ CH

Kuron yiiksekligi 6lgiiliirken Moss ve ark.’da (231) oldugu gibi az1 dislerinin
cigneme yiizeyindeki en yiiksek kismi dikkate almislardir. Smith’in (232) siniflandirmasina

gore asinmanin 5-8 sathalarinda olan disleri ¢calisma dis1 birakmiglardir.
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Sekil 23: Drusini tekniginde molar disler i¢in dis koronal pulpa indeksi (TCI). CH: kuron
yiiksekligi, CPCH: semento enamel noktalarindan gecen ¢izgi ile pulpa boynuzlarina teget

¢izgi arasindaki mesafe (34).

Drusini ve ark. en iyi korelasyonu erkeklerde -0,92 ile iki molar dis birlikte
degerlendirildiginde bulmuslardir. Standart hata tahmin katsayilarini1 tanimlanan tiim
regresyon esitliklerinde benzer bulmalarina ragmen, en az hatay1 iki cinsiyet birlikte

degerlendirildiginde 6,22 yil ile 1. molar diste saptamislardir (Tablo 13).

Tablo 13: Dis koronal pulpa indeksi (X) kullanilarak yapilan yas tahmini (Y) i¢in regresyon
ve korelasyon katsayilari (r, r? ) ve standart hata tahmin degerleri (S.E.E) (34).

N Y Sabit Katsay r r? S.E.E
K (M1,M2) 189 33,36 73,846 -1,390 -0,87 0,77 6,32
E (M1,M2) 182 34,35 77,747 -1,506 -0,92 0,85 6,23
K+ E (M1,M2) 371 33,84 76,073 -1,457 -0,90 0,81 6,29
K+ E (M1) 192 30,59 74,808 -1,445 -0,91 0,82 6,22
K+ E (M2) 179 37,33 76,210 -1,427 -0,89 0,79 6,24

K: Kadm, E: Erkek, M1: 1.molar, M2: 2.molar.

Kwvaal tekniginde oldugu gibi bu tekniginde dezavantajinin ileri yaslarda saglam
(patolojik yap1 icermeyen ve tibbi tedavi gormemis) dis bulmanin zor oldugu
belirtilmektedir. Bu duruma 6zellikle agiz ve dis bakiminin iyi yapilmadigi sosyo ekonomik

seviyesi diigiik toplumlarda daha sik rastlanmaktadir (4, 228).
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2.5.2.3. Gustafson 1950

Disteki yapisal degisikliklerin yasin belirlenmesinde kullanilabilecegi cesitli
arastiricilar tarafindan gosterilmistir. Bu ¢alismalarin en 6nemlisi Gustafson (137) tarafindan
gelistirilen ve kendi adi ile anilan yontemdir. Gustafson, degisikliklerin tek tek yas ile ¢ok az
ilgisi oldugunu, fakat hep birlikte yasin belirlenmesinde kullanilabilecegini ve kimligi
belirsiz cesetlerde regresyon esitlikleri yardimiyla yasin belirlenmesinin olanakli oldugunu
diistinmiistiir. Gustafson (137), diste 6 sekonder degisimi (atrisyon, periodontitis, sekonder
dentin, sement apozisyonu, kok transparanligi ve kok rezorbsiyonu) dikkate almistir (Sekil

24).

A (Abrazyon)

G (Gingiva-Dis eti)

Sekil 24: Disteki yumusak ve sert dokularin degisim bolgeleri (1).

1. Atrisyon, ¢igneme nedeniyle, okliizal veya kesici yiizeyin alt asinmalarindan

meydana gelir. Bu degisiklikler hem mikroskobik, hem de makroskopik olarak goriiliir.

2. Periodontitis, dis kayb1 veya eriipsiyonun devami, dis atasmanlarindaki degisiklerle

karekterizedir. Hem mikroskobik, hem de makroskopik olarak goriilebilir.
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3. Sekonder dentin, pulpa kavitesi i¢inde gelisebilir, kismen yasin direkt bir isareti,
kismen de ¢iiriik, paradontosis gibi patolojik durumlara karsi bir reaksiyon olarak gelisebilir.

Bu degisiklik, sadece mikroskobik kesitlerde goriilebilir.

4. Sement apozisyonu, 6zellikle paradontosis ile baglantili olarak, kokte veya etrafinda
olusabilir. Mikroskobik kesitte goriilebilir.

5. Kok rezorbsiyonu, sement ve dentinin her ikisini de icerir. Mikroskobik kesitte
gorilebilir.

6. Kok transparanhgi, disin apikal boliimiiniin transparanligidir. Bu transparanlik,
disin kuronunda ¢iiriik, atrisyon veya benzer degisiklikler nedeniyle goriilen transparanlik ile
karistirllmamalidir. Eger preparatin alkol veya ksilen ile suyu ¢ok iyi ugurulmus ve kanada
balsamina batirmadan 6nce kurutulmussa, kok transparanligi, en son islemde bile go-

riilebilecektir. Kok transparanliginin yas ile arttig1 tedavi ve patolojik durumlarla ¢cok yakin

ilgisi olmadig bildirilmistir (9, 102).

Ik dért 6zellik daha dnceki arastirmacilar tarafindan da dikkate alinirken, Gustafson
(137), yasin belirlenmesinde sistematik olarak kok transparanligini ve rezorbsiyonunu
kullanan ilk aragtirmact olmustur. Degisikliklerin derecesine gore 0, 1, 2, 3 seklinde 4’lii bir
puanlama yaparak pek 6zellikli olmayan bir skala {izerinde bu degisiklikleri siniflamistir.
Gustafson skalasi, yaslanma ile birlikte dislerde meydana gelen morfolojik degisiklikleri
formiile etmek ve bdylece yas tahmini yapabilmek amacina yonelik bir ¢alisma diizenidir.

Bu skaladaki 6geler 6n dislere gore diizenlenmistir (4);

Atrisyon (A)
AO0= Atrisyon yok,
Al= Atrisyon mine diizeyinde,
A2 =Atrisyon dentine ulasmis,
A3= Atrisyon pulpaya ulasmas.

Periodontosis (P)
PO = Periodontosis yok,
P1 = Periodontosis heniiz baglamis,
P2 =Kokiin 1/3’1i boyunca ilerlemis,
P3 = Kokiin 2/3’1linii gegmis.
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Sekonder dentin (S)
SO = Goriilebilir sekonder dentin yok,
S1 = Pulpanin iist béliimiinde heniiz sekillenmeye baslamis,
S2 = Pulpa kavitesi yar1 yariya dolu,
S3 = Pulpa kavitesi hemen hemen veya tamamen dolu.

Sement apozisyonu (C)
C0 = Normal sement tabakasi1 asagida duruyor,
C1 = Apozisyon, normalden biraz daha biiyiik,
C2 = Genis bir tabaka var,
C3 = Oldukga kalin bir sement tabakas1 var.

Kok rezorbsiyonu (R)
RO =Goriilebilir rezorbsiyon yok,
R1 =Sadece kii¢lik bir noktada ayrilma goriiliir,
R2 =Daha biiyiik bir madde kaybi var,
R3 =Sement ve dentinin her ikisi de genis alanda etkilenmis.

Kok Transparanligi (T)

TO =Transparan mevcut degil,
T1 =Transparan fark ediliyor,
T2 =Kokiin apikal iist 1 /3’line uzanmus,

T3 =Apikal 2/3’line uzanmis.

Degisiklikler standartlara uygun olarak siniflandirilmis ve her 6zellik i¢in saptanan

degerler bir formiile gére degerlendirilmistir.

An+Pn+Sn+Cn+Rn+Tn = Puan

Yasin yiikselmesine kosut olarak hesaplanan puanlarda da yilikselme olmaktadir.
Hesaplanan degerin regresyon hattinda kesistigi yer kisinin beklenen yagini vermektedir.
Kesitlerin hazirlanmasi sirasinda gozlemlenen kok agz1 degisiklikleri i¢in gesitli

diizenlemeler yapilmistir. Caligmanin sakincalarindan biri; kesitler dikkatli incelendiginde
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verilen puanlar yiikselmekte bu da beklenen yasin yiiksek ¢ikmasina neden olmaktadir.
Dislerden kesit hazirlamadan 6nce ayrintili incelemeler ve kdk agzinin kapanmasinin
degerlendirilmesi elde edilecek sonucun daha saglikli olmasina ve gercek yasla beklenen yas

arasindaki farkin daha az olmasina yol agmustir (1).

Gustafson'un yontemi az sayida 6rnek kullanildig1 ve tam uygun olmayan istatistiksel
yontemler uygulandigi gerekgesiyle birgok elestiri almasina ragmen, hala pek ¢ok adli dis
hekimi tarafindan kullanilmaktadir (143). Bu yontemle elde edilen yas tahminlerinin
sonuglarinda + 4,5 yas dolayinda bir hata oldugu bildirilmistir (233).

Gustafson'un ¢alismasi, hem modern hem de prehistorik disler izerinde pek ¢ok
arastirici tarafindan test edilmis ve bazi yenilikler gelistirilmistir. Nalbandian ve Sognnaes,
Gustafson tarafindan tanimlanan dental yasa bagli 6 degisiklik kriteri ile kronolojik yas
arasindaki iliskiyi yeniden incelemis, elde ettikleri regresyon katsayilarini benzer bulmuslardir

(131).

Melbourne Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesinden Dalitz, 1962 yilinda
Gustafson'un caligsmalarini yeniden diizenlemistir. Gustafson yontemindeki sement
apozisyonu ve kok rezorpsiyonu kriterlerinin giivenilir olmadigini diisiinerek bunlar
calisma dig1 birakmustir. Asinma, periodontosis, sekonder dentin olusumu ve kok
seffafligini igeren 4 kriter ve 5 skorlama sistemi kullanmistir. Disleri yas1 belli olan
kadavralardan rastgele se¢mistir. Dalitz, diglerden yas tahmininde multipl regresyon

analizini kullanan ilk kisidir (234).

Kashyop tarafindan Gustafson kriterlerinden periodontosis ve kok rezorpsiyonu
c¢ikarilarak yeni bir modifikasyon gelistirilmistir. Bu yontemde dislerdeki asinma (A),
sekonder dentin tiretimi (B), kok seffaflig1 (C) ve sement apozisyonu (D) bulgularinin yasla
lineer ilgileri oldugu saptanmustir. Yazar ayrica her kriter i¢in bir regresyon katsayisi
belirlemistir (7).

Bir baska arastirmaci; Maples, Gustafson skalasinda bazi1 modifikasyonlar yaparak,
incelenen disin pozisyonunu da dikkate aldig1 bir ¢alisma yaymlamistir. Bunun yani sira
cinsiyeti ve bireyin bir periodontal hastalik ge¢irip ge¢irmedigini de hesaba katmistir.
Dislerdeki 6 kriterin her birinin bagimsiz olarak yasla regresyon analizini yaptiktan sonra
coklu regresyon analizini kullanmistir. Maples, kok rezorpsiyonunun en az, kok seffafliginin
en fazla giivenilir degisken oldugunu, bunu sekonder dentin miktari, asinma, periodontosis

ve sement apozisyonunun izledigini ileri stirmistiir (235).
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Gustafson yontemini optimum sonuglar alabilmek i¢in modifiye eden kisilerden biri
de Johanson’dur. Coklu regresyon analizlerini kullanmis ve puanlama sistemini
degistirmistir (127).

Arastirmacilar kok dentin saydamlasmasi ve sekonder dentin olusumunu en iyi
belirtegler olarak saptamislar ve yas tayini teknikleri i¢in en uygun disin ikinci molar
oldugunu belirtmiglerdir (47).

2.5.2.4. Lamendin Teknigi

Yalnizca kafatasi ya da iist ¢ene orta kesici disleri bulunmus erigkin bireylerin iskelet
kalintilarindan yas tahmini yapabilmek i¢in gelistirilmis bir yontemdir. Lamendin ve ark.
1992 yilinda 22-90 yas araligindaki kisilere ait 306 tek koklii dis iizerinde ¢alismay1
gerceklestirmislerdir. Bu yontemde kullanilan kriterler periodontosis ve kok seffafligidir.
Ozel ekipman ve galigmaya ihtiyag gostermeyecek sekilde disin biitiinliigiine miidahale
edilmeden alttan 1siklandirilarak incelenen her bir disteki kok seffafligi uzunlugu (Ty),
periodontosisden etkilenmis bolgenin uzunlugu (Py) ve kuron uzunlugu (Ky) olgiiliir.

Olgiimden sonra; P ve T degerleri bulunarak, Lamendin'in buldugu formiile uygulanir (236):

P =P,*100/ K,
T =T, *100 /K,
Yas (yil) = 0,18 P + 0,42 T + 25,53

Bu yontemde arastiricilar bilinen ve tahmin edilen yag arasindaki ortalama hata
payin1 £10 bulmuslardir. Ust ¢ene kesici dislerinin diger tek koklii dislerden daha iyi sonug
verdigini ve daha dogru yas tahmini yapildigini sdylemislerdir. Calismalarinda cinsiyete

bagl farklilik gézlenmedigini bildirmislerdir (236).

Lamendin yontemi ucuz, hizli, pratik olmasi ve 6zel ekipman gerektirmemesi
nedeniyle pek ¢ok adli bilimler uzmani ve dis hekimi tarafindan tercih edilmistir. Standart
sapmasi yiiksek olan bu yontemin yalnizca kafatasinin bulunabildigi yetiskin iskelet
kalintilarinda uygulanmasi dogru bulunmustur. Bu yontemin yanisira dislerde yapilabilecek
baska yontemler ve kafatasi suturalarinin kapanma dénemleri gibi yontemlerin de

uygulanmasinin, standart sapmalardan dogabilecek hatalari azaltabilecegi savunulmustur

(7).
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2.5.2.5. Bang & Ramm Teknigi

Bang ve Ramm adli aragtiricilar 1970 yilinda, kok dentin saydamligini kriter olarak
kullandiklar1 bir ¢alisma yapmais, yas tahmini i¢in her dise 6zgi tablolar olusturmuslardir
(140). Calismada 18 kadin, 46 erkek otopsi vakasindan elde edilen 476 ve bakimevinde
cekilmis (89 kadin, 112 erkege ait) 450 dis olmak iizere toplam 978 kok igeren 926 dis

kullantlmistir.

Dis kokleri yumusak dokulardan temizlenmis ve disler %10'luk nétral formaldehitte
saklanmustir. Cok koklii dislerde, kokler ayrilmis ve hesaplamalarda her kok bir dis gibi
islem gormiistiir. Dislerin bir kismindan, 400 mikron kalinlikta uzunlamasina kesitler
yapilmis, bir kismi ise oldugu gibi incelenmistir. Daha sonra tiim diglerin kdk uzunlugu ve
saydam alanin uzunlugu 6lgiilmiistiir. Baz1 dislerde kokiin saydam kisminin horizontal bir
hat seklinde olmadigi goriilmiistiir (129). Bu durumda saydam alanin minimum ve
maksimum uzunluklan &lgiilerek, aritmetik ortalamasi alinmistir. Ol¢iimler 0.5 mm
hassaslikta bir kumpas ile sabit bir 151k kaynagi 6niinde yapilmistir. 25 dis kesiti; 5 yil
%10'luk notral formaldehitte bekletildikten sonra tekrar 6l¢iilmiistiir. 55 adet; kokii
doldurulmus dis ile 14 adet gomiilii dis ayr1 calisilmistir. Molarlar harig, rastgele secilmis
510 dis kesitinin kok alanlar1 ve saydam kok alani dlgiilerek, hesaplamalarda kullanilmistir.
Bunlardan 30'unda dis kokii saydamligiin ol¢iimlerine kesinlik derecesinde

ulagilamadigindan c¢alisma dig1 birakilmig, say1 480'e diismiistiir (140).

Olgiimlerden sonra lineer regresyon analizi yapilmus, 1.ve 2.derece polinomlar
kullanilarak her dis i¢in referans tablolar haline getirilmistir (1). Genellikle, 9 mm'ye kadar
Olctilen uzunluklarda 2.dereceden, 9 mm'yi gegen uzunluklarda 1.dereceden polinomlarin
kullanilmasinin iyi sonug verdigi bildirilmistir. Onerdikleri yas tahmini formiilii soyledir

(140):
Yas (y1l) = Bo+B;1.X (1. dereceden polinom)

Yas (y1l) = Bg+B1.X+B,.X? (2. dereceden polinom)

Aragtiricilar ileri siirdiikleri metodu, yaslar1 26-85 arasinda degisen, 24 kisinin 168
disinden olusan yeni bir seride test etmislerdir. Sonug olarak; 32 disin her birinden ayr1 ayri
regresyon esitliginin hesap edilmesinin avantajinin, her kisiye ait kdklerin farkli sayilarinin

kullanilmasindan kaynaklanan pesin hiikiimden kaginilmasi oldugu séylenmistir (4).
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Ayni kisiye ait diglerde kok saydamliginin uzunluklari arasinda kuvvetli bir
kovaryasyon bulunmus, dolayisiyla yas tahmini yapilirken miimkiin oldukga bir kiginin
kontralateral disleri ile iist ve alt ¢genelerdeki bunlara uyan dislerinin incelenmesi
Onerilmistir. Hem longitudinal kesitlerde, hem de boliinmemis (intact) koklerde, molar ve
premolar disler i¢in, kanin ve kesicilere gore kok saydamliginin kesinlik derecesinde

Ol¢timlerine ulagsmanin daha gii¢ oldugunu saptamislardir (35).

Yazarlar longitudinal kesitlerde, %10'luk nétral formaldehitte bekletilmeden 6nce ve
sonra, kok dentin saydamliginin uzunlugu agisindan anlamli fark bulunmadigini
saptamislardir (p>0,10). Tiim materyalde; yas ile kok saydamligiin uzunlugu arasindaki
korelasyonun incelenmesinde yasin ilerlemesiyle kok saydamliginda kuvvetli bir artig
oldugunu tespit etmislerdir (p<0,01). 62 adet kokii doldurulmus diste, goriilebilen bir
saydam alan tespit edilmedigini ve 14 adet gomiilii diste, 1'i hari¢, uygun kok dentin
saydamlik uzunluguna erisildigini bildirmislerdir. Ayrica kontralateral digler arasinda
sagdaki dislerin soldakilere ve iist genedeki dislerin alt ¢genedekilere nazaran daha hizli bir

saydamlik artis1 gosterdigini belirlemislerdir (140).

2.5.2.6. Johanson Teknigi:

Gustafson kriterlerine gore temellendirilen en basarili yontem 1971 yilinda
gelistirilen Johanson'un morfolojik metodudur (237). Bu yontemde alt1 kriterden kok
saydamlagmasi en giivenilir kriter olarak kabul edilirken kok resorpsiyonunun

degerlendirmedeki orani oldukga diisiiktiir. Dis eti ¢ekilmesi ise ihmal edilmistir.

Johanson, 165 dis iizerinde yaptig1 ¢calismada Gustafson metodunun kesinlik
araliginin yaklasik 10 y1l oldugunu teyid etmistir. Bulgularin ¢coklu regresyon analizi ile
degerlendirilmesiyle yas tahminindeki standart hatanin 5.16 y1l oldugu, kesinlik derecesi
daha iyi bir formiil gelistirmistir. Gustafson'un bildirdigi skorlar1 6'den 7'ye ¢ikarmis ve her

dis tipi i¢in su formiilii gelistirmistir (237):

Yas (yil) = 11.02+5.14 A +230S +4.14P+3.71C+ 557 R+ 898 T

A: Asimnma skoru

S: Sekonder dentin {iretimi skoru
P: Periodontal bagin kayb1 skoru
T: Apikal seffaf zon skoru
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C: Sement appozisyonu skoru

R: K&k rezorpsiyonu skoru

2.5.2.7. Solheim Teknigi:

Solheim, 1993 yilinda eriskinlerde yas tahmini i¢in yeni bir teknik 6ne stirmiistiir
(238). Teknikte diste yas ile ilgisi oldugunu diisiindiigii birkag kriteri birlikte kullanmistir.
Kullanilan kriterler; periodontal ¢ekilme, asinma, renk, sekonder dentin olusumu, kok 11k
gecirgenligi, sement miktar1 ve ylizey diizgiinliigiidiir. Biiyiik az1 disler hari¢ 1000 dislik bir
seriden yararlanmistir. Bulunan skorlarin, logaritmik doniisiimleri yapilmis ve her dis i¢in
¢oklu regresyon formiilii olusturulmustur. Bu teknikle yapilan ¢alismada 1. maksiller kesici

dis i¢in onerilen formiil sdyledir (238):

Yas (yil) = 6,1 + 9,1 CEST + 3,3 AJ + 7,3 LPMEAN + 1,4 TID

CEST: Renk skoru.

AlJ: Johnson’dan uyarlanan asinma skoru.

LPMEAN: Periodontal ¢ekilmenin her dort yiizeyde mm olarak ortalamasinin 10 tabaninda
logaritmasi.

TID: Dis kokiinde apikal seffaf zonun mm olarak uzunlugu.

Aragstiricilar yayinladiklar: bu esitlikle yapilan yas tahmininin kesinligini + 7,9 yil

bulmusglardir.
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2.6. ADLI RADYOLOJI VE YAS TAHMINI

Adli bilimciler ve antropologlar, bulgularin degerlendirilmesinde ve karmasik adli
vakalarin ¢dziimiinde siklikla radyografi tekniklerini kullanirlar (47). Ozellikle yasayan
bireylerde adli incelemelere olanak tanidigindan dolayi ¢ok tercih edilmektedir. Bunun
yaninda materyalin biitiinliigiine zarar vermemesi, ayn1 materyal {izerinde defalarca

caligilabilmesi nedeniyle histolojik tekniklere gére daha kullanighdir.

2.6.1. Radyolojinin Yas Tahmininde Onemi

Radyolojik goriintiileme yontemleri, adli alanda yas tahmininde en ¢ok kullanilan
inceleme araglaridir. Kemik ve disler, tizerinde her yasa ait radyolojik atlaslar
hazirlanmasina imkan sagladigi i¢in diger yas tahmin tekniklerine gore daha 6n plandadir
(Sekil 25, 26). Biitiin bu avantajlarina ragmen yasayanlarda az da olsa radyoaktif 1sinlara

maruz kalinmasi dezavantajidir (225).

Sekil 25: 10 yasinda kiz ¢ocuguna ait el Sekil 26: 17 yasinda kiz cocuguna ait el
bilek grafisi (Greulich-Pyle) (239). bilek grafisi (Greulich-Pyle) (239).
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Radyolojik teknikler invazif degildir ve basit olarak dis yasini1 hesaplama metodu
sunar ve boylece iskelet kalintilarinin yani sira canli ya da oliilerde kullanilabilir (216).
Radyolojik teknikler kullanilarak dislerden yapilan yas tahmininde, standardize edilmis veri
sayisinin ¢oklugu ve inceleme kolayligi nedeniyle hata orani oldukca diisiiktiir. Bu oran, dis
gelisiminin devam ettigi puberte donemine kadar daha az iken, gelisimin tamamlandig1 bu
donemden sonra oldukga fazladir (225).

Erigkin olmayan bireylerde disten yas tahmini i¢in en ¢ok kullanilan radyolojik
teknikler olan 1960°da Nolla’nin (32), 1976’da Demirjian ve Goldstein’in (31) gelistirdigi
teknikler, dis gelisiminin radyomorfolojik olarak degerlendirilmesi esasina dayanir. Sonraki
yillarda Mornstaad ve ark.’nin (217) ve Cameriere’nin (218) gelistirdigi teknikler
radyomorfometrik incelemeleri kapsar. Radyomorfolojik incelemelerin daha kolay
uygulanabilmesi ve standardize edilebilmesinden dolay1 kullanimi daha fazladir (222).

Erigkin bireylerdeki radyolojik incelemeler, daha ¢ok dislerde meydana gelen ikincil
degisimlerin yas ile iliskisini kapsar. Bu alanda hem histolojik hem de radyolojik
incelemeye imkan saglayan Gustafson (137) "un ¢alismalar1 6nemlidir. Pulpa daralmasinin,
radyolojik tekniklerle goriintiilenmesi ve metrik olarak 6l¢iilmesi ile Kvaal (33) ve Drusini
(34)’ nin, gelistirdigi yontemler, eriskinlerde makul hata oranlari ile tahmin yapilabilecegini
gostermistir.

Erigkin bireylerde disler lizerinde radyolojik incelemeler ile yas tahmininde 1994
yilinda Morse ve ark. (240), dental periapikal radyografilerin kullanildig: bir seri arastirma
gerceklestirmiglerdir. Yaptiklar1 ¢alismanin amaci gesitli yaslardaki bireylerden alinan ¢ok
sayidaki radyografinin boylamsal incelenmesidir. Bu ¢alisma ile belli dental komponentlerin
ilerleyen yasla diizenli bir sekilde degisip degismedigi belirlenmistir. incelenen dental
degisiklikler sunlardir:

a- Kok kanallarmin uzunlugu ve genisligi

b- Pulpa taslarinin sayis1 ve sekli

c- Sementum kalinlig

2.6.2. Panoramik Rontgenler

Panoramik radyografi (PG); maksiller ve mandibular arklar1 ve bunlari destekleyen
yapilarin goriintiisiinii tek bir radyogram iizerinde gosteren bir tekniktir (241, 242). Az
dozla hem dislerin boyutlari, bi¢imi ve sayisi, hem de ¢ene kemikleri ve komsu anatomik

yapilar hakkinda genel bilgi verir (Sekil 27).
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VATECH

Sekil 27: Tiim disleri ve ¢ene kemigini ayni rontgende gosteren panoromik grafi.

Dental arklarin tiimiinii tek bir film tizerinde gosterme fikri, Bouchacourt tarafindan
1904 yilinda ortaya atilmistir. Bouchacourt, X-1s1n1in1 agiz icerisinden vererek arklarin
goriintiistinii agiz disinda bulunan bir filme kaydetmeyi diisiinmiistiir. Panoramik radyografi
teknigi, 1949 yilinda Paatero’nun ¢alismalariyla gelistirilmistir (242).

Dislerin ve ¢igneme mekanizmasinin panoramik goriintiisiinii veren ii¢ sistem vardir.
[lk sistemde 151n (radyasyon) kaynag1 ve film sabittir; hasta 151 kaynaginin gevresinde
dondiiriiliir. Boylece agzin biitiin boliimleri arastirilabilir. ikinci sistemde agizin igine 151
kaynagi yerlestirilir. Bu arada film yiiziin ¢evresinde agizin disinda bir konumda tutulur.

En sik kullanilan tigiincii sistem, sabit duran hastanin basinin ¢evresinde filmin ve 151n
kaynaginin dondiiriilmesidir (241). Alisilmis klinik uygulamada bu amagla panoramik
radyografi cihazlar kullanilir. Bu aygitla panoramik filmler ¢ekilir. Son yillarda
goriintiilerin dijital ortama aktarilmasi ve transferine imkan saglayan dijital panoramik
radyografi cihazlar1 kullanima sunulmustur.

Panoramik cihazlarin ¢aligmasi, tomografi prensibine dayanir. Ancak panografi
teknigi klasik rontgen islemlerine benzer. Panoramik radyografide, hasta pozisyonu ve cihaz
ayarlarindaki bazi degisikliklerle maksilla ve mandibuladaki tiim disler, maksiller siniisler,
burun septumu, nazal konkalar, mandibula ve temporomandibular eklem incelenebilir.
Panoramik cihazlarin bazilarinda bulunan tomografik kesit programlari sayesinde 6zellikle

implant uygulamalarinda daha detayli bilgiler elde edilir (242).
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Kemik yapisi, mandibular kanalin konumu, maksiller siniislerin ve nazal kavitenin
alveoler progesle iliskisi, nazopalatinal kanalin yeri ve anatomisi, siniis tabanini olusturan
kemigin kalinlig1 ve benzeri morfolojik veriler radyografik goriintiilerle elde edilir.
Panoramik radyografi, dis hekimliginin biitlin dallarinda, 6zellikle baslangi¢ incelemelerinde
ve intraoral islemleri iyi tolere edemeyen hastalarda uygulanir (243).

Cocuklarda panoramik radyografi, dis bozukluklarini ortaya koymanin yani1 sira
dislerin ¢ikmasiyla ilgili gelisim evrelerinin incelenmesini saglar. Ayrica olas1 dis kistlerinin
varliginin kesin bi¢imde belirlenmesi, bozuk dis yapilarinin degerlendirilmesi, bunlarin
yerlesiminin saptanmasi ve disin ¢itkmasini giiglestiren olasi engellerin kesin bi¢imde
taninmasi agisindan yararl bir incelemedir. Dislerin diizeltilmesini amaglayan bir ortodontik
tedavi s6z konusu oldugunda 6ncelikle panoramik radyografiye bagvurulur (242).

Dijital panoramik rontgen cihazlari, dental radyolojide yeni bir konsept olarak
goriintiileme sistemleri i¢inde yerini almistir. Ozel olarak se¢ilmis hassas, yiiksek
cozlinirliikteki dedektorler ile iyi kalitede, cok net dijital panoramik grafileri (DPG)
alabilmek miimkiindiir. Son teknoloji ile iiretilen cihaz dedektorlerinin, direkt dijital sistem
kullanmas1 nedeni ile ¢ekim bittigi anda goriintiiyli bilgisayar ekraninda gérmek
mimkiindiir. Diagnostik goriintii ekrana geldikten sonra cihazin 6zel yazilim programi
sayesinde lizerinde diizeltmeler, 6l¢iimler ve ters acilar gibi bir¢ok iglem yapilabilir. Ayrica

yazici ¢iktisi alinabilir ve goriintiiler otomatik olarak depolanabilir (244).

2.6.3. Radyolojik Yontemler ile Dislerden Yas Tahmininde Karsilasilan Sorunlar ve
Coziim Onerileri

Farkl: firmalar tarafindan, degisik teknolojilerle iiretilmis cihazlarla alinan
radyografilerde goriintii 6zellikleri de ayn1 degildir. Kullanilan ekipman, banyo kosullari,
radyografi ¢eken kisilerin deneyimi ve hastaya bagl faktorler hata tiplerini ve sikligini
etkilemektedir. Diger yandan, bir radyografinin tanisal degerini azaltmada biitiin hatalar ayn
derecede 6nemli degildir ve ¢ogu zaman hatanin ciddiyeti, hatanin kendisinden daha
onemlidir (245).

Panoramik radyografi, alt ve iist ¢ene kemikleri, cevre dokulari, temporomandibular
eklemi, maksillar siniisler ve nazal kompleksin bir kismin1 ve tiim disleri degerlendirmek
tizere siklikla bagvurulan radyografilerin basinda gelmesine ragmen bazi problemlerle
karsilagilabilir. Cekim esnasinda kiipe ya da kolye gibi takilar ve gozliik takmamak
Oonemlidir; ayn1 bigimde dis protezlerinin de agizdan ¢ikarilmasi gerekir. Clinkii bu nesneler

rontgen 1s1nlarini gegirmez ve incelemenin sonucunu bozabilirler. Radyografinin iyi
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okunabilmesi i¢in ¢ekilen filmin dogru teknikle ve hasta hareketsiz kilinip uygun pozisyon
verilerek ¢ekilmis olmasi sarttir (246).

Cekilen grafiyi iyi degerlendirebilmek igin 6ncelikle, dogru teknikle alinmig bir
filmde hangi anatomik yapilarin nasil ve nerede gériileceginin bilinmesi gerekir. Iyi bir
grafide mandibula simetrik olarak U harfi seklindedir, kondiller filmin lateral sinirlarindan
yaklagik 2,5 cm igeride ve filmin iist kenarindan tiim film yiiksekliginin 1/3°1 kadar asagida
yerlesmislerdir. Maksiller ve mandibular 6n disler net olarak goriilebilmeli ve okliizyon
plan1 yukariya dogru hafif bir kivrimla uzanmalidir. Tiirkiye’de yapilan bir ¢calismaya gore
% 62,4 oraninda hata saptanan panoramik radyografilerde en sik goriilen yanlislar; tetkik
esnasinda dilin damaga iyice yapistirilmamasina bagli olarak ortaya ¢ikan dil ile damak
arasinda hava boslugu izlenmesi ve basa yanlig pozisyon verilmesine bagli olarak olusan
hyoid kemigin mandibula {izerine siiperpozisyonu neticesinde vertebral kolonun 6n disler
lizerine siiperpoze olmasidir (247).

Uygun hasta pozisyonlandirilmasi ve hastalarin bilgilendirilmesi panoramik
radyografide kaliteyi arttirmak i¢in dikkat edilmesi gereken en 6nemli noktadir. Hataya
imkan vermemek i¢in hasta ayni pozisyonda konumlandirilmalidir. Radyografi tekrarlari
yapilirken hatalarin nedenleri ve nasil ortadan kaldirilacag: bilinmelidir. Cekim sirasinda
hastanin X-151n kaynagina ve X-11n alicilarina uzakligi, goriintiiniin biiytikligi tizerine

etkilidir (Sekil 28) (128).

¥-ray source = ———
D X-ray source

X-ray receptor

Sekil 28: Radyolojik tekniklerde dikkat edilmesi gereken pozisyona bagli ve agisal ¢ekim
hatalar1. A,B: disin X-151n kaynagina uzakligi, C: disin X-151n alicilarina uzakligi, D: X-151n
alicilari tizerindeki dis goriintiisiiniin bitytkligi (128).

Distorsiyon, objelerin kenar yapilarinin 1s1n aksina uzak bolgelerinde en fazla, 1s1n
aksina yakin bolgelerde ¢ok az goriilmektedir (248). Distorsiyon ve biiylitme farkliliklarini

radyografilerde en aza indirgemek i¢in arastirmacilar gesitli pratik yontemler



97

uygulamaktadirlar. Bunlardan bir tanesinde; agiz i¢ine ¢ap1 bilinen bilye yerlestirilmektedir.
Bilyenin grafilerde olusan goriintiisii, 6l¢timii yapilacak degiskenlerle kiyaslanarak biiyiitme
ve carpiklik problemleri ortadan kaldirilmaktadir (249). Bu problemi ortadan kaldirmak i¢in
sik kullanilan bir diger yontem ise; 6l¢iilmesi diisiiniilen degiskenlerin, yasam boyu
degisiklik gostermeyen yapilara oranlanmasi ile indeksler olusturulmasi esasina dayanir.
Gliniimiizde yararlanilan pek ¢ok yas tahmin teknigi, 6l¢timlerdeki hata oranini azaltmak
i¢in indeksleri kullanmaktadir (128).

Agi1z ve dis yapilarinin radyografik goriintiileri dogru ag¢1 ve pozisyonda
¢ekilmemisse, radyografilerden alinan direkt 6lgiimler hatali olacagindan, herhangi bir
arastirma i¢in kullanilmasinin uygun olmadig1 vurgulanmaktadir. Hatta baz1 yazarlar

indekslerinde belli bir hata oranina sahip oldugunu ileri siirmektedirler (250).
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2.7. TURK CEZA KANUNLARINDA YAS iLE ILGILI MADDELER

Hukuk mevzuatimizda cezai ve hukuki yonlerden kisiyi yas donemlerine ayirmis,
kadin ve erkege gore de siniflandirmalar getirmistir. Bu donemlerde sugun sekline gore
cezanin sekli de degismektedir. Ozellikle en fazla 7, 12, 15 ve 18’inci yaslarin tamamlanip
tamamlanmadig1 hususlar1 6nem kazanmaktadir. Giinii gliniine yas tespiti miimkiin olmasa

da gergek yasa yakin yas tahmini yapilabilmektedir (86).

2.7.1. 5237 Sayih Tiirk Ceza Kanununda Yas ile Tlgili Maddeler (251)

Tanimlar
MADDE 6. - (1) Ceza kanunlarinin uygulanmasinda;
a) Vatandas deyiminden; fiili isledigi sirada Tiirk vatandasi olan kisi,

b) Cocuk deyiminden; heniiz onsekiz yasini doldurmamus kisi,

Yags kiiciikliigii
MADDE 31. - (1) Fiili isledigi sirada oniki yasin1 doldurmamis olan ¢ocuklarin ceza
sorumlulugu yoktur. Bu kisiler hakkinda, ceza kovusturmasi yapilamaz; ancak, ¢cocuklara

0zgii giivenlik tedbirleri uygulanabilir.

(2) (Degisik: 08/07/2005 — 5377/5 md.) Fiili isledigi sirada oniki yasini doldurmus
olup da onbes yasini doldurmamis olanlarin isledigi fiilin hukuki anlam ve sonuglarini
algilayamamasi veya davranislarini yonlendirme yeteneginin yeterince gelismemis olmasi
halinde ceza sorumlulugu yoktur. Ancak bu kisiler hakkinda ¢ocuklara 6zgii giivenlik
tedbirlerine hikkmolunur. Isledigi fiilin hukuki anlam ve sonuglarmni algilama ve bu fiille
ilgili olarak davranislarini yonlendirme yeteneginin varligi halinde, bu kisiler hakkinda sug,
agirlastirilmig miiebbet hapis cezasini gerektirdigi takdirde oniki yildan onbes yila; miiebbet
hapis cezasini gerektirdigi takdirde dokuz yildan onbir yila kadar hapis cezasina
hiikmolunur. Diger cezalarin yarisi indirilir ve bu halde her fiil i¢in verilecek hapis cezasi
yedi yildan fazla olamaz.

(3) (Degisik: 08/07/2005 — 5377/5 md.) Fiili isledigi sirada onbes yasini doldurmus
olup da onsekiz yasin1 doldurmamis olan kisiler hakkinda sug, agirlastirilmis miiebbet hapis
cezasini gerektirdigi takdirde onsekiz yildan yirmidort yila; miiebbet hapis cezasini

gerektirdigi takdirde oniki yildan onbes yila kadar hapis cezasina hilkkmolunur. Diger
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cezalarin tigte biri indirilir ve bu halde her fiil i¢in verilecek hapis cezasi oniki yildan fazla

olamaz.

Sagwr ve dilsizlik

MADDE 33. - (1) Bu Kanunun, fiili isledigi sirada oniki yasini doldurmamis olan
cocuklara iligkin hiikiimleri, onbes yasini doldurmamis olan sagir ve dilsizler hakkinda;
oniki yasint doldurmus olup da onbes yasint doldurmamis olanlara iligkin hiikiimleri, onbes
yasint doldurmus olup da onsekiz yasin1 doldurmamis olan sagir ve dilsizler hakkinda;
onbes yasint doldurmus olup da onsekiz yasinit doldurmamis olanlara iliskin hiikiimleri,
onsekiz yasint doldurmus olup da yirmibir yasini doldurmamais olan sagir ve dilsizler

hakkinda da uygulanir.

Hapis cezasinin ertelenmesi

MADDE 51. - (1) Isledigi suctan dolay1 iki y1l veya daha az siireyle hapis cezasina
mahk{im edilen kisinin cezasi ertelenebilir. Bu siirenin {ist siniri, fiili isledigi sirada onsekiz
yasini doldurmamis veya altmisbes yasini bitirmis olan kisiler bakimindan ti¢ yildir.

¢) Onsekiz yasindan kii¢iik olan hiikiimliilerin, bir meslek veya sanat edinmelerini
saglamak amaciyla, gerektiginde barinma imkani da bulunan bir egitim kurumuna devam

etmesine, mahkemece karar verilebilir.

Cocuklara ozgii giivenlik tedbirleri

MADDE 56. - (1) Cocuklara 6zgii giivenlik tedbirlerinin neler oldugu ve ne suretle

uygulanacaklari ilgili kanunda gosterilir.

Sucta tekerriir ve ozel tehlikeli suclular

MADDE 58. - (1) Onceden islenen sugtan dolay1 verilen hiikiim kesinlestikten sonra yeni
bir sugun islenmesi halinde, tekerriir hiikkiimleri uygulanir. Bunun i¢in cezanin infaz edilmis
olmasi gerekmez.

(2) Tekerrtir hiikiimleri, 6nceden islenen sugtan dolayzi;

a) Bes yildan fazla siireyle hapis cezasina mahkiimiyet halinde, bu cezanin infaz edildigi

tarihten itibaren bes yil,
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b) Bes yil veya daha az siireli hapis ya da adli para cezasina mahkiimiyet halinde, bu
cezanin infaz edildigi tarihten itibaren ii¢ yil, gectikten sonra islenen suclar dolayisiyla

uygulanmaz.

(3) Tekerriir halinde, sonraki suca iliskin kanun maddesinde se¢imlik olarak hapis cezasi

ile adli para cezas1 ongdriilmiisse, hapis cezasina hilkkmolunur.

(4) Kasitl suclarla taksirli suclar ve sirf askeri suglarla diger suglar arasinda tekerriir
hiikiimleri uygulanmaz. Kasten 6ldiirme, kasten yaralama, yagma, dolandiricilik, uyusturucu
veya uyarict madde imal ve ticareti ile parada veya kiymetli damgada sahtecilik suglar1 harig
olmak {izere; yabanci lilke mahkemelerinden verilen hiikiimler tekerriire esas olmaz.

(5) Fiili isledigi sirada onsekiz yasini doldurmamis olan kisilerin isledigi suglar

dolayisiyla tekerriir hiikiimleri uygulanmaz.

Dava zamanasimi

MADDE 66. - (1) Kanunda baska tiirlii yazilmis olan haller disinda kamu davast;

a) Agirlastirilmis miiebbet hapis cezasini gerektiren suglarda otuz yil,

b) Miiebbet hapis cezasini gerektiren suglarda yirmibes yil,

¢) Yirmi yildan asag1 olmamak lizere hapis cezasini gerektiren suglarda yirmi yil,

d) Bes yildan fazla ve yirmi y1ldan az hapis cezasini gerektiren suglarda onbes yil,

e) Bes yildan fazla olmamak iizere hapis veya adli para cezasini gerektiren suclarda sekiz
y1l gegmesiyle diiser.

(2) Fiili isledigi sirada oniki yasini1 doldurmus olup da onbes yasini doldurmamais olanlar
hakkinda, bu siirelerin yarisinin; onbes yasini1 doldurmus olup da onsekiz yasini
doldurmamuis olan kisiler hakkinda ise, tigte ikisinin gegmesiyle kamu davasi diiser.

(3) Dava zamanasimi siiresinin belirlenmesinde dosyadaki mevcut deliller itibartyla

sucun daha agir cezay1 gerektiren nitelikli halleri de g6z 6nilinde bulundurulur.

(4) Yukaridaki fikralarda yer alan siirelerin belirlenmesinde sugun kanunda yer alan
cezasinin yukari sinirt g6z oniinde bulundurulur; se¢imlik cezalar1 gerektiren suglarda

zamanagimi bakimindan hapis cezasi esas alinir.
(5) (Degisik: 08/07/2005 — 5377 / 8 md.) Ayni fiilden dolay1 tekrar yargilamayi

gerektiren hallerde, mahkemece bu husustaki talebin kabul edildigi tarihten itibaren fiile

iliskin zamanasimi siiresi yeni bastan islemeye baglar.
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(6) Zamanagimi, tamamlanmis sug¢larda sugun islendigi giinden, tesebbiis halinde kalan
suglarda son hareketin yapildig1 glinden, kesintisiz suglarda kesintinin gerceklestigi ve
zincirleme suclarda son sucun islendigi giinden, ¢cocuklara karsi iistsoy veya bunlar lizerinde
hiikiim ve niifuzu olan kimseler tarafindan islenen suglarda ¢ocugun onsekiz yasini bitirdigi

giinden itibaren iglemeye baglar.

Ceza zaman asimi

MADDE 68. - (1) Bu maddede yazili cezalar asagidaki siirelerin gegmesiyle infaz edilmez:
a) Agirlastirilmis miiebbet hapis cezalarinda kirk yil.

b) Miiebbet hapis cezalarinda otuz yil.

¢) Yirmi y1l ve daha fazla siireli hapis cezalarinda yirmidort yil.

d) Bes yildan fazla hapis cezalarinda yirmi yil.

e) Bes yila kadar hapis ve adli para cezalarinda on yil.

(2) Fiili isledigi sirada oniki yasin1 doldurmus olup da onbes yasini doldurmamis olanlar
hakkinda, bu siirelerin yarisinin; onbes yasini doldurmus olup da onsekiz yasini

doldurmamis olan kisiler hakkinda ise, ligte ikisinin ge¢gmesiyle ceza infaz edilmez.

insanllga karst suclar

MADDE 77. - (1) Asagidaki fiillerin, siyasal, felsefi, irki veya dini saiklerle toplumun bir
kesimine kars1 bir plan dogrultusunda sistemli olarak islenmesi, insanliga kars1 sug¢

olusturur:
a) Kasten 6ldiirme.
b) Kasten yaralama.
c) Iskence, eziyet veya kolelestirme.
d) Kisi hiirriyetinden yoksun kilma.
e) Bilimsel deneylere tabi kilma.
f) Cinsel saldirida bulunma, ¢ocuklarin cinsel istismari.
g) Zorla hamile birakma.

h) Zorla fuhsa sevketme.
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Insan ticareti

MADDE 80. - (1) (Deg: 19/12/2006 — 5560 / 3 md.) Zorla ¢alistirmak hizmet ettirmek,
fuhus yaptirmak ve ya esarete tabi kilmak ya da vucut organlarinin verilmesini saglamak
maksadiyla tehdit, baski, cebir veya siddet uygulamak, niifuzu kétiiye kullanmak, kandirmak
veya kisiler iizerindeki denetim olanaklarindan veya caresizliklerinden yararlanarak
rizalarini elde etmek suretiyle kisileri tilkeye sokan, iilke disina ¢ikaran, tedarik eden,
kaciran, bir yerden baska bir yere gotiiren veya sevk eden ya da barindiran kimseye sekiz

yildan oniki yila kadar hapis ve onbin giine kadar adli para cezasi verilir.

(2) Birinci fikrada belirtilen amaglarla girisilen ve sugu olusturan fiiller var oldugu

takdirde, magdurun rizasi gegersizdir.

(3) Onsekiz yasint doldurmamisg olanlarin birinci fikrada belirtilen maksatlarla tedarik
edilmeleri, kagirilmalari, bir yerden diger bir yere gotiiriilmeleri veya sevk edilmeleri veya
barindirilmalari hallerinde suca ait arag fiillerden hi¢birine bagvurulmus olmasa da faile

birinci fikrada belirtilen cezalar verilir.

Nitelikli haller

MADDE 82. - (1) Kasten 6ldiirme sugunun;

a) Tasarlayarak,

b) Canavarca hisle veya eziyet ¢ektirerek,

¢) Yangin, su baskini, tahrip, batirma veya bombalama ya da niikleer, biyolojik veya
kimyasal silah kullanmak suretiyle,

d) Ustsoy veya altsoydan birine ya da es veya kardese karsi,

e) Cocuga ya da beden veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak durumda bulunan

kisiye kars,

Iskence

MADDE 94. - (1) Bir kisiye kars1 insan onuruyla bagdasmayan ve bedensel veya ruhsal
yonden ac1 ¢gekmesine, algilama veya irade yeteneginin etkilenmesine, agagilanmasina yol
acacak davranislar1 gergeklestiren kamu goérevlisi hakkinda ii¢ yildan oniki yila kadar hapis

cezasina hiikmolunur.

(2) Sucgun;
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a) Cocuga, beden veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak durumda bulunan

kisiye ya da gebe kadina karsi,
b) Avukata veya diger kamu gorevlisine karst gérevi dolayisiyla,

Islenmesi halinde, sekiz y1ldan onbes yila kadar hapis cezasina hiikkmolunur.

Eziyet

MADDE 96. - (1) Bir kimsenin eziyet ¢ekmesine yol acacak davraniglar ger¢eklestiren
kisi hakkinda iki yildan bes yila kadar hapis cezasina hiikmolunur.

(2) Yukaridaki fikra kapsamina giren fiillerin;

a) Cocuga, beden veya ruh bakimindan kendisini savunamayacak durumda bulunan

kisiye ya da gebe kadina karsi,
b) Ustsoy veya altsoya, babalik veya analiga ya da ese kars,

Islenmesi halinde, kisi hakkinda ii¢ yildan sekiz yila kadar hapis cezasina hiikmolunur.

Yardim veya bildirim yiikiimliiliigiiniin yerine getirilmemesi

MADDE 98. - (1) Yasi, hastalig1 veya yaralanmasi dolayisiyla ya da bagka herhangi bir
nedenle kendini idare edemeyecek durumda olan kimseye hal ve kosullarin elverdigi dlgiide
yardim etmeyen ya da durumu derhal ilgili makamlara bildirmeyen kisi, bir yila kadar hapis

veya adli para cezasi ile cezalandirilir.

Cocuklarin cinsel istismart

MADDE 103. - (1) Cocugu cinsel yonden istismar eden kisi, ii¢ yildan sekiz yila kadar

hapis cezasi ile cezalandirilir. Cinsel istismar deyiminden;

a) Onbes yasini tamamlamamis veya tamamlamis olmakla birlikte fiilin hukuki anlam ve
sonuclarini algilama yetenegi gelismemis olan ¢ocuklara kars1 gergeklestirilen her tiirlii

cinsel davranis,

b) Diger ¢ocuklara kars1 sadece cebir, tehdit, hile veya iradeyi etkileyen baska bir nedene

dayali olarak gerceklestirilen cinsel davraniglar anlasilir.

(2) Cinsel istismarin viicuda organ veya sair bir cisim sokulmasi suretiyle

gergeklestirilmesi durumunda, sekiz yildan onbes yila kadar hapis cezasina hiitkmolunur.
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Regsit olmayanla cinsel iligki

MADDE 104. - (1) Cebir, tehdit ve hile olmaksizin, onbes yasin1 bitirmis olan ¢ocukla cinsel

iliskide bulunan kisi, sikayet iizerine, alt1 aydan iki yila kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.

Kisiyi hiirriyetinden yoksun kilma

MADDE 109. - (1) Bir kimseyi hukuka aykir1 olarak bir yere gitmek veya bir yerde kalmak

hiirriyetinden yoksun birakan kisiye, bir yi1ldan bes yila kadar hapis cezasi verilir.

(2) Kisi, fiili islemek icin veya isledigi sirada cebir, tehdit veya hile kullanirsa, iki yildan
yedi yila kadar hapis cezasina hiikmolunur.

(3) Bu sucun;

a) Silahla,

b) Birden fazla kisi tarafindan birlikte,

¢) Kisinin yerine getirdigi kamu gorevi nedeniyle,

d) Kamu gorevinin sagladigi niifuz kotiiye kullanilmak suretiyle,

e) Ustsoy, altsoy veya ese kars1,

f) Cocuga ya da beden veya ruh bakimindan kendini savunamayacak durumda bulunan

kisiye kars1 islenmesi halinde, yukaridaki fikralara gore verilecek ceza bir kat arttirilir.

Fuhug

MADDE 227. - (1) Cocugu fuhusa tesvik eden, bunun yolunu kolaylastiran, bu maksatla
tedarik eden veya barindiran ya da ¢ocugun fuhsuna aracilik eden kisi, dort yildan on yila
kadar hapis ve besbin giine kadar adli para cezasi ile cezalandirilir. Bu sugun islenisine

yonelik hazirlik hareketleri de tamamlanmis sug gibi cezalandirilir.

Kumar oynanmasi igin yer ve imkdn saglama

MADDE 228. - (1) Kumar oynanmasi i¢in yer ve imkan saglayan kisi, bir yila kadar hapis
ve adli para cezasi ile cezalandirilir.

(2) Cocuklarin kumar oynamasi i¢in yer ve imkan saglanmasi halinde, verilecek ceza bir

kat1 oraninda artirilir.
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Dilencilik
MADDE 229. - (1) Cocuklari, beden veya ruh bakimindan kendini idare edemeyecek
durumda bulunan kimseleri dilencilikte arag olarak kullanan kisi, bir yildan ti¢ yila kadar

hapis cezasi ile cezalandirilir.

Cocugun kaciridmasi ve alikonulmasti

MADDE 234. - (1) Velayet yetkisi elinden alinmis olan ana veya babanin ya da tiglincii
derece dahil kan hisminin, onalt1 yasini bitirmemis bir ¢ocugu veli, vasi veya bakim ve
gozetimi altinda bulunan kimsenin yanindan cebir veya tehdit kullanmaksizin kagirmasi

veya alikoymasi halinde, {i¢ aydan bir yila kadar hapis cezasina hilkkmolunur.

(2) Fiil cebir veya tehdit kullanilarak islenmis ya da ¢ocuk heniiz oniki yasini bitirmemis

ise ceza bir kat1 oraninda artirilir.

Sucu bildirmeme

MADDE 278. - (1) Islenmekte olan bir sucu yetkili makamlara bildirmeyen Kisi, bir yila

kadar hapis cezasi ile cezalandirilir.

(2) Islenmis olmakla birlikte, sebebiyet verdigi neticelerin sinirlandiriimasi halen
miimkiin bulunan bir sugu yetkili makamlara bildirmeyen kisi, yukaridaki fikra hilkkmiine

gore cezalandirilir.

(3) Magdurun onbes yasini bitirmemis bir ¢cocuk, bedensel veya ruhsal bakimdan 6ziirlii
olan ya da hamileligi nedeniyle kendisini savunamayacak durumda bulunan kimse olmast

halinde, yukaridaki fikralara gore verilecek ceza, yar1 oraninda artirilir.

2.7.2. 5271 Sayih Tiirk Ceza Muhakemesi Kanunundaki Yas ile Tlgili Maddeler (252)

Tanikliktan ¢ekinme

MADDE 45. - (1) Asagidaki kimseler tanikliktan ¢ekinebilir:

a) Stipheli veya sanigin niganlist.

b) Evlilik bag1 kalmasa bile siipheli veya sanigin esi.

¢) Siipheli veya sanigin kan hisimligindan veya kayin hisimligindan iistsoy veya altsoyu.
d) Siipheli veya sanigin tiglincii derece dahil kan veya ikinci derece dahil kayin hisimlari.
(2) Yas kiiciikliigii, akil hastalig1 veya akil zayiflig1 nedeniyle tanikliktan ¢ekinmenin

Oonemini anlayabilecek durumda olmayanlar, kanuni temsilcilerinin rizalartyla tanik olarak
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dinlenebilirler. Kanuni temsilci siipheli veya sanik ise, bu kisilerin ¢ekinmeleri konusunda

karar veremez.

Yemin verilmeyen taniklar

MADDE 50. - (1) Asagidaki kimseler yeminsiz dinlenir:

a) Dinlenme sirasinda onbes yasin1 doldurmamis olanlar.

b) Ayirt etme giiciine sahip olmamalari nedeniyle yeminin niteligi ve 6nemini

kavrayamayanlar.

Taniklarin dinlenmesi

MADDE 52. - (1) Her tanik, ayr1 ayr1 ve sonraki taniklar yaninda bulunmaksizin dinlenir.

(2) Taniklar, kovusturma evresine kadar ancak gecikmesinde sakinca bulunan veya
kimligin belirlenmesine iligskin hallerde birbirleri ile ve siipheli ile yiizlestirilebilirler.

(3) Taniklarin dinlenmesi sirasindaki goriintii veya sesler kayda alinabilir. Ancak;

a) Magdur ¢ocuklarin,

b) Durusmaya getirilmesi miimkiin olmayan ve taniklig1 maddi ger¢egin ortaya

¢ikarilmasi agisindan zorunlu olan kisilerin, tanikliginda bu kayit zorunludur.

Siipheli veya sanigin beden muayenesi ve viicudundan érnek alinmasi

MADDE 76. (1) Bir suca iliskin delil elde etmek amaciyla, magdurun viicudu iizerinde dis
veya i¢ beden muayenesi yapilabilmesine veya viicudundan kan veya benzeri biyolojik
orneklerle sac, tiikiirtik, tirnak gibi 6rnekler alinabilmesine; saglhigini tehlikeye diistirmemek
ve cerrahi bir miidahalede bulunmamak kosuluyla; Cumhuriyet savcisinin istemiyle ya da
re'sen hakim veya mahkeme, gecikmesinde sakinca bulunan héllerde Cumhuriyet savcisi
tarafindan karar verilebilir. Cumhuriyet savcisinin karari, yirmidort saat iginde hakim veya
mahkemenin onayina sunulur. Hakim veya mahkeme, yirmidort saat i¢inde kararini verir.
Onaylanmayan kararlar hiikiimsiiz kalir ve elde edilen deliller kullanilamaz.

(2) Magdurun rizasinin varligi halinde, bu islemlerin yapilabilmesi i¢in birinci fikra
hiikmiine gore karar alinmasina gerek yoktur.

(3) Cocugun soy baginin arastirilmasina gerek duyulmasi halinde; bu arastirmanin
yapilabilmesi i¢in birinci fikra hilkmiine gore karar alinmasi gerekir.

(4) Tanikliktan ¢ekinme sebepleri ile muayeneden veya viicuttan 6rnek alinmasindan
kagimilabilir. Cocuk ve akil hastasinin ¢gekinmesi konusunda kanuni temsilcisi karar verir.

Cocuk veya akil hastasinin, tanikligin hukuki anlam ve sonuglarini algilayabilecek durumda
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olmast halinde, goriisii de alinir. Kanuni temsilci de siipheli veya sanik ise bu konuda hakim
tarafindan karar verilir. Ancak, bu halde elde edilen deliller davanin ileri asamalarinda

siipheli veya sanik olmayan kanuni temsilcinin izni olmadik¢a kullanilamaz.

Yakalama ve yakalanan kigi hakkinda yapilacak iglemler

MADDE 90. - (1) Asagida belirtilen hallerde, herkes tarafindan gecici olarak yakalama
yapilabilir:

a) Kisiye sucu islerken rastlanmasi.

b) Sugiistii bir fiilden dolayi izlenen kisinin kagmasi olasiliginin bulunmasi veya hemen
kimligini belirleme olanaginin bulunmamasi.

(2) Kolluk gorevlileri, tutuklama karar1 veya yakalama emri diizenlenmesini gerektiren
ve gecikmesinde sakinca bulunan héllerde; Cumhuriyet savcisina veya amirlerine derhal
bagvurma olanagi bulunmadigi takdirde, yakalama yetkisine sahiptirler.

(3) Sorusturma ve kovusturmasi sikayete bagli olmakla birlikte, cocuklara, beden veya
akil hastaligi, malalliik veya giigsiizliikleri nedeniyle kendilerini idareden aciz bulunanlara

karsi islenen sugiistii hallerinde kisinin yakalanmasi sikayete baglh degildir.

Miidafiin gorevlendirilmesi

MADDE 150. - (1) Stipheli veya sanik, miidafi secebilecek durumda olmadigini beyan
ederse, istemi halinde bir miidafi gérevlendirilir.

(2) Stipheli veya sanik onsekiz yasin1 doldurmamis ya da sagir veya dilsiz veya kendisini
savunamayacak derecede malill olur ve bir miidafii de bulunmazsa istemi aranmaksizin bir

miidafi gorevlendirilir.

Zorunlu kapalilik
MADDE 185. - (1) Sanik, onsekiz yasini doldurmamis ise durusma kapali yapilir; hiikiim

de kapali durusmada agiklanir.



108

2.8. YAS TAHMINI iLE iLGILi ADLI OLGULAR

Yas tahmininin, davalarin seyrini ve verilecek ceza miktarini ne kadar
etkileyebilecegini ve dogru yas tahmini yapmanin énemini vurgulamak i¢in asagida 3 giincel

adli olgu irdelenecektir.

Olgu 1. 19 Ocak 2007 yilinda Agos Gazetesi Genel Yayimn Yo6netmeni Hrant Dink, Sisli
Halaskargazi Caddesi'ndeki gazetesi'nin 6niinde, saat 15.00 sularinda ugradig silahli saldir1
sonucu hayatini kaybetti. Bagina ve boynuna ii¢ kursun isabet eden Dink'in cesedinin
yakininda ti¢ adet bos kovan bulundu. Gorgii taniklari, cinayeti igleyen kisinin 18-19
yaslarinda ve beyaz bereli oldugunu séyledi. Olayin ertesi giinii zanlinin kimliginin polisge
belirlendigi ve zanli O.S.” nin yapilan takip sonucu Samsun Otogari'nda yakalandigi
aciklandi. Polis tarafindan yapilan ilk tahkikatta zanlt O.S.” nin dogum kaydina gore 18
yasindan kii¢iik oldugu belirlendi.

Hrant Dink'in 6ldiiriilmesi davasinda, Dink’in avukatlari, katil zanlis1 O.S.’nin olay
tarihinde yaginin 18’den biiyiik oldugunu 6ne siirmiislerdir. Mahkemeye O.S.” nin kemik
yasinin belirlenmesi talebinde bulunmuglardir. Davanin goriildiigii mahkeme, katil zanlis1
O.S. nin kemik yasinin tayini i¢in Adli Tip Kurumu’na (ATK) miizekkere yazilmasina karar
vermistir.

ATK tarafindan gerekli incelemeler yapildiktan sonra, 6. Ihtisas Kurulu tarafindan
hazirlanan raporda, olayin yasandigi 19 Ocak 2007 tarihinde O.S.'nin kemik yasimin 19
oldugu belirtildi. Bazi durumlarda kemik yasinin beslenme, hormon veya genetik gibi
faktorlerin etkisiyle normalden biiyiik ¢ikabilecegi belirtilen raporda su ifadeler yer aldi;
"0.S.'nin film ¢ekilme tarihi 23 Subat 2007'de ve olay tarihi 19 Ocak 2007'de 19 yasi
icerisinde oldugu ve 19 yasini bitirmedigi ancak, 28 Haziran 1990 niifus kayitli olan kiginin
23 Mayrs 2007 giinii kurumumuzda yapilan muayenesinde fizyonomik olarak niifus kaydina
uyumlu yaslarda goziikmekte olup, annesinin de 28 Haziran 1990 giinii dogum yapmis
oldugunun belirtildigi, bazen kemik yaginin hormon, beslenme veya genetik gibi faktorlerin
tesiriyle kemik yasinin gercek yasa gore biiyiik ¢ikabilecegi tibben bilinmekle adi gecenin
gergek yasinin mahkemenizce degerlendirilmesinin uygun oldugu oy birligi ile miitaala
olunur.”

Rapor'da, O.S.'nin niifus ve hastanedeki dogum kayitlarinada yer verildi. Agos
Gazetesi Genel Yaym Yonetmeni Hrant Dink cinayeti san1g1 O. S.'nin olay sirasinda 18
yasindan biiyiik oldugu mahkeme tarafindan kabul edilirse, yargilamanin seyri de

degisecektir. Resit olmadigi i¢in 24 yila kadar hapsi istenen O. S. artik agirlastiriimis
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miiebbet hapis cezasi istemiyle yargilanacak (253). Ayrica durugmalardaki gizlilik karart

kalkacak ve durusmalar aleni olacaktir.

Olgu 2. Antalya’da 5 yildizl bir otelde resepsiyon gorevlisi olarak calisan 25
yasindaki Seda Geng’i ¢cantasini alabilmek i¢in 6ldiirdiigii ve 3 ayr1 gasp olayina karigtig
iddias1yla tutuklu bulunan 12 yasindaki D.C.’nin yargilanmasi, olay tarihinde yasinin kiigiik
olmasi nedeniyle durduruldu (254). 9 Mayis 2006’da meydana gelen olayda, Seda Geng’i
kurusikidan bozma bilye atabilen tabancayla 6ldiirlip cantasini gasp ettigi iddia edilen D.C.
bu olaydan bir siire sonra 3 gasp olayina daha karist1. Olay tarihinde 11 yasinda olan D.C.
bir siire sonra yakalanarak tutuklandi. "Kasten adam 06ldiirme, gece ve giindiiz silahl1 yagma
ve Atesli Silahlar Kanunu’na muhalefet" suglarindan tutuklu yargilanan D.C. hakkinda
3’lincli Agir Ceza Mahkemesi, "Fiili isledigi sirada 12 yasini doldurmamais olan ¢ocuklarin
ceza sorumlulugu yoktur. Bu kisiler hakkinda ceza kovusturmasi yapilamaz" diyen yasay1
hatirlatts. Oniimiizdeki giinlerde hukuk mahkemesinde D.C. nin yasinin biiyiitiilmesi i¢in
dava acilacak. D.C., yasiin biiyiitiilmesi i¢in agilan davay1 kazanir, olay tarihinde 11
yasinda olduguna karar verilirse serbest kalacak. Ancak Antalya Adli Tip Kurumu’nda yas
tespiti yapilacagi belirtilen D.C. nin emniyet yetkililerine gore kemik yasinin 17 oldugu

Ongoriilmektedir.

Olgu 3. Izmir sokaklarinda isledikleri suglarla korku salan ancak normalde biiyiik
olan yaglari, niifus kayitlarinda kiigiik goriindiigiinden her defasinda serbest kalan 10 sug
makinesi sehrin asayisi bakimindan biiyiik sorun teskil ediyordu. Izmir il Emniyet
Miidiirliigii tarafindan baslatilan operasyonda, simdiye kadar herhangi bir suc¢a karisan 10
cocuk i¢in yas tespiti yapildi. Izmir Cumhuriyet Bagsavcisi E. O. niin tam destek verdigi
operasyon ¢ercevesinde savcilarin talebi ve mahkemelerin onayiyla yapilan testlerde, 10
cocugun gercek yaslariin niifus kayitlarindakinden ¢ok daha yiiksek oldugu belirlendi. Bu
cocuklardan 3" tutuklanirken, diger 7 ¢cocugun ise, testler sonucu belirlenen gergek
yaslaria gore yargilanmalar siirliyor. Tutuklanan 3 kisi arasindan tam 118 gasp, yaralama,
yankesicilik ve hirsizlik sucu isleyerek rekortmen olan B.K.'nin 11 goziiken yasinin, kemik
testinde 16 oldugu belirlendi. En son Mart ayinda gasptan yakalanan B.K., yas1 kii¢iik
goziiktiigiinden ailesine teslim edildi, fakat kemik testine de tabi tutuldu. Test sonucu
B.K.'nin 11 degil, 16 yasinda oldugu belirlendi. B.K.'nin yaginin 12'den biiyiik olmas1
nedeniyle hakkinda dava agildi. 5. Asliye Hukuk Mahkemesi'nde goriilen ve 8 ay siiren

yargilama sonunda, B.K.'nin niifus ciizdanindaki dogum tarihi 11 Ocak 1991 olarak
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diizeltildi. izmir 1. Cocuk Agir Ceza Mahkemesi'nde yargilanan ¢ocuk tutuklandi. Ayni
sekilde Izmir'de 14 hirsizlik sugundan yakalanan ve niifusta 13 yasinda goriindiigii icin her
defasinda serbest kalan D.A. da gecen ay hirsizlik yaparken bir kez daha yakalandi. Kemik
testi yapilan D.A. sonuglar gelmeden yas1 kiigiik goziiktiigii i¢in serbest kaldi. Gegtigimiz
giinlerde Alsancak'ta bir magazadan hirsizlik yaparken bir kez daha yakalanan D.A. yeniden
gozaltina alindi. Kemik testine tabi tutulan D.A.'nin 19 yasinda oldugu ortaya ¢ikti. D.A.
tutuklanip cezaevine gonderildi. En son Istanbul'da yakalanan ve 110 suctan kayd1 bulunan
D.O. i¢in ise, Izmir polisinin verdigi bilgiler dogrultusunda Istanbul Uskiidar Cumhuriyet
Bagsavciligi'nin talimatiyla kemik testi yapildi. Ancak, test sonuglar1 belli olmasi
beklenirken serbest birakilan D.O., Izmir'e dondii ve sug islemeye devam etti. Bu arada
yapilan kemik testinin sonucu ¢ikt1 ve D.O. 'niin 12 degil, 16 yasinda oldugu belirlendi.
Uskiidar Saveiligi, Uskiidar Sulh Hukuk Mahkemesi'ne dava agarak, D.O. 'niin yaginin
degistirilmesini istedi. Mahkeme, savciligin talebi dogrultusunda D.O. 'niin yasin1 16 olarak

degistirdi. Poliste 110 su¢ kaydi bulunan D.O., izmir'de yakalanarak cezaevine kondu (255).
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2.9. YAS TAHMININDE KULLANILAN ISTATISTIK MODELLER

2.9.1. Kappa Istatistik (k)

Kappa katsayisi, ayni nesneyi derecelendiren iki gézlemci arasindaki uyumu test
etmek amaciyla kullanilir. Ornegin, aymi bireylerin rontgenini yas tahmini yapmak icin
degerlendiren iki arastirmacinin, degerlendirme agamalarinin karsilastirilmasinda
birbirleriyle ne diizeyde uyum i¢inde oldugu kappa degeri ile gosterilebilmektedir. Bunun
yaninda materyalin degisik zamanlarda ayni arastirici tarafindan tekrar degerlendirilmesi
sonucunda gozlemler aras1 uyumu da test etmek miimkiindiir. Cohen tarafindan tanimlanan
bu katsay1 N tane maddeyi, birbirinden karsilikli olarak harig¢ olan C tane kategoriye ayiran
iki degerlendiricinin arasinda bulunan uyusmayi dlger. Ortaya ¢ikan kategorik degisken
oldugu i¢in bir parametrik olmayan istatistik tiiriidiir. Cohen'in kappa 6l¢iisii bu uyusmanin
bir sans eseri olabilecegini de ele aldig1 i¢in basit yiizde oranti olarak bulunan uyusmadan
daha gii¢lii bir sonug verdigi kabul edilir (256).

Eger Pq iki degerlendirici i¢in gézlemlenen uyusmalarin toplama orantis1 ve Pg bu

uyusmanin sans eseri ortaya ¢ikma olasiligi ise, Cohen (257)'in kappa katsayisinin

bulunmasi i¢in kullanilacak formiil su sekildedir:

K=(Po-Pe)/(1-Pe)
Kappa icin su degerler hemen yorumlanir:

o «=1: Iki degerlendirici tiimiiyle birbirine uyusmaktadirlar.
o «=0: Iki degerlendirici icin uyusma sadece sans ile belirlenmistir ve diger hallerde

hi¢ bir uyusma yoktur.

Landis ve Koch (258) degerlendirme sonucu elde edilen k degerlerini su sekilde
yorumlamislardir. Kappa katsayisinin 0-1 aralifinda deger aldigini ve buna gore, 0,81-1,0
cok giicli, 0,61-0,80 gii¢lii, 0,41-0,60 orta diizeyde, 0,21-0,40 vasat ve 0,01-0,20 zayif
uyumu gosterdigini belirtmislerdir. Ancak bu yorumlar ve hatta verilen araliklar hakkinda
istatistik¢iler arasinda anlasmazlik vardir. Landis ve Koch yazilarinda verdikleri araliklar ve
yorumlar i¢in teorik delil vermemislerdir ve bu ifadeler ancak birer sahsi inang olarak kabul
edilebilir. Bazi istatistik¢ilere gore bu araliklar ve yorumlar aragtirmacilara zararl olabilir ve

Kappa degerinin degisken kategori sayisindan da (yani C’den) etkilendigi gercegini
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112

unutturabilir. Bilinmektedir ki kategori sayis1 ne kadar kiigiik olursa kappa degeri de biiyiik
olmaktadir (259).

2.9.2. Student’s t Testi

Arastirma materyalinin alindig1 toplumun standart sapmasinin (SD) bilinmedigi ve
ornek sayisinin 30’dan kii¢lik oldugu durumlarda tek 6rnek ve iki 6rnek ortalamasinin
karsilastiriimas1 amaciyla kullanilir. Iki 6rnek durumunda, drneklerin bagimli ve bagimsiz
olmalar1 test modelini etkilemektedir. Bagimli iki 6rnek; iki veri dizisinin n birimlik tek bir
grup lizerinden elde edilmis oldugunu belirtir; 6rnegin, yas tahmini i¢in diste pulpa
daralmasinin metrik 6l¢iimiinde, 6l¢iimlerin tekrarlanabilirligini test etmek i¢in “eslestirilmis
t test” istatistigi kullamlir. Burada l¢iimii yapilan materyal tek gruptur. Ilk dlgiimler 1. veri
dizisini, tekrarlanan dl¢timler ise 2. veri dizisini olusturmaktadir. Bagimsiz iki 6rnek
durumunda ise, iki veri seti farkli kitlelerden alinan 6rneklemlerden elde edilmektedir (260).

Student’s t test dagilimi 6zellikle 6rnek hacmi 30 un altinda oldugunda simetrik
yapida can egrisi seklindedir. Ornek biiyiidiikge normal dagilima daha ¢ok yaklagim olur.
Ornek boyutunun kiigiik oldugu ve ana kiitleye iliskin standart sapmalarin bilinmedigi

durumlarda, karsilastirilan gruplara ve degiskenlere gore ii¢ tiir “t” testi analizi kullanilir
(256):

1. Tek grup t-testi (one sample t-test): Incelenen bir degisken agisindan bir gruba ait

ortalama degerin dnceden belirlenen degerden farkli olup olmadigini,

2. Bagimsiz iki grup arasi farklarin t-testi (independent t-test): Incelenen bir degisken

acisindan bagimsiz iki grup arasinda fark olup olmadigini,

3. Eslestirilmis iki grup t-testi (paired samples t-test) : incelenen bir degisken acisindan
herhangi bir grubun farkli kosullar altinda tepkilerinde farkliliklarin olup

olmadiginin incelenmesine yonelik hipotezleri test etmeye yonelik analiz teknigidir.

2.9.3. Korelasyon Analizleri
Iki degisken arasindaki iliskinin derecesini ve ydniinii belirlemek amaciyla kullanilan
istatistik yontemlerden birisidir. Degiskenlerin bagimli veya bagimsiz olmasi dikkate

alinmaz. Degisik sekillerde hesaplanan ve degisik amaglar i¢in kullanilan Pearson,
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Spearman, Kendall ve Canonical gibi farkli isimler altinda korelasyon katsayilari
bulunmaktadir (261).

Korelasyon katsayis1 “r”” harfiyle ifade edilir ve -1 ile +1 arasinda ( -1<r <+1) bir
deger alir. Burada, degiskenler arasindaki iliskinin diizeyini, rakamlarin mutlak biiytikligi,
yOniinii ise rakamlarin isareti (pozitif ya da negatif olmasi) belirler. Korelasyon katsayisinin
+1 olmasi degiskenler arasinda dogru yonlii tam bir iliskinin oldugunu gésterirken, bir
degisken hangi oranda artt1 ya da azaldiysa diger degisken de ayni oranda artmis ya da
azalmis demektir. Buna karsilik korelasyon katsayisinin -1 olmasi degiskenler arasinda ters
yonlii tam bir iliskinin oldugunu gosterirken, bir degisken hangi oranda artti ise diger
degisken de ayn1 oranda azalmisg demektir. Korelasyon katsayisinin sifir olmasi (r = 0),

degiskenler arasinda higbir iliskinin olmadigini gosterir (Sekil 29) (262).

L]
* L]
[ ] L]
L] L]
L] ' . . . . *
* e e . . ] (]
. * . . . . . L} 3
* : . L] + - .
L ]
& L]
(a) (b) (c)
r=-1 r=0 r=1
Miikemmel negatif Miski Yok Miikemmel pozitif
iliski iliski

Sekil 29: Veriler arasindaki iligkinin giictinii ve hangi yonde oldugunu gosteren sagilim

grafikleri (262).

Yukaridaki sagilim grafikleri;
(a) Degiskenlerden birisinin artigina bagl olarak digerinde azalma olan dogrusal iliski,
(b) Iki degisken arasinda iliski olmadigi,
(¢ ) Degiskenlerden birisindeki artisa bagl olarak, digerinde de artis olan dogrusal iliski
oldugu seklinde agiklanir.

Korelasyon katsayisinin giicii ile ilgili olarak, agagidaki tanimlamalar yapilmistir
(262):
0,00 — 0,25 Cok zay1f iligki
0,26 — 0,49 Zayif iligki
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0,50 — 0,69 Orta iligki
0,70 — 0,89 Yiiksek iligki
0,90 — 1,0 Cok yiiksek iliski

Korelasyon katsayisinin yorumunu, tam degerler disinda ara degerler i¢in yapmak
oldukea giictiir. Ara degerler i¢in katsay1 degerlendirilirken, 6rnek gozlem sayisi (n) oldukga
onemlidir. Cok fazla gozleme dayanan degerlendirmelerde 0,25'e kadar diismiis bir
korelasyon katsayisi bile anlamli sayilabilmektedir. Fakat az sayida, 10-15 gézleme dayanan
degerlendirmelerde korelasyon katsayisinin 0,71’ {istiinde olmas1 beklenir. Populasyona
gore normal sayilacak kadar bir gozlem sayisi alinarak bakilmig gézlem gruplart igin
genellikle, 0-0,49 arasinda ise korelasyon zayif, 0,5-0,74 arasinda ise orta derecede, 0,75-1
arasinda ise kuvvetli iliski vardir denilmektedir. Basit korelasyon analizinden s6z
edilebilecegi gibi, ¢oklu korelasyon analizi yapmak da miimkiindiir (261). Tip alaninda en
cok Pearson (Degiskenlerin her ikisi de normal dagilim gosteriyorsa) ve Spearman
(Degiskenlerden en az birisi normal dagilim gosteriyorsa) korelasyon katsayilari
kullanilmaktadir (262).

Korelasyonun karesi belirtme katsayisi olarak adlandirilir. Belirtme katsayisi (r?),
dogrusal modelin uyum iyiliginin en iyi dl¢iislidiir. S6z konusu katsay1, bagimli
degiskendeki degisimin ne kadarinin bagimsiz degisken (ler) tarafindan agiklandigini ifade

eder. Bu durum, regresyon modelinin agiklayicilik giiciiniin iyi bir gostergesidir (262).

2.9.4. Regresyon Analizleri

Regresyon (baglanim); sézliikk anlamiyla, bir seyi bagka bir seye baglama sekli ve
bicimidir. Bilimsel olarak regresyon terimi bir degiskenle baska bir (ya da birden
cok) degisken arasinda iliski kurma isini ve iliskinin bi¢imini anlatir. Istatistiksel anlamda,
iki degisken arasindaki iliski, bunlarin degerlerinin karsilikli degismeleri arasinda bir
baglilik seklinde anlatilir. X degiskeninin degerleri degisiyorken, buna bagli olarak Y
degiskeninin degerleri de degisiyorsa bu iki degisken arasinda iliski oldugu sdylenebilir.
Ornegin, yas arttikca, disin pulpasinda daralma ya da genisleme szkonusuysa bunlar
degiskenler arasinda bir bag oldugunu gosterir. Aslinda degiskenler arasindaki bu iliski
neden-sonug iligkisidir. Degiskenler arasindaki neden sonug iliskisinin matematiksel bir
fonksiyonla ifade edilmesi regresyon analizinin konusunu olusturmaktadir. Regresyon, biri
bagiml (agiklanan) degisken, digeri de bagimsiz (aciklayici) degisken olmak iizere en az iki
degisken arasindaki ortalama iliskinin matematiksel bir fonksiyon seklinde ifade

edilmesidir. Bu fonksiyona regresyon denklemi ya da esitligi adi verilmektedir (263).
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2.9.4.1. Dogrusal (lineer) Regresyon

Regresyon analizinde degiskenler arasindaki iliskinin dogrusal olup olmadigi
onemlidir. Dolayisiyla degiskenler arasindaki iliski dogrusal oldugunda dogrusal regresyon
modeli, dogrusal olmadiginda ise, dogrusal olmayan regresyon modeli sz konusu olur
(Sekil 30). Bu nedenle, sagilim grafigi yapilmadan (iliski yok/dogrusal, iliski var/dogrusal
olmayan iligki var) ve degiskenler arasinda korelasyon varligina rastlanmadan regresyon

analizine karar verilmemesi gerekir (256).

Dogrusal lliski Durumu Egrisel lligki Durumu

A L.

Sekil 30: Veriler arasindaki iliski durumlarinin saptanmasi.

2.9.4.1.1. Basit Dogrusal (lineer) Regresyon

Regresyon analizinde bagimsiz degisken sayisi bir oldugunda basit regresyon
modelinden soz edilir. Bu analizin uygulanmasi i¢in degiskenlerin bagimli ve bagimsiz
degisken olarak ayrilmasi ve regresyon modelinin kurulmasi gerekmektedir. Basit dogrusal
regresyon analizinin amaci, y = a + bx regresyon modelinin; y’nin degerlerini gézlem aralig1
icinde tahmin etmek, ya da gozlem araligindan bir ya da birkag peryot nceki ve sonraki
degerlerini tahmin etmek i¢in kullanip kullanilmayacagini belirlemektir (264).

Bagimli degisken ile bagimsiz degisken arasindaki dogrusal iliskiyi agiklayan tek
degiskenli regresyon modeli asagidaki gibidir:

y =a+ bx
Burada;
y: Bagimli degiskenin degeri,
a: Regresyon dogrusunun kesisim degeri (sabit deger),
b: Regresyon dogrusunun egimi,

X: Bagimsiz degiskenin degerini gostermektedir.
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2.9.4.1.2. Coklu Dogrusal (lineer) Regresyon

Bagimsiz degisken sayisinin birden fazla oldugu regresyon modellerine ¢coklu
regresyon modelleri denir. Coklu regresyon ¢oziimlemesinde, bir bagimli degisken ve bu
bagimli degiskeni etkiledigi diisiiniilen birden daha ¢ok bagimsiz degisken s6z konusudur.
Kisaca, ¢coklu regresyon analizi, basit dogrusal regresyonun genisletilmis sekli olarak
diistintilebilir. Buna ek olarak ise kismi korelasyon analizini kullanir (262).

Coklu regresyon analizini kullanan bir arastirmacinin iki genel amaci
olabileceginden bahsedilebilir (256):

1. Kolay elde edilebilir bagimsiz degiskenler yardimiyla bagimli degiskenin degerini
kestirmek.

2. Bagimsiz degiskenlerden hangisi veya hangilerinin bagimli degiskeni daha ¢ok
etkiledigini belirlemek.

Gozlem sayis1 (n), bagimsiz degisken sayisinin en az 5 kat1 kadar olmalidir. ideali
ise, gbzlem sayisinin bagimsiz degisken sayisinin 20 kat1 kadar olmasidir. Populasyona
yonelik ¢caligmalarda bu sayinin daha da arttirilmasi ve evrene genelleme yapabilmek i¢in
calisilacak 6rneklemin genelleme yapilabilecek sekilde, uygun 6rneklem alma yontemlerinin

kullanilarak segilmesi gerekir (256).

Coklu Dogrusal (lineer) Regresyon Formiilii:
y=a-+ bi*X; + by*X, + ... + bp*Xp
Burada;

y: Bagimli degiskenin degeri,

a: Regresyon dogrusunun kesisim degeri (sabit deger),

b1, bs,.... bp: Her degiskene ait regresyon katsayilari,

2.9.4.2. Dogrusal Olmayan (non lineer) Regresyon

Dogrusal olmayan regresyon analizi, gegmiste uygulama zorlugu nedeniyle tercih
edilmemesine ragmen giintimiizde bilgisayar programlari sayesinde kolayca ve kisa siirede
uygulanabilmektedir. Eldeki herhangi bir veri yapis1 eger dogrusal olmayan bir durum
gosteriyorsa, bunu doniisiimlerle veya basit modeller yerine dogrusal olmayan regresyon
modelleri ile a¢iklamak daha uygundur. Sa¢ilim grafiklerinde veriler arasinda egrisel bir

iliski durumu gozlendiginde, dogrusal olmayan regresyon modeli se¢ilmesi tahminlerde hata
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oranini diisiirecektir (256). En ¢ok kullanilanlari kiibik, lojistik ve logaritmik regresyon

modelleridir.

2.9.4.2.1. Kiibik Regresyon

Eldeki veri tiirli, kullanilmas1 gereken regresyon egilim ¢izgisini belirler. Egilim
cizgisi en ¢ok, r? (0 ile 1 arasinda, egilim ¢izgisi i¢in tahmin edilen degerlerin gercek
verilerinize hangi yakinlikta karsilik geldigini gdsteren bir sayidir), 1 ya da 1'e yakin
oldugunda giivenilir olur. Verilere egilim ¢izgisi uygulandiginda, r*> degeri hesaplanir (256).

Asagidaki grafikte (Sekil 31), bagimsiz degiskene gore bagimli degiskenin aldigi
degerler, kiibik regresyon modeli ile agiklanmaya c¢alisilmistir. Bagimli degiskendeki
degisimin ne kadarinin bagimsiz degisken (ler) tarafindan agiklandigini gosteren r* degeri

0,970 bulunmustur. Burada bu degerin veriler i¢in oldukca uygun oldugu goriilmektedir.

Bagimli Degisken

O Observed
— Cubic

60,00

50,00

40,007

30,00

20,00

10,00 T T T
10,00 20,00 30,00 40,00

Bagimsiz Degisken

Sekil 31: Kiibik regresyon modeli ile bilinmeyen degiskenin tahmini.

Kiibik regresyon formiilii:
y =ax’+ bx*+ cx + d

Burada;

X: Bagimsiz degisken

y: Bagimh degisken

d: Sabit deger

a,b,c: Kiibik regresyon katsayilar1 olmaktadir.
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2.9.4.2.2. Lojistik Regresyon

Lojistik regresyon; cevap degiskenin kategorik ve ikili, tiglii ve ¢oklu kategorilerde
gozlendigi durumlarda agiklayici degiskenlerle neden-sonug iligkisini belirlemede
yararlanilan bir yontemdir. Bagimli degisken tlizerinde aciklayici degiskenlerin etkileri
olasilik olarak elde edilir ve risk faktorlerinin olasilik olarak belirlenmesi saglanir; normal
dagilim varsayimi, siireklilik varsayimi gibi 6n kosullar yoktur (265). Ayrica matematiksel
olarak esnekligi ve kolay yorumlanabilirligi, bu modele olan ilgiyi arttirmaktadir (264).

Asagidaki grafikte (Sekil 32), bagimsiz degiskene gore bagimli degiskenin aldigi
degerler, lojistik regresyon modeli ile agiklanmaya ¢alisilmistir. Bagimli degiskendeki
degisimin ne kadarinin bagimsiz degisken (ler) tarafindan agiklandigini gosteren r* degeri
0,885 bulunmustur. Bu deger, verilerin ac¢iklanmasi i¢in uygun olmakla beraber daha iyi

model olup olmadig arastirilmalidir (256).

Bagimh Degisken
O Observed
60,00 — Logistic
9 o
o o
50,00 0©° S
o
o o 9
o
40,00 o
o
o
30,00 o
Q
©
20,00 °
10,00 T T T
10,00 20,00 30,00 40,00
Bagimsiz Degisken

Sekil 32: Lojistik regresyon modeli ile bilinmeyen degiskenin tahmini.

Lojistik regresyon formiilii:
y = 100* (#1514 gothx)

Burada;
X: Bagimsiz degisken

y: Bagimli degisken
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e: 2,7182...(sabit deger)

a, B: Lojistik regresyon katsayilart olmaktadir.

2.9.4.2.3. Logaritmik Regresyon

Logaritmik bir egilim ¢izgisi, verideki oran degisimi hizla arttiktan veya azaldiktan
sonra sabitlestiginde kullanilan, en uygun kivrimli ¢izgidir. Logaritmik bir egilim ¢izgisi
eksi ve/veya art1 degerleri kullanabilir (256).

Asagidaki grafikte (Sekil 33), bagimsiz degiskene gore bagimli degiskenin aldigi
degerler, logaritmik regresyon modeli ile agiklanmaya calisilmistir. Bagimli degiskendeki
degisimin ne kadarinin bagimsiz degisken (ler) tarafindan agiklandigini gosteren 1> degeri

0,960 bulunmustur. Bu degerin verilerin agiklanmasi igin oldukg¢a uygun oldugunu

gormekteyiz.
Bagimh Degisken
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o) o
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Sekil 33: Logaritmik regresyon modeli ile bilinmeyen degiskenin tahmini.

Logaritmik regresyon formiilii:

log(y) = a + b*log(x)

Burada;
X: Bagimsiz degisken
y: Bagimh degisken
d: Sabit deger
a, b, c: Kiibik regresyon katsayilari olmaktadir.
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3. MATERYAL & METOD

3.1. MATERYAL

Calismada kullanilacak materyalin toplanabilmesi i¢in gerekli etik kurul onay, 1.U.
Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Etik Kurul Komisyonunun, 2 Aralik 2008 tarihli oturumunda
goriisiilmesi neticesinde, 35781 sayis1 ile alind1 (Ek 1). Etik Kurul Onayni takiben, Istanbul
Egitim Arastirma Hastanesi, Osmaniye Dis Unitesine Ocak 2009- Haziran 2009 tarihleri
arasinda bagvuran hastalarin tedavi amagh ¢ekilen dijital panoramik rontgenleri toplandi.

5-18 yas araliginda radyomorfolojik degerlendirme icin 367 erkek ve 333 kiz olmak iizere
toplam 700 materyal (Tablo 14), 15-60 yas grubunda radyomorfometrik dlgtimler igin 50
erkek ve 50 kadin olmak iizere toplam 100 materyal (Tablo 15), yas ve cinsiyet bilgileri ile
beraber alindi. Eriskin materyal grubuna, 15-20 yas araligi, kullanilacak eriskin yas
belirleme teknikleri (27,34) i¢in uygulanir olup olmadigini anlamak i¢in dahil edildi.
Ornekler erigkin ve eriskin olmayanlarda yas ve cinsiyet bilgilerine gére, ID numarasi

verilerek siniflandirildi.

Tablo 14: Eriskin olmayan grupta materyalin yas ve cinsiyete gore dagilim yiizdeleri.

Yas Erkek Kiz Toplam

Say1 % Say1 % Say1 %
5-5,99 16 2,3 12 1,7 28 4,0
6-6,99 29 4,1 24 3,5 53 7,6
7-7,99 45 6,4 40 5,7 85 12,1
8-8,99 49 7,0 44 6,3 93 13,3
9-9,99 48 6,9 27 3,8 75 10,7
10-10,99 33 4,7 25 3,6 58 8,3
11-11,99 27 3,9 23 3,3 50 7,2
12-12,99 19 2,7 34 4,9 53 7,6
13-13,99 28 4,0 40 5,7 68 9,7
14-14,99 25 3,6 19 2,7 44 6,3
15-15,99 21 3,0 15 2,1 36 51
16-16,99 15 2,1 16 2,3 31 4.4
17-17,99 12 1,7 14 2,0 26 3,7
Toplam 367 52,4 333 47,6 700 100

Her yas araligindaki dijital panoramik grafilerin, kizlar ve erkekler arasinda dengeli
dagilim gostermesine dikkat edildi (Sekil 34).
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Sekil 34: Eriskin olmayan grupta grafilerin yas ve cinsiyete gore dagilim grafigi.

Tablo 15: Eriskin gruba ait materyalin yas ve cinsiyete gore dagilima.

Yas Erkek Kadin Toplam

Sayi % Say1 % || Sayr %
15-19,99 10 10 10 10 20 20
20-29,99 10 10 10 10 20 20
30-39,99 10 10 10 10 20 20
40-49,99 10 10 10 10 20 20
50-59,99 10 10 10 10 20 20
Toplam 50 50 50 50]| 100 100

Cekimler, Kodak 8000 dijital panoramik rontgen cihazi ile yapildi (Sekil 35).

Hastanin dogru pozisyonlandirilmasi ve agis1 3 adet lazer 15111 ve motorize tasiyici sistem

yardimiyla gergeklestirildi. Ayrica 1sirma ¢ubugu ve yardimci ¢ene dayanagi gibi hastay1

sabitlemeye yardimci araglarda kullanildi. Bu araglar sayesinde pozisyonlandirma ¢ok daha

kolay ve dogru sekilde yapilabildi. On tarafta bulunan ayna sayesinde hastanin

pozisyonlandirmadan sonraki durumu (Frankfurt horizontal plan) kontrol edilebildi.

Cihazda, hasta boyuna gore ayarlanmasini saglayan dikey hareketi saglayici elektromanyetik

fren bulunmaktadir. Kodak 8000, 3.1 megapiksel ¢oziiniirliik goriintii kalitesi ile calisir.

Cihaz, hastanin ¢ekim esnasinda hareket etmesi gibi durumlardan kaynaklanan problemleri

heniiz ¢ekim tamamlanmadan tespit ederek ¢cekimi durdurma imkani sunar.
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Cihazin teknik 6zellikleri agagida verildigi gibidir:
e Kodak 8000 dijital panoramik réntgen cihazi
e Erigkin ¢ekim parametreleri: 70 KV, 12 mA, 13,2 s
e Cocuk ¢ekim parametreleri: 66 KV, 8 mA, 13,2 s

e Cekim modu: Zayif, Normal, Sisman

Cekimler sonunda;
e Inceleme icin uygun netlikte olmayan ve yanlis ac1 ile gekilen,
e Travma ya da hastalik dolayisiyla 6nemli sayida dis eksigi bulunan,
e Kanal tedavisi uygulanmis veya dolgu bulunan,
e Dis gelisimine etkisi oldugu bilinen tibbi tedavi gérmiis,
e Patolojik dis yapisina sahip ve kronik hastalik hikayesi bulunan hastalarin, dijital

panoramik grafileri degerlendirmeden ¢ikarildi.

Sekil 35: Kodak 8000 dijital panoramik rontgen cihazi.
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3.2. METOD

Erigkin olmayan grupta iki (31, 32) ve erigkin grupta iki (33, 34) olmak iizere toplam
dort radyolojik teknik kullanilarak grafiler degerlendirildi. Erigskin olmayan materyal
grubunda, diglerin mineralizasyon agamalarinin, eriskin grupta ise pulpadaki daralmanin yas

ile olan ilgisi, asagida tanimlanan teknikler ile incelendi.

3.2.1. Eriskin Olmayanlarda Demirjian ve Nolla Tekniklerine gore Degerlendirme

Dijital panoramik grafilerin (DPG) bilgisayarda goriintiilenebilmesi, daha net bir
goriintii elde edilebilmesi ve boyutlarinin ayarlanabilmesi i¢in “Kodak Dental Imaging
Software Viewer” programindan yararlanildi. Oncelikle her bir DPG yas ve cinsiyet bilgileri
g6z Oniine almarak siniflandirildi ve incelemeye hazir hale getirildi. ilk asamada; 5-18 yas
araliginda, her yas ve cinsiyet bakimindan dengeli dagilmis 700 dijital panoramik rontgenin,
erigkin olmayan bireyler igin gelistirilmis iki yas tahmin teknigi (31, 32) ile radyomorfolojik
olarak degerlendirmesi yapildi. Dislerin numaralandirilmasinda FDI sistemi kullanildi.

Demirjian teknigi ile degerlendirme, sol alt ¢enedeki 3. az1 disi hari¢ 31-37 no’lu 7
dis lizerinde yapildi. Dislerden biri {izerinde degerlendirmede problem yasandiginda ayni
disin sag alt cenedeki karsiligindan yararlanildi. Her dis, kriterleri tanimlanmis (2. Boliim,
Sekil 18) 8 mineralizasyon sathasi (0-H) agisindan incelendi (Sekil 36). Degerlendirme
sonuglart Ek 2” deki formlara kaydedildi. Siirekli dislerin gelisim asamalar her dis i¢in
belirlendikten sonra, erkek ve kizlar i¢in ayr1 ayr1 verilen tablolar (2. Boliim, Tablo 6, 7)
yardimiyla 100 {izerinden toplam skor olusturuldu. Elde edilen toplam skorlar, erkekler
(Tablo 8) ve kizlar (Tablo 9) i¢in hazirlanmis ¢cevrim tablolari ile karsilastirilarak, her DPG
i¢in dis yas1 bulundu.

Nolla yonteminde ise, sol iist (21-27 nolu disler) ve alt ¢enedeki (31-37 nolu disler)
toplam 14 dis, 10 mineralizasyon evresine ayrilarak incelendi (2. B6liim, Sekil 21).
Degerlendirme sonuglar1 Ek 2° deki formlara kaydedildi. 2. Bolimde detaylari tanimlanan
kriterlere gore, siirekli dislerin, mineralizasyon asamalar1 her dis i¢in belirlendikten sonra,
14 disin her birine verilen puanlar toplanarak 140 tizerinden dis gelisim skoru olusturuldu.
Nolla ¢evrim tablolari orijinal teknikte her yas diizeyinde olusturuldugundan ondalik yas
araliginda skorlar tanimlandi. Elde edilen toplam skorlar, erkekler (Tablo 10) ve kizlar
(Tablo 11) i¢in hazirlanmis bu ¢evrim tablolar1 yardimiyla her DPG*nin dis yas1 bulundu.

Hastalarin gergek yaslari, Microsoft Office Excel programinda, hastanin rontgen

cekim tarihi ile dogum tarihi arasindaki farktan ondalik diizende hesaplandi.
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Sekil 36: Demirjian teknigine gore sol alt cenedeki 7 disin gelisim asamalarinin radyolojik
olarak degerlendirilmesi: 37-E: 11,7; 36-G: 12,5; 35-E: 11,1, 34-E: 12,6; 33-F: 10,0; 32-G:
11,2; 31-G: 12,0. Toplam gelisim skor = 81,1. Tahmin edilen dental yas = 8,4’diir.

Eriskin olmayan materyal grubunun, Demirjian (31) ve Nolla (32) teknikleri ile
radyomorfolojik acidan degerlendirilmesi bitirildi. 16-18 yas araligindaki tiim grafilerde dis
gelisimi tamamlandigindan dolayi, istatistiksel degerlendirmenin diginda tutuldu. Elde
edilen veriler, SPSS 14 istatistiksel programi yardimiyla tanimlayici istatistik, kappa testi,

korelasyon (Pearson) ve regresyon (lineer, kiibik, lojistik) analizi ile degerlendirildi.

3.2.2. Eriskinlerde Kvaal ve Drusini Tekniklerine gore Degerlendirme

15-60 yas araliginda, yukaridaki kriterlere uygun sekilde toplanmis 100 dijital
panoramik rontgen iizerinde, eriskin Tiirkiye populasyonunda sekonder dentin gelismesi
sonucu pulpadaki daralmanin yasla ilgisi incelenerek, bu tekniklerin yas tahmininde
kullanilabilirligi test edildi. Belirlenen her yas araliginda 10 erkek ve 10 kadin olmak iizere
toplam 100 materyal {izerinde, tekniklere ait 6l¢iimler dijital ortamda gergeklestirildi. Kvaal
(33) ve Drusini (34) tarafindan gelistirilen radyolojik tekniklerde belirtilen
radyomorfometrik indeks 6l¢iimleri yapilmadan 6nce DPG’ler, Adobe Photoshop
programinda tek tek agilarak, netlik, kontrast ve boyut (2X) ayarlar1 yapildi.

Kwvaal teknigi ile sol alt ¢enedeki 3 dis (orta kesici, yan kesici ve 1. kii¢lik az1)
tizerinde 6 degiskenin (P, R, T, A, B, C) dl¢iimleri (2. Boliim, Sekil 22) yapildi. Drusini
tekniginde ise dis koronal pulpa indeksi (TCI) sol alt ¢enedeki iki bilyiik az1 disinde 6l¢iildi
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(2. Béliim, Sekil 23). Olgiimler, radyomorfometrik degerlendirme formuna (Ek 3)
milimetrik olarak kaydedildi.

Tiim 6l¢timler bilgisayara girildi ve istatistiksel hesaplamalar SPSS 14 istatistik
programi kullanilarak yapildi. Radyografik bulgulara ilave bilgi olarak hastalarin cinsiyeti
ve yas1 alindi. Dis ve pulpa dlglimleri arasindaki oranlar hesaplanarak, biiyiitmedeki olas1 bir
degisikligin etkisini azaltmak ve radyografilerin angulasyonunu diisiirmek i¢in analizlerde
kullanildi. Tiim oranlar, degerlendirme kolayligi saglamasi igin 100 ile garpildi. Veriler,
tanimlayici istatistik, paired t testi, korelasyon (Pearson) ve regresyon (lineer, kiibik, lojistik)

analizleri ile degerlendirildi.

3.2.3. Caliymanin Giivenilirliginin Degerlendirilmesi

3.2.3.1. Erigkin Olmayan Grup Giivenilirlik Analizi

Gozlemler arasi uygunlugu belirlemek icin 4 hafta sonra rastgele segilen 60 dijital
panoramik grafideki (DPG) 420 dis, Demirjian tekniginde tanimlanan safhalara gore
radyomorfolojik agidan tekrar degerlendirildi. Ayni sekilde Nolla tekniginin gézlemler arasi
degerlendirme uyumu 60 DPG’deki 840 dis lizerinde test edildi. Sonraki agamada ayni
materyal lizerinde, gézlemciler arasi uyumu belirlemek i¢in degerlendirmeler Dr. Afsin
tarafindan tekrarlandi. Gozlemler aras1 ve gozlemciler arast uyum tiim disler ve her dis i¢in
ayr1 olmak tizere kappa istatistigi ile hesaplandi ve elde edilen degerlerin, kappa istatistik

uyum tablosuna (Tablo 16) gére yorumu yapildi.

Tablo 16: Kappa degerleri ve ifade ettikleri uyum dereceleri (258).

Kappa degeri Givenilirlik
derecesi
<0 Cok zayif
0-0,2 Zayf
0,21-04 Vasat
0,41 -0,6 Orta
0,61-0,8 Gugla
0,81-1,0 Cok gugla

3.2.3.2. Erigkin Grup Giivenilirlik Analizi

Gozlemler arasi uygunlugu belirlemek i¢in 4 hafta sonra rastgele secilen 20 DPG,
tiim degiskenler agisindan hem Kvaal hem de Drusini teknigi ile radyomorfometrik olarak
tekrar degerlendirildi. Ayn1 grafiler tizerinde gozlemciler aras1 uygunlugu saptamak i¢in Dr.

Afsin tarafindan dl¢iimler tekrar edildi. Olgiimler arasi fark, SPSS 14 istatistik programi
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yardimiyla paired-t testi ile belirlendi. Tiim degiskenler i¢in t degeri hesaplanarak, p < 0,05

anlamlilik diizeyinde yorumlandi.

3.2.4. Tiirk Toplumuna Ait Standartlarin Hesaplanmasi.

3.2.4.1. Tiirk cocuklarina ait standartlarin olusturulmasi.

Cocuklarda dis gelisiminin dogrusal bir seyir izlemedigi bilinir. Geligim
tamamlanincaya kadar bazi yaslarda dis mineralizasyonu hizli, bazi yaslarda yavas ilerler.
Bu gelisim her toplumda gesitli faktorlere bagli olarak degisiklik gosterir. Aragtirmada,
Tiirkiye’de yasayan ¢ocuklarda en az hata ile yas tahmini yapmak i¢in 3 regresyon modeli
(lineer, kiibik, lojistik) ¢alisild1. Verilerimizle en iyi korelasyonu gosteren ve standart hata
tahmin degeri en diisiik olan esitlik belirlenerek, Tiirkiye’de yasayan ¢ocuklar i¢in regresyon
sabit ve katsayilar1 hesaplandi. En az hata ile yas tahmin imkan1 sunan model (kiibik)
kullanilarak grafik ve tablolar olusturuldu.

Kiibik regresyon esitligi: Y=aX°+bX?+cX+d

Y: Dis gelisim skoru

X: Gergek yas

a, b, c: Kiibik regresyon katsayilari
d: Sabit

3.2.4.2. Eriskin Tiirklere ait standartlarin olusturulmasu.

Pulpadaki daralmanin yas’a bagl korelasyonu her degisken icin saptand: ve
Tirklerde en uygun regresyon esitligi kullanilarak yas tahmini yapmak i¢in {i¢ regresyon
modeli (lineer, kiibik, lojistik) ile ¢alisildi. Verilerimizle korelasyonu en iyi ve standart hata
tahmin degeri en diisitk model (lineer) belirlendi. Se¢ilen modeller (Tablo 17) kullanilarak,
Tiirklere ait yas tahmini igin sabit ve katsayilar hesaplandi. Tiirklerde pulpa 6lg¢iimlerinden

yas tahminine imkan verecek dogrusal tekli ve ¢oklu regresyon formiilleri olusturuldu.

Tablo 17: Eriskinlerde yas tahmini i¢in kullanilacak tekli ve ¢oklu regresyon modelleri.

Tekli lineer regresyon esitligi: Coklu lineer regresyon esitligi:
Y =a+bX (Y=a+bXy+bXo+ ...+ bpXp)
Y: Gergek yas Y: Gergek yas
X: Degisken (pulpa olgiimleri) X1, X...Xp: Degiskenler (pulpa 6lgtimlert)
a: Sabit a: Sabit
b: Regresyon katsayisi b1, ba,... by: Regresyon katsayilari
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4. BULGULAR

Olgiim ve degerlendirmelerin giivenilirligi ve tekrar edilebilirligi test edildikten
sonra, erigskin ve eriskin olmayan gruba ait 4 teknik kullanilarak elde edilen tiim verilerin

SPSS rutinleri ile istatistigi yapildu.

4.1. ERISKIN OLMAYAN BIREYLERDE DiSTEN YAS TAHMINI
VERILERI

4.1.1. Demirjian Teknigi ile Radyomorfolojik Degerlendirme Bulgulari

4.1.1.1. Demirjian Teknigi Giivenilirlik Analizi
Gozlemler Arast Uyum:

Gozlemler arast uygunlugu belirlemek i¢in 4 hafta sonra rastgele secilen 60 dijital
panoramik grafi (DPG)’deki 420 dis, Demirjian tekniginde tanimlanan safthalara gore
radyomorfolojik acidan tekrar degerlendirildi. Iki degerlendirme arasinda, incelenen tiim
disler goz oniine alindiginda, 375 diste uygunluk, 45 diste 1 satha farklilik gozlenmekle
beraber, higbir diste 2 saftha uygunsuzluk saptanmadi. En fazla uyumsuzluk ise 11 tane 1

safha farklilik saptanan kopek disinde gozlendi (Tablo 18).

Tablo 18: Demirjian teknigi ile sol alt ¢enedeki 7 disin, ayn1 gézlemci tarafindan

degerlendirilmesinde gozlemler arasi farkliliklar.

Gozlemler Arasi 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Degerlendirme
Farkhhg
1 Safha 3 6 11 4 9 4 8 45
2 Safha 0 0 0 0 0 0 0 0
3 6 11 4 9 4 8 45
Toplam

Gozlemler arast degerlendirme farkliliginin anlamlilig1 kappa testi ile
degerlendirildi. Kappa degeri («), daha 6nce tanimlanan esitlikler kullanilarak hem her dis
i¢cin, hem de tiim disler i¢in ayr1 ayr1 hesaplandi. 420 dis iizerinde iki degerlendirme arasi
farkliliklar, bu farkliliklarin ne yonde oldugu ve beklenen uyum frekanslar1 Tablo 19°da

verildi.
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Tablo 19: Sol alt ¢cenedeki 7 dis i¢in iki gdzlem arasi1 degerlendirme farkliliklarinin dagilimi.

Parantez i¢i degerler beklenen uyum frekansini gostermektedir, 6rn. 25,73= 107*101/420.

ANALiZ 11

ANALIZ 1 A B C D E F G H Toplam
A 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B 0 1(0,002) 0 0 0 0 0 0 1
C 0 0 7(0,13) 1 0 0 0 0 8
D 0 0 0 32(2,91) 2 0 0 0 34
E 0 0 0 3 52 (8,00) 3 0 0 58
F 0 0 0 0 4 72(16,39) 9 0 85
G 0 0 0 0 0 6 88(25,73) 13 107
H 0 0 0 0 0 0 4 [123(41,1) 127

Toplam 0 1 7 36 58 81 101 136 420

K=(Po-Pe) / (1-Pe)
Po=(1+7+32+52+72+88+123)/420=0,89
Pe= (0,002 + 0,13 +2,91 + 8,00 + 16,39 + 25,73 + 41,12) / 420 = 0,22
K =1(0,89-0,22)/ (1-0,22)
K=0,85
420 dis tizerinde yapilan hesaplamalarda, Demirjian teknigi i¢in gozlemler arasi
degerlendirme uyumu; % 89 ve K=0,85 ile ¢ok giiclii bulundu. Her dis i¢in K degeri ayri

ayr1 belirlendiginde en giiclii uyum 0,91 ile 1. kiiciik az1, en kotii uyum ise 0,73 ile kopek
disinde gozlendi (Tablo 20).

Tablo 20: Demirjian teknigi ile sol alt cenedeki 7 disin gézlemler arasi degerlendirme

uyumu.
Gozlemler Arasif 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Uyum
Yiizde 95% 90% | 80% | 93% | 85% | 93% | 87% 89%

Kappa 0,90 0,85 0,73 0,91 0,81 0,88 0,83 0,85

(gok giiclii) | (¢ok giiclii) | (giiclii) | (cok giiclii) | (cok giiclii) | (cok giiclii)| (gok giicli)) | (cok giiclii)
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Gozlemciler Arasit Uyum:

Gozlemciler arasi uygunlugu saptamak i¢in ayni materyal {izerinde farkli bir
gozlemci (Dr Afsin) tarafindan degerlendirmeler tekrar edildi. iki gdzlemci arasi, incelenen
420 dis gdz oniine alindiginda, 352 diste uyum, 68 diste 1 safha farklilik gézlenmis, hi¢bir
dis’te 2 safha uygunsuzluk saptanmadi (Tablo 21).

Tablo 21: Demirjian teknigi ile sol alt genedeki 7 disin, iki ayr1 gdzlemci tarafindan

degerlendirilmesinde gozlemler aras1 farkliliklar.

Gozlemciler Arasi 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Degerlendirme
Farkhhg:
1 Safha 2 12 17 7 15 4 11 68
2 Safha 0 0 0 0 0 0 0 0
2 12 17 7 15 4 11 68
Toplam

Gozlemciler arast degerlendirme uygunlugu, kappa testi ile analiz edildi. 420 dis
tizerinde iki degerlendirme arasi farkliliklar, bu farkliliklarin ne yonde oldugu ve beklenen

uyum frekanslar1 Tablo 22°de goriilmektedir.

Tablo 22: Sol alt genedeki 7 dis igin gbzlemciler aras1 degerlendirme farkliliklarinin
dagilimi. Parantez i¢i degerler beklenen uyum frekansin1 géstermektedir, 6rn.
6,78=57*50/420.

GOzLEMCI 11 Toplam
GOZLEM A B C D E F G H

CAI 0 0 0 0 0 0 0 0 0
B 0 1 (0,002) 0 0 0 0 0 0 1
C 0 0 6 (0,15) 3 0 0 0 0 9
D 0 0 1 32(3,08) 3 0 0 0 36
E 0 0 0 1 45 (6,78) 4 0 0 50
F 0 0 0 0 9 71(17,35) 10 0 90
G 0 0 0 0 0 6 79 (25,00) 20 105
H 0 0 0 0 0 0 11  |118(42.3) 129

Toplam 0 1 7 36 57 81 100 138 420
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K=(Po-Pe) / (1-Pe)
Po= (1+6+32+45+71+79+118)/420=0,84
Pe= (0,002 + 0,15 + 3,08 + 6,78 + 17,35 + 25,00 + 42,38) / 420 = 0,22
K =1(0,84-0,22)/(1-0,22)
K=0,79
60 DPG tiizerindeki 420 diste yapilan hesaplamalarda, Demirjian teknigi i¢in
gozlemciler arasi degerlendirme uyumu, % 84 ve K=0,79 ile gii¢lii bulundu. Her dis igin

K degeri ayr1 ayr1 belirlendiginde en gii¢lii uyum 0,93 ile orta kesici, en diisiik uyum 0,63
ile kopek disinde gozlendi (Tablo 23).

Tablo 23: Demirjian teknigi ile sol alt ¢enedeki 7 disin gézlemciler arasi degerlendirme

uyumu.
Gozlemciler Arasi 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Uyum
Yiizde 96% 80% 71% 90% 77% 93% 78% 84%
Kappa 0,93 0,71 0,63 0,87 0,71 0,87 0,73 0,79
(cok giiclii) | (gliclii) (giicl) | (eok glicli)|  (giicli) | (cok giicli)]  (gliclii) (giiclii)

4.1.1.2. Demirjian Teknigi Degerlendirme Bulgular

Degerlendirmeler sonucunda 16 yasin iizerinde tiim grafilerde dis gelisimi
tamamlanmis oldugundan dolay1 16-18 yas aralig1 istatistiksel hesaplamalarin disinda
tutuldu. 5-16 yas araliginda Demirjian teknigi ile yapilan degerlendirmelerde erkeklerde
dental yas ortalamasi 10,614, kizlarda 10,924 bulundu (Tablo 24, 25).

Tablo 24: Erkekler i¢in materyalin Demirjian teknigi ile degerlendirilmesi sonucunda elde

edilen tanimlayici istatistik verileri.

Minimum | Maksimum Ortalama
Erkekler N deger deger deger | StdHata [ Std.Sapma
KY 340 5,02 15,98 10,147 155 2,872
DDY 340 5,00 15,90 10,614 ,150 2,776
DGS 340 32,10 100,000 84,326 853 15,735

KY: Kronolojik Yas, DDY: Demirjian Dental Yas, DGS: Demirjian Gelisim Skoru



131

Tablo 25. Kizlar i¢in materyalin Demirjian teknigi ile degerlendirilmesi sonucunda elde

edilen tanimlayici istatistik verileri.

Minimum | Maksimum Ortalama
Kizlar N deger deger deger Std.Hata Std.Sapma
KY 303 5,01 15,98 10,420 168 2,929
DDY 303 5,00 15,80 10,924 165 2.880
DGS 303 32,70 100,00 87,917 804 14,000

KY: Kronolojik Yas, DDY: Demirjian Dental Yas, DGS: Demirjian Gelisim Skoru

Tim yas gruplan birlikte degerlendirildiginde Demirjian teknigi, yas’1 erkeklerde

0,47 yil, kizlarda 0,50 y1l fazla tahmin etmektedir. Dental yas’1 belirlemek i¢in Demirjian

teknigi ile radyomorfolojik inceleme neticesinde elde edilen her yas grubuna ait bulgulara

gore kiiciik yas gruplarindaki sapma biiyiik yas gruplarina gére daha fazladir (Tablo 26).

Tablo 26: Demirjian teknigine gore tanimlayici istatistik, her yas grubu i¢in dental yas ile
kronolojik yas farklar1 (DDY-KY) ve anlamlilig1 (P<0,05).

Demirjian Fark
Yas Kronolojik Yas (£SD) Dental Yas (£SD) DDY-KY P-Degeri
Erkekler
5-6 5,54 (0,26) 6,55 (0,79) 1,01 0,000*
6-7 6,45 (0,28) 7,24 (0,86) 0,79 0,000*
7-8 7,54 (0,24) 8,10 (0,53) 0,68 0,000*
8-9 8,39 (0,27) 8,89 (0,75) 0,56 0,000*
9-10 9,68 (0,23) 10,14 (0,68) 0,55 0,000*
10-11 10,38 (0,25) 10,90 (0,95) 0,50 0,002*
11-12 11,43 (0,28) 11,97 (1,11) 0,48 0,011*
12-13 12,58 (0,24) 12,92 (1,22) 0,34 0,213
13-14 13,55 (0,51) 13,75 (0,91) 0,20 0,188
14-15 14,46 (0,27) 14,43 (0,76) -0.04 0,783
15-16 15,60 (0,24) 15,84 (0,27) 0,24 0,002*
Kizlar
5-6 5,56 (0,27) 6,51 (0,87) 0,95 0,002*
6-7 6,57 (0,25) 7,25 (0,74) 0,68 0,000*
7-8 7,42 (0,26) 7,97 (0,64) 0,55 0,000*
8-9 8,52 (0,29) 8,99 (0,70) 0,48 0,000*
9-10 9,43 (0,28) 9,94 (0,82) 0,51 0,001*
10-11 10,29 (0,23) 10,87 (0,89) 0,58 0,001*
11-12 11,33 (0,24) 11,85 (0,82) 0,52 0,002*
12-13 12,44 (0,30) 12,92 (0,81) 0,48 0,000*
13-14 13,61 (0,32) 14,03 (0,92) 0,42 0,003*
14-15 14,50 (0,29) 14,62 (0,92) -0,12 0,535
15-16 15,61 (0,23) 15,75 (0,29) 0,14 0,054
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Demirjian teknigi ile yapilan yas tahmininde erkeklerde 12-15, kizlarda 14-16 yas
aralig1 haricinde tahmin edilen dental yas ile ger¢ek yas arasinda anlamli fark bulundu.
Bununla birlikte 14-15 yas grubu disindaki tiim yas gruplarinda Demirjian tekniginin Tiirk
cocuklarinda yag’1 fazla tahmin ettigi belirlendi (Sekil 37, 38).
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Sekil 37: Erkeklerde, Demirjian dental yas ile gergek yas farklarinin kutu dagilim
grafiginde gosterimi.
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Sekil 38: Kizlarda, Demirjian dental yas ile gercek yas farklarinin kutu dagilim grafiginde

gosterimi.



Demirjian dental yas ile gercek yas farklari, sagilim grafigi ile incelendiginde, 0
cizgisinin tizerindeki ¢ocuklarin, Fransiz-Kanada referans toplumuna gore dis gelisimi

acisindan ileride, altindaki ¢ocuklarin geride oldugu goériilmektedir (Sekil 39, 40).
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Sekil 39: Erkeklerde, Demirjian dental yas ile gercek yas farklarinin sagilim grafiginde

gosterimi.
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Sekil 40: Kizlarda, Demirjian dental yas ile ger¢ek yas farklarinin sagilim grafiginde

gosterimi.
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Sonuglar; Demirjian tekniginin Tiirk cocuklarina ait diizeltme faktorleri

kullanilmadan uygulanmasinin hatali olacagin1 gostermektedir. Tiirk ¢ocuklarina ait yasa

gore dis gelisim skorlarina ait dagilim grafiklerin

in (Sekil 41, 42), Demirjian biiylime

egrileri (Sekil 15, 16) ile karsilagtirildiginda uyumlu olmadigi goriilmektedir.
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Sekil 41: Erkeklerde demirjian gelisim skoru ile kronolojik yas arasindaki dagilim grafigi.

Cinsiyet: Kadin
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Sekil 42: Kizlarda demirjian gelisim skoru ile kronolojik yas arasindaki dagilim grafigi.
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Demirjian tekniginin Tiirk cocuklarinda en az hata ile uygulanabilmesi icin yeni

standartlar olusturuldu. Bu standartlar1 olusturmak i¢in verilerimizle uyumlu en uygun

regresyon modeli secildi. Dis gelisim skorlarindan yas’1 tahmin ederken korelasyon

katsayisi, uygun regresyon modelinin se¢imi i¢in degerli bir parametredir. Verilerin {i¢

model ile degerlendirilmesi sonucunda, yas ve dis gelisim skoru arasinda en iyi korelasyon

erkeklerde 0,939 ve kizlarda 0,931 ile kiibik modelde saptand: (Tablo 27). Buna gore yas

tahmini i¢in Tiirk ¢ocuklarinda veriler ile en uyumlu modelin kiibik regresyon esitligi
oldugu goriildii (Sekil 43).

Tablo 27: Tiirk ¢cocuklarinda Demirjian teknigi ile dis gelisim skorundan yas’1 tahmin

etmek i¢in kullanilabilecek regresyon modellerinin r ve r* degerleri.

Model Lineer Kiibik Lojistik

r r’ r r r
Erkek 0,846 0,716 0,939 0,882 0,791 0,626
Kadin 0,829 0,687 0,931 0,867 0,769 0,591

Demirjian gelisim skor

Cinsiyet: Erkek

100,00

90,00

80,00

70,007

60,00
r <o
< 000 ©
<
50,00 OOL 0% ©
SO0l ® °
<
L4 o o
40,00 / °
’,
70
/ ° o
30,00 T T

T T
5,00 7,50 10,00 12,50

Kronolojik yas

T
15,00

¢ Observed
= Linear
== Cubic

== Logistic

Sekil 43: Tiirk ¢ocuklarinda (erkek), Demirjian dis gelisim skorundan yas tahmininin lineer,

kiibik ve lojistik regresyon modelleri ile agiklanmasi.
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Yukaridaki grafiktende anlasildig: iizere Tiirk ¢ocuklarinda dis gelisim skorundan
yas, en az hata ile kiibik regresyon esitligi ile tahmin edilmektedir.

Kiibik regresyon esitligi: Y=a X?+bX°+cX+d

Y: Demirjian dis gelisim skoru
X: Kronolojik yas
a, b, c: Kiibik regresyon katsayilari
d: Sabit

Tiirk cocuklari i¢in erkek ve kizlarda kiibik regresyon sabit ve katsayilar;
Erkeklerde: a= 0,058, b=-2,593, c= 39,307, d=-101,806
Kizlarda: a= 0,069, b=-2,936, c= 42,073, d=-103,717

Tiirk ¢ocuklari i¢in yukarida verilen katsay1 ve sabitler kullanilarak erkekler (Tablo
28) ve kizlar (Tablo 29) i¢in yeni ¢evrim tablolari olusturuldu. Bu diizeltme faktorleri
kullanildiktan sonra, Demirjian metodu yas1 % 95 giiven araliginda +1,6 yil hata orani ile
tahmin etti.
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Tablo 28: Tiirkiye’de yasayan erkek ¢ocuklart i¢in kiibik regresyon katsayilari kullanilarak

olusturulan Demirjian dis gelisim skorundan dental yas ¢evrim tablosu.

Demirjian teknigine gore Tiirklerde erkek ¢ocuklari icin dis gelisim skorlarim
dental yasa ¢evrim tablosu
Yas Skor Yas Skor Yas Skor
5,0 37,15 9,0 84,21 13,0 98,39
1 38,91 1 84,87 1 98,52
2 40,63 2 85,51 2 98,64
3 42,32 3 86,13 3 98,75
4 43,97 4 86,74 4 98,86
D 45,59 5 87,32 S 98,97
,6 47,18 ,6 87,89 ,6 99,06
7 48,74 T 88,43 7 99,16
8 50,26 8 88,96 8 99,25
9 51,75 9 89,47 9 99,33
6,0 53,22 10,0 89,96 14,0 99,42
1 54,65 1 90,44 1 99,50
2 56,05 2 90,90 2 99,57
3 57,41 3 91,34 3 99,65
4 58,75 4 91,77 4 99,72
9 60,06 5 92,18 5 99,79
,6 61,34 ,6 92,58 6 99,86
7 62,60 T 92,96 7 99,92
8 63,82 8 93,33 8 99,99
9 65,01 9 93,68 9 100
7,0 66,18 11,0 94,02
1 67,32 1 94,34
2 68,43 2 94,65
3 69,52 3 94,95
4 70,58 4 95,24
9 71,61 5 95,51
,6 72,62 ,6 95,77
7 73,60 7 96,02
8 74,55 8 96,26
9 75,49 9 96,49
8,0 76,39 12,0 96,71
1 77,28 1 96,92
2 78,14 2 97,12
3 78,97 3 97,31
4 79,79 4 97,49
D 80,58 5 97,66
,6 81,35 ,6 97,82
7 82,09 T 97,97
8 82,82 8 98,12
9 83,52 9 98,26
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Tablo 29: Tiirkiye’de yasayan kiz ¢ocuklar i¢in kiibik regresyon katsayilari kullanilarak

olusturulan Demirjian dis gelisim skorundan dental yas ¢evrim tablosu.

Demirjian teknigine gore Tiirklerde kiz ¢cocuklari icin dis gelisim skorlarim1 dental
yasa cevrim tablosu
Yas Skor Yas Skor Yas Skor
5,0 41,87 9,0 87,43 13,0 98,64
1 43,64 1 88,01 1 98,71
2 45,38 2 88,58 2 98,78
3 47,07 3 89,13 3 98,84
4 48,73 4 89,65 4 98,89
D 50,35 5 90,16 S 98,95
,6 51,94 ,6 90,65 ,6 99,00
7 53,49 T 91,12 7 99,05
8 55,00 8 91,57 8 99,10
9 56,48 9 92,00 9 99,14
6,0 57,93 10,0 92,41 14,0 99,19
1 59,34 1 92,81 1 99,23
2 60,72 2 93,19 2 99,27
3 62,07 3 93,55 3 99,31
4 63,38 4 93,90 4 99,36
9 64,66 5 94,23 5 99,40
,6 65,91 ,6 94,55 6 99,45
7 67,13 T 94,85 7 99,50
8 68,31 8 95,14 8 99,55
9 69,47 9 95,41 9 99,60
7,0 70,60 11,0 95,67 15,0 99,65
1 71,69 1 95,92 1 99,71
2 72,76 2 96,15 2 99,77
3 73,80 3 96,37 3 99,85
4 74,81 4 96,58 4 99,91
9 75,79 5 96,78
,6 76,74 ,6 96,96
7 77,67 7 97,14
8 78,57 8 97,30
9 79,44 9 97,46
8,0 80,29 12,0 97,61
1 81,11 1 97,74
2 81,91 2 97,87
3 82,68 3 97,99
4 83,43 4 98,11
D 84,15 5 98,21
,6 84,85 ,6 98,31
T 85,53 T 98,40
8 86,18 8 98,49
9 86,82 9 98,57
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4.1.2. Nolla Teknigi ile Radyomorfolojik Degerlendirme Bulgular:

4.1.2.1. Nolla Teknigi Giivenilirlik Analizi
Gozlemler Arast Uyum:

Gozlemler aras1 uygunlugu belirlemek i¢in 4 hafta sonra rastgele secilen 60 dijital
panoramik grafideki 840 dis, Nolla tekniginde tanimlanan sathalara gére radyomorfolojik
acidan tekrar degerlendirildi. iki degerlendirme arasinda, sol iist ¢enede incelenen tiim disler
g0z Oniine alindiginda, 337 diste uygunluk, 83 diste 1 saftha farklilik gézlenmekle beraber
hi¢bir diste 2 satha uygunsuzluk saptanmadi. En fazla uyumsuzluk ise 16 tane 1 safha
farklilik saptanan 2. kiiglik az1 disinde gozlendi (Tablo 30). Sol alt ¢genede incelenen tiim
disler goz oniine alindiginda, 360 diste uygunluk, 60 diste 1 satha farklilik gézlenmekle
beraber higbir diste 2 satha uyumsuzluk saptanmadi. En fazla uyumsuzluk ise, 12 tane 1
safha farklilik ile 2. Kiigiik az1 ve kopek disinde gozlendi (Tablo 31). Alt ¢enedeki

degerlendirme uyumu iist ¢geneye gore daha yiiksek bulundu.

Tablo 30: Nolla teknigi ile sol {ist genedeki 7 disin, ayn1 gézlemci tarafindan

degerlendirilmesinde gozlemler arasi farkliliklar.

Gozlemler Arasi 21 22 23 24 25 26 27 |Toplam
Degerlendirme
Farkhhg
1 Safha 8 12 13 10 16 10 14 83
2 Safha 0 0 0 0 0 0 0 0
8 12 13 10 16 10 14 83
Toplam

Tablo 31: Nolla teknigi ile sol alt genedeki 7 disin, ayn1 gbzlemci tarafindan

degerlendirilmesinde gozlemler arasi farkliliklar.

Gozlemler Arasi 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Degerlendirme
Farkhhg
1 Safha 6 8 12 8 12 6 8 60
2 Safha 0 0 0 0 0 0 0 0
6 8 12 8 12 6 8 60
Toplam




Gozlemler arasindaki degerlendirme farkliliginin anlamliligi kappa testi ile

degerlendirildi. 840 dis lizerinde iki degerlendirme arasi farkliliklar, bu farkliliklarin ne

yonde oldugu ve beklenen uyum frekanslar1 Tablo 32 de goriilmektedir.
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Tablo 32: Sol alt ve iist ¢enedeki 14 dis i¢in iki gozlem arasi1 degerlendirme farkliliklarinin

dagilimi. Parantez i¢i degerler beklenen uyum frekansii gostermektedir, 6rn.

8,29=85X82/840.

ANALiZ 11 Toplam
ANALiZ 1
2 5 6 7 8 9 10

1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
5 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 1 1 0 0 0 0 0 2
3 (0,005)

0 0 1 10 5 0 0 0 0 0 16
4 (0,28)

0 0 0 4 55 6 0 0 0 0 65
5 (5,10)

0 0 0 0 6 68 11 0 0 0 85
6 (8,29)

0 0 0 0 0 8 83 16 0 0 107
7 (13,37)

0 0 0 0 0 0 11 128 17 0 156
8 (29,34)

0 0 0 0 0 0 0 14 156 24 194
9 (44,34

0 0 0 0 0 0 0 0 19 196 215
10 (50,80)

Toplam 0 0 2 15 66 82 105 158 192 220 840

K=(Po-Pe) / (1-Pg)

Po= (1 + 10 + 55 + 68 + 83 + 128 + 156 + 196) / 840 = 0,33
Pe= (0,005 + 0,28 + 5,10 + 8,29 + 13,37 + 29,34 + 44,34 + 50,80) / 840 = 0,18
K = (0,83 -0,18) / (1 - 0,18)

K=0,79

Demirjian teknigi giivenilirlik analizindeki basamaklar izlenerek degerlendirme

uyum ylizdesi ve kappa hesaplandiginda, Nolla teknigi i¢cin gdzlemler arasi

degerlendirme uyumu % 83 ve K=0,79 bulundu. Her dis ve her iki ¢ene igin

degerlendirme uyum yiizdesi ve K degerleri ayr1 ayr1 hesaplandi. Ust cenede en giiclii

uyum 0,84 ile 1. kiigiik az1, en kotii uyum 0,61 ile kopek disinde (Tablo 33), alt cenede

ise en gii¢lii uyum 0,86 ile 1. azi, en kotii uyum 0,75 ile yine kdpek disinde gozlendi

(Tablo 34).
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Tablo 33: Nolla teknigi ile sol ist ¢enedeki 7 disin gdzlemler arast degerlendirme uyumu.

Gozlemler Aras1| 21 22 23 24 25 26 27 Toplam
Uyum
Yiizde 87% 80% 78% 85% 73% 83% 17% 80%
Kappa 0,79 0,70 0,61 0,84 0,69 0,79 0,73 0,75
(giiclii) (giiclii) (giicli) | (cok giicli) |  (gliclii) (giiclii) (giiclii) (giiclii)

Tablo 34: Nolla teknigi ile sol alt genedeki 7 disin gozlemler arasi degerlendirme uyumu.

Gozlemler Aras1| 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Uyum
Yiizde 90% 87% 80% 87% 80% 90% 87% 86%
Kappa 0,80 0,79 0,75 0,83 0,77 0,86 0,84 0,82
(giicli) (gicli) (guicli) | (cok giicli)|  (glicli) | (cok guiclil)] (cok giicli) | (cok giiclii)

Gozlemciler Arasi Uyum:

Gozlemciler arasi uygunlugu belirlemek igin rastgele secilen 60 dijital panoramik

grafideki 840 dis, Nolla tekniginde tanimlanan safhalara gore farkli bir gozlemci (Dr Afsin)

tarafindan tekrar degerlendirildi. Iki degerlendirme arasinda, sol iist cenede incelenen tiim

disler goz oniine alindiginda, 322 diste uygunluk, 96 diste 1 satha, 2 diste 2 safha

uygunsuzluk saptandi. En fazla uyumsuzluk ise 17 tane 1 safha, 1 tane 2 safha farklilik
saptanan 2. az1 disinde gozlendi (Tablo 35). Sol alt genede incelenen tiim disler goz oniine
alindiginda, 349 diste uygunluk, 71 diste 1 satha farklilik ve sadece 1 diste 2 safha
uyumsuzluk saptandi. En fazla uyumsuzluk ise, 12 tane 1 safha, 1 tane 2 satha farklilik ile
kopek disinde gozlendi (Tablo 36). Gozlemler arasi degerlendirmede oldugu gibi alt

cenedeki degerlendirme uyumu iist ¢eneye gore daha yiiksek bulundu.

Tablo 35: Nolla teknigi ile sol ist genedeki 7 disin, iki ayr1 gbzlemci tarafindan

degerlendirilmesinde gozlemler aras1 farkliliklar.

Gozlemciler Arasi| 21 22 23 24 25 26 27 Toplam
Degerlendirme
Farkhihg
1 Safha 10 14 16 10 17 12 17 96
2 Safha 0 0 1 0 0 0 1 2
10 14 17 10 17 12 18 98
Toplam




Tablo 36: Nolla teknigi ile sol alt genedeki 7 disin, iki ayr1 gdzlemci tarafindan

degerlendirilmesinde gozlemler arasi farkliliklar.
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Gozlemciler Aras1| 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Degerlendirme
Farkhihg:
1 Safha 7 10 12 8 13 10 11 71
2 Safha 0 0 1 0 0 0 0 1
7 10 13 8 13 10 11 72
Toplam

Gozlemciler arasindaki degerlendirme farkliliginin anlamlilig: kappa testi ile analiz

edildi. 840 dis tizerinde iki degerlendirme arasi farkliliklar, bu farkliliklarin ne yonde oldugu

ve beklenen uyum frekanslar1 Tablo 37°de goriilmektedir.

Tablo 37: Sol alt ve iist cenedeki 14 dis lizerinde iki gozlemci arasindaki degerlendirme

farkliliklarinin dagilimi. Parantez i¢i degerler beklenen uyum frekansini gostermektedir, 6rn.

8,8=84*88/840.

II.GOZLEMCI Toplam
I.GOZLEM

ci 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
> 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0

0 0 2 2 0 0 0 0 0 0 4
3 (0,01)

0 0 1 12 5 1 0 0 0 0 19
4 (0,40)

0 0 0 4 51 8 0 0 0 0 63
5 (4,03)

0 0 0 0 7 65 16 0 0 0 88
6 (8,80)

0 0 0 0 1 10 80 16 0 0 107
7 (13,88)

0 0 0 0 0 0 12 111 22 0 145
8 (25,20)

0 0 0 0 0 0 1 19 159 25 204
9 (41,00)

0 0 0 0 0 0 0 0 20 190 210
10 (53,75)

Toplam 0 0 3 18 64 84 109 146 201 215 840

K=(Po-Pe) / (1-Pg)

Po= (2 + 12+ 51 + 65+ 80 + 111 + 159 + 190) / 840 = 0,80
Pe= (0,01 + 0,40 + 4,03 + 8,80 + 13,88 + 25,20 + 41,00 + 53,75) / 840 = 0,17
K =(0,80-0,17) / (1 - 0,17)

K=0,76
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Demirjian teknigi giivenilirlik analizindeki basamaklar izlenerek degerlendirme
uyum yiizdesi ve kappa hesaplandiginda, Nolla teknigi i¢in gézlemciler arasi
degerlendirme uyumu % 80 ve K=0,76 bulundu. Her dis ve her iki ¢ene igin degerlendirme
uyum yiizdesi ve K degerleri ayr1 ayr1 hesaplandi. Ust ¢enede en gii¢lii uyum 0,79 ile 1.
kiigiik az1 ve 1. azi, en kotii uyum 0,62 ile kopek disinde (Tablo 38), alt cenede ise en
giiclii uyum 0,85 ile orta kesicilerde, en kotii uyum 0,69 ile yine kopek disinde gozlendi
(Tablo 39).

Tablo 38: Nolla teknigi ile sol iist ¢enedeki 7 disin gdzlemciler arasi degerlendirme uyumu.

Gozlemciler 21 22 23 24 25 26 27 Toplam
Arasi Uyum
Yiizde 83% 77% 72% 83% 72% 80% 70% 77%
Kappa 0,71 0,67 0,62 0,79 0,66 0,79 0,63 0,71
(giicli)) (giicli) (giiclii) (giiclii) (giiclii) (giiclii) (giicli) (giiclii)

Tablo 39: Nolla teknigi ile sol alt genedeki 7 disin gozlemciler aras1 degerlendirme uyumu.

Gozlemciler 31 32 33 34 35 36 37 Toplam
Arasi Uyum
Yiizde 88% 83% | 78% | 87% 78% | 83% | 82% 83%
Kappa 0,85 0,81 0,69 0,81 0,72 0,79 0,78 0,79
(giiclii) (cok giicli) | (guiclin) | (cok giiclii) (giiclii) (giiclii) (giiclii) (giiclii)

4.1.2.2. Nolla Teknigi Degerlendirme Bulgulart

16 yasin lizerinde tiim grafilerde dis gelisimi tamamlanmis oldugundan dolay1 16-18
yas aralig1 istatistiksel hesaplamalarin disinda tutuldu. 5-16 yas araliginda Nolla teknigi ile
yapilan degerlendirmelerde erkeklerde dental yas ortalamasi 10,365 (Tablo 40), kizlarda
10,608 bulundu (Tablo 41).

Tablo 40: Erkekler i¢in materyalin Nolla teknigi ile degerlendirilmesi sonucunda elde edilen

tanimlayici istatistik verileri.

Minimum | Maksimum Ortalama
Erkekler N deger deger deger Std.Hata Std.Sapma
KY 340 5,00 15,98 10,147 155 2,872
NDY 340 4,50 16,00 10,365 153 2,830
NGS 340 63,30 140,00f 117,925 915 16,881

KY: Kronolojik Yas, NDY: Nolla Dental Yas, NGS: Nolla Gelisim Skor



144

Tablo 41: Kizlar i¢in materyalin Nolla teknigi ile degerlendirilmesi sonucunda elde edilen

tanimlayici istatistik verileri.

Minimum | Maksimum Ortalama
Kizlar N deger deger deger Std.Hata Std.Sapma
KY 303 5,01 15,98 10,420 168 2,929
NDY 303 4,90 15,90 10,608 166 2.905
NGS 303 76,40 140,000 123,823 871 15,164

KY: Kronolojik Yas, NDY: Nolla Dental Yas, NGS: Nolla Gelisim Skor

Tim yas gruplan birlikte degerlendirildiginde Nolla teknigi yas’1 erkeklerde 0,22 yil

ve kizlarda 0,19 yil fazla tahmin etmektedir. Nolla teknigi ile radyomorfolojik inceleme

neticesinde elde edilen her yas grubuna ait bulgulara gore kiiclik yas gruplarindaki sapma

biiyiik yas gruplarina gore daha fazladir (Tablo 42).

Tablo 42: Nolla teknigine gore, tanimlayicr istatistik, her yas grubu i¢in dental yas ve
kronolojik yas farklar1 (NDY-KY) ve anlamlilik degerleri (P<0,05).

Nolla Fark
Yas Kronolojik Yas (£SD) Dental Yas (£SD) NDY-KY P-Degeri
Erkekler
5-6 5,54 (0,26) 6,26 (0,80) 0,71 0,002*
6-7 6,45 (0,28) 6,91 (0,78) 0,46 0,001*
7-8 7,54 (0,24) 7,83 (0,59) 0,30 0,001*
8-9 8,39 (0,27) 8,64 (0,69) 0,26 0,004*
9-10 9,68 (0,23) 9,84 (0,63) 0,15 0,062
10-11 10,38 (0,25) 10,63 (0,74) 0,25 0,050*
11-12 11,43 (0,28) 11,61 (1,10) 0,18 0,382
12-13 12,58 (0,24) 12,64 (1,25) 0,07 0,813
13-14 13,55 (0,51) 13,51 (0,91) 0,04 0,809
14-15 14,46 (0,27) 14,30 (0,67) -0,16 0,232
15-16 15,60 (0,24) 15,93 (0,31) 0,33 0,000*
Kizlar
5-6 5,56 (0,27) 6,23 (0,85) 0,67 0,011*
6-7 6,57 (0,25) 6,88 (0,78) 0,31 0,042*
7-8 7,42 (0,26) 7,67 (0,63) 0,25 0,006*
8-9 8,52 (0,29) 8,73 (0,64) 0,22 0,013*
9-10 9,43 (0,28) 9,62 (0,69) 0,19 0,121
10-11 10,29 (0,23) 10,58 (0,95) 0,29 0,100
11-12 11,33 (0,24) 11,50 (0,78) 0,17 0,239
12-13 12,44 (0,30) 12,50 (0,79) 0,06 0,583
13-14 13,61 (0,32) 13,72 (0,95) 0,11 0,420
14-15 14,50 (0,29) 14,26 (0,85) -0,24 0,235
15-16 15,61 (0,23) 15,80 (0,46) 0,19 0,076
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Sonuglar gostermektedir ki; erkeklerde 9-10 ve 11-15, kizlarda 9-16 yas araliginda,
tahmin edilen dental yas ile gercek yas arasinda anlamli fark bulunmamakla birlikte diger
yas gruplarinda anlamli fark saptanmistir. 14-15 yas grubu disindaki tiim yas gruplarinda
Nolla teknigi Tiirk ¢ocuklarinda yas’1 fazla tahmin etmektedir (Sekil 44, 45).

Cinsiyet: Erkek

2O KT
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° °
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Sekil 44: Erkeklerde, Nolla dental yas ile gercek yas farklarinin kutu dagilim grafiginde

gosterimi.

Cinsiyet: Kadin
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Sekil 45: Kizlarda, Nolla dental yas ile gergek yas farklarinin kutu dagilim grafiginde

gosterimi.



Nolla dental yas ile gergek yas farklari, sagilim grafigi ile incelendiginde, 0
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¢izgisinin lizerindeki ¢ocuklarin, dis gelisimi agisindan ileride, altindaki ¢ocuklarin geride

oldugu goriilmektedir (Sekil 46, 47).

Cinsiyet: Erkek
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Sekil 46: Erkeklerde, Nolla dental yas ile gercek yas farklarinin sagilim grafiginde

gosterimi.
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Sekil 47: Kizlarda, Nolla dental yas ile gergek yas farklarinin sagilim grafiginde gosterimi.



Bulgular, Nolla tekniginin Tiirk ¢ocuklarina diizeltme faktorleri kullanilmadan

147

uygulanmasinin hatali olacagin1 géstermektedir. Tiirk ¢cocuklarina ait yasa gore dis gelisim

skorlarina ait dagilim grafikleri elde edildi (Sekil 48, 49).

Cinsiyet: Erkek
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Sekil 48: Erkeklerde Nolla gelisim skoru ile kronolojik yas arasinda dagilim grafigi.
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Sekil 49: Kizlarda Nolla gelisim skoru ile kronolojik yas arasinda dagilim grafigi.
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Nolla tekniginin Tiirk ¢ocuklarinda en az hata ile uygulanabilmesi i¢in yeni

standartlar olusturuldu. Bu standartlar1 olugturmak i¢in verilerimizle uyumlu en uygun

regresyon modeli se¢ildi. Dis gelisim skorlarindan yas’1 tahmin ederken korelasyon

katsayisi, uygun regresyon modelinin se¢imi i¢in degerli bir parametredir. Verilerin {i¢

model (lineer, kiibik, lojistik) ile degerlendirilmesi sonucunda, yas ve dis gelisim skoru

arasinda en iyi korelasyon erkeklerde 0,946 ve kizlarda 0,939 ile kiibik modelde saptandi

(Tablo 43). Buna gore yas tahmini i¢in Tiirk ¢ocuklarinda veriler ile en uyumlu modelin

kiibik regresyon esitligi oldugu goriildii (Sekil 50).

Tablo 43: Tiirk ¢ocuklarinda Nolla teknigi ile dis gelisim skorundan yas’1 tahmin etmek i¢in

kullanilabilecek regresyon modellerinin r ve > degerleri.

Model Lineer Kiibik Lojistik

r r? r ) r r?
Erkek 0,928 0,861 0,946 0,894 0,901 0,811
Kadin 0,914 0,835 0,939 0,881 0,890 0,793

Nolla gelisim skor

Cinsiyet: Kadin
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Sekil 50: Tiirk ¢cocuklarinda (kiz), Nolla dig gelisim skorundan yas tahmininin lineer, kiibik

ve lojistik regresyon modelleri ile agiklanmasi.
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Yukaridaki regresyon egrilerinde de agikca goriildiigii gibi Tiirk ¢ocuklarinda dis

gelisim skorundan yas’1 tahmin etmek i¢in en uygun model kiibik regresyon modelidir.

Kiibik regresyon esitligi: Y=a X?+bX°+cX+d

Y: Nolla dis gelisim skoru
X: Kronolojik yas
a, b, c: Kiibik regresyon katsayilari
d: Sabit
Tiirk cocuklari i¢in erkek ve kizlarda kiibik regresyon sabit ve katsayilari;
Erkeklerde: a= 0,000, b=-0,495, c= 16,145, d= 9,215
Kizlarda: a= 0,002, b=-0,633, c= 17,659, d= 10,820
Yukarida verilen katsay1 ve sabitler kullanilarak erkekler (Tablo 44) ve kizlar (Tablo
45) i¢in yeni ¢evrim tablolar1 olusturuldu. Bu diizeltme faktorleri kullanildiktan sonra, Nolla

teknigi yast % 95 giliven araliginda +1,7 yil hata orani ile tahmin etti.
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Tablo 44: Tirkiye’de yasayan erkek ¢ocuklart i¢in kiibik regresyon katsayilari kullanilarak

olusturulan Nolla dis gelisim skorundan dental yas ¢evrim tablosu.

Nolla teknigine gore Tiirklerde erkek ¢ocuklari icin dis gelisim skorlarini dental
yasa cevrim tablosu

Yas Skor Yas Skor Yas Skor
5,0 77,57 9,0 114,43 13,0 135,45
1 78,68 1 115,14 1 13577
2 79,78 2 115,85 2 136,08
3 80,88 3 116,55 3 136,38
A4 81,96 4 117,24 4 136,68
5 83,04 5 117,92 5 136,96
6 84,10 6 118,59 6 137,23
7 85,16 7 119,25 7 137,49
8 86,20 8 119,90 8 137,75
9 87,24 9 120,54 9 137,99
6,0 88,27 10,0 121,16 14,0 138,23
1 89,28 1 121,78 1 138,45
2 90,29 2 122,39 2 138,66
3 91,28 3 122,99 3 138,87
4 92,27 4 123,58 4 139,06
5 93,24 5 124,16 5 139,24
,6 94,21 ,6 124,73 6 139,42
7 95,17 7 125,29 .7 139,58
8 96,11 8 125,84 8 139,74
9 97,05 9 126,38 9 139,88
7,0 97,98 11,0 126,91 15,0 140,00
1 98,89 1 127,44
2 99,80 2 127,95
3 100,69 3 128,45
4 101,58 A4 128,94
5 102,46 5 129,42
6 103,33 6 129,89
7 104,18 7 130,35
8 105,03 8 130,80
9 105,87 9 131,24
8,0 106,70 12,0 131,68
1 107,51 1 132,10
2 108,32 2 132,51
3 109,12 3 132,91
4 109,91 4 133,30
5 110,68 5 133,68
,6 111,45 ,6 134,06
v 112,21 v 134,42
8 112,96 8 134,77
9 113,70 9 135,11
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Tablo 45: Tiirkiye’de yasayan kiz ¢ocuklari i¢in kiibik regresyon katsayilari kullanilarak

olusturulan Nolla dis gelisim skorundan dental yas ¢evrim tablosu.

Nolla teknigine gore Tiirklerde kiz ¢cocuklari icin dis gelisim skorlarin1 dental yasa
cevrim tablosu
Yas Skor Yas Skor Yas Skor
50 83,54 9,0 119,94 13,0 137,80
1 84,68 1 120,61 1 138,02
2 85,81 2 121,26 2 138,22
3 86,93 3 121,91 3 138,42
4 88,04 4 122,54 4 138,60
5 89,13 5 123,17 D 138,77
,6 90,21 ,6 123,78 ,6 138,93
T 91,28 T 124,38 7 139,08
8 92,34 8 124,97 8 139,22
9 93,38 9 125,54 9 139,35
6,0 94,42 10,0 126,11 14,0 139,47
1 95,44 1 126,66 1 139,57
2 96,45 2 127,21 2 139,67
3 97,45 3 127,74 3 139,75
4 98,43 4 128,26 4 139,82
5 99,41 5 128,77 i) 139,88
,6 100,37 ,6 129,26 ,6 139,94
T 101,32 T 129,75 7 139,98
8 102,26 8 130,22 8 140,00
9 103,19 9 130,69
7,0 104,10 11,0 131,14
1 105,01 1 131,58
2 105,90 2 132,01
3 106,78 3 132,42
4 107,64 4 132,83
5 108,50 5 133,23
,6 109,34 ,6 133,61
T 110,18 7 133,98
8 111,00 8 134,34
9 111,81 9 134,69
8,0 112,60 12,0 135,03
1 113,39 1 135,36
2 114,16 2 135,68
3 114,93 3 135,98
4 115,68 4 136,27
5 116,42 5 136,56
,6 117,14 ,6 136,83
T 117,86 T 137,09
8 118,56 8 137,34
9 119,26 9 137,58
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4.2. ERISKIN BIREYLERDE DISTEN YAS TAHMINI VERILERI

4.2.1. Kvaal Teknigine gore Radyomorfometrik Olciim Bulgulari.

4.2.1.1. Kvaal Teknigi Giivenilirlik Analizi.
Gozlemler Arast Uyum:

Olgiimlerin tekrarlanabilirligi agisindan, rastgele secilen 20 grafi iizerinde
radyomorfometrik degerlendirmeler 4 hafta sonra tekrar edildi. Tiim degiskenler igin, 6nceki
caligmalarda (33) kadin ve erkek arasinda fark goriillmediginden dolayi istatistiksel analiz
acisindan birlikte degerlendirildi. Gozlemler arasindaki uyum paired-t testi ile
karsilastirildiginda, P<0,05 diizeyinde tiim degiskenler i¢cin anlamli bir fark bulunmadi.
Fakat bazi degiskenlerin tekrarlanan ol¢limlerinde anlamlilik i¢in sinirda degerler gézlendi
(Tablo 46). Degerlendirmeler arasinda en gii¢lii uyum R 34 degiskeninde saptanirken, en
zay1f uyum ise P 32 degiskeninde goriildii. Bununla birlikte 6l¢iilen oranlarin ortalamalari

arasindaki en biiyiik fark 0,667 ile A 34 indeksinde bulundu.

Tablo 46: Kvaal teknigi 6l¢iim indekslerinin gézlemler arast uyumu.

Degiskenler N Ortalama SD Fark t P

P 32 1. Degerlendirme 20 116,87 3,50

&
P 32 2. Degerlendirme 20 116,67 3,71 0,200 1871 0,082
P 33 1. Degerlendirme 20 116,20 3,14

&
P 33 2. Degerlendirme 20 117,00 3,96 -0,600 -1,871 0,132
P 34 1. Degerlendirme 20 117,67 4,32

&
P 34 2. Degerlendirme 20 117,93 3,86 -0,267 -0,503 0,623
R 32 1. Degerlendirme 20 79,20 2,07

&
R 32 2. Degerlendirme 20 78,73 3,53 0,467 0,658 0,521
R 33 1. Degerlendirme 20 80,47 2,94

&
R 33 2. Degerlendirme 20 80,80 2,98 -0,333 -0,589 0,565
R 34 1. Degerlendirme 20 81,80 2,93

&

R 34 2. Degerlendirme 20 81,60 3,50 0,200 0,425 0,677
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T 32 1. Degerlendirme 20 146,27 4,18

&
T 32 2. Degerlendirme 20 145,87 456 0,400 0,685 0,505
T 33 1. Degerlendirme 20 144,60 8,30

&
T 33 2. Degerlendirme 20 145,00 8,88 -0,400 -0,777 0,450
T 34 1. Degerlendirme 20 144,07 5,76

&
T 34 2. Degerlendirme 20 143,60 592 0,467 0,810 0,432
A 32 1. Degerlendirme 20 17,87 3,22

&
A 32 2. Degerlendirme 20 17,47 2,66 0,400 1,247 0,233
A 33 1. Degerlendirme 20 18,73 3,84

&
A 33 2. Degerlendirme 20 19,27 3,53 -0,533 -1,658 0,120
A 34 1. Degerlendirme 20 21,80 5,37

&
A 34 2. Degerlendirme 20 21,13 4,92 0,667 1,468 0,164
B 32 1. Degerlendirme 20 16,80 4,03

&
B 32 2. Degerlendirme 20 17,13 4,20 -0,333 -0,734 0,475
B 33 1. Degerlendirme 20 19,40 4,35

&
B 33 2. Degerlendirme 20 18,93 448 0,467 1,705 0,110
B 34 1. Degerlendirme 20 20,20 5,28

&
B 34 2. Degerlendirme 20 19,87 5,20 0,333 0,960 0,353
C 32 1. Degerlendirme 20 17,93 4,87

&
C 32 2. Degerlendirme 20 18,27 4,66 -0,333 -0,924 0,371
C 33 1. Degerlendirme 20 19,07 6,40

&
C 33 2. Degerlendirme 20 1933 547 -0,267  -0673 0512
C 34 1. Degerlendirme 20 18,67 5,01

&
C 34 2. Degerlendirme 20 18,93 4.69 -0,267 -1,169 0,262
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Gozlemciler Arasit Uyum:

Olgiimlerin tekrarlanabilirligi agisindan, rastgele segilen 20 grafi iizerinde
radyomorfometrik degerlendirmeler ayni kosullarda farkli bir gézlemci (Dr. Afsin)
tarafindan tekrar edildi. Gozlemciler arasindaki uyum paired-t testi ile karsilastirildiginda,
tiim degiskenler i¢cin P<0,05 diizeyinde anlamli bir fark bulunmadi. Baz1 degiskenler
acisindan giivenilirlik parametreleri yiiksek bulunurken, gozlemler arasi degerlendirmede
oldugu gibi degiskenlerin bir kisminda anlamlilik i¢in sinirda degerler gozlendi.
Degerlendirmeler arasinda en gii¢lii uyum A 32 degiskeninde gozlenirken, en zayif uyum

ise, A 33 degiskeninde goriildii (Tablo 47).

Tablo 47: Kvaal teknigi 6l¢tim indekslerinin gézlemciler arasi uyumu.

Degiskenler N Ortalama SD Fark t P
P 32 1. Gozlemci 20 116,87 3,50
P 322, Gorlemei 20 11733 357 0467 1825 0089
P 33 1. Gozlemci 20 11620 314
P332, Gozlemei 20 11673 341 053 1586 0135
P 34 1. Gozlemci 20 11767 432
34 2. Golemei 20 11680 376 0867 1424 0176
R 32 1. Gozlemci 20 79,20 2,07
R 322, Gézlemi 20 2947 p00 00T b0 0501
R 33 1. Gozlemai 20 8047 2,94
R 33 2. f}Lézlemci 20 80,93 3,05 -0,467 -1,705 0,110
R 34 1. Gozlemai 20 8180 2,93
R 34 2. cCg}Lézlemci 20 82,33 2.90 0,533 -1,948 0,072
T 32 1. Gozlemci 20 146,27 4,18
T 322. f}Lézlemci 20 146 60 4,22 0333 -1.234 0,238
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T 33 1. Gozlemci 20 144,60 8,30

&
T 33 2. Gozlemci 20 145,07 816 -0,467  -1,974 0,068
T 34 1. Gozlemci 20 144,07 576

&
T 34 2. Gézlemei 20 14433 565 0267 -2,015 0,065
A 32 1. Gézlemci 20 17,87 3,22

&
A 32 2. Gézlemci 20 1807 30g 400 082 042
A 33 1. Gézlemci 20 18,73 3,84

&
A 33 2. Gézlemci 20 19,08 354 0,333 -2,092 0,055
A 34 1. Gézlemci 20 21,80 537

&
A 34 2. Gozlemci 20 22.13 5 46 -0,333  -1,581 0,136
B 32 1. Gozlemci 20 16,80 4,03

&
B 32 2. Gézlemci 20 1707 402 -0,267  -1,468 0,164
B 33 1.Gézlemci 20 19,40 4,35

&
B 33 2. Gozlemci 20 1966 440 -0,257  -1,630 0,164
B 34 1. Gozlemci 20 20,20 5,28

&
B 34 2. Gézlemci 20 2047 556 -0,267  -1,740 0,104
C 32 1. Gozlemci 20 17,93 487

&
C 32 2. Gézlemci 20 16,93 463 1,000 2,010 0,064
C 33 1. Gézlemci 20 19,07 6,40

&
C 33 2. Gozlemei 20 1933 s5g el 10590302
C 34 1. Gozlemci 20 18,67 5,01

&
C 34 2. Gozlemci 20 18.93 5 36 0,267 -1,169 0,262
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4.2.1.2. Kvaal Teknigi Degerlendirme Bulgulari.
Pulpadaki daralmanin yas ile ilgisini belirlemek i¢in grafiler onar yas araliginda
gruplandirildi (Tablo 48). Geng eriskinlerde sekonder dentin olusumunun yas ile ilgisini

gorebilmek igin 15-19,99 yas araligindaki kisilerin DPG’leri ¢alismaya dahil edildi.

Tablo 48: Eriskin grup tanimlayici istatistik verileri.

Cinsiyet Yas N Minimum Maksimum Ortalama SD
Erkek 15-19,99 | 10 15,26 18,54 16,39 | 1,05
20-29,99 | 10 20,58 28,64 23,89 | 2,35
30-39,99 | 10 30,44 39,94 33,69 | 2,96
40-49,99 | 10 40,62 49,87 44,02 | 3,78
50-59,99 | 10 50,35 59,86 53,64 | 3,36
Kadin 15-19,99 | 10 16,38 19,87 18,30 | 1,16
20-29,99 | 10 22,43 29,43 26,38 | 2,49
30-39,99 | 10 31,55 39,87 36,81 | 2,88
40-49,99 | 10 40,33 47,37 42,31 | 2,20
50-59,99 | 10 52,07 59,41 56,25 | 2,58

Kvaal (33) tarafindan bildirilen 6l¢tim indekslerinin erigkin Tiirklere ait grafilerde
uygulanmasi ile pulpadaki daralmanin yas ile korelasyonu tiim degiskenler i¢cin negatif
bulundu. Dis pulpasinin boyunu 6l¢en P, R, T degiskenlerinden sadece 32 nolu disteki P
indisi yas ile anlamli negatif korelasyon gosterirken, enini 6lgen A, B, C degiskenlerinin

hepsi tiim disler i¢in yas ile anlaml negatif korelasyon gosterdi (Tablo 49).

Tablo 49: Dijital panoramik grafilerden, 3 dis tizerinde 6l¢iilen oranlarin yas ile gosterdigi

korelasyon katsayilari.

Dis No 22/32 23/33 24/34
Oranlar
P -0,204* -0,197 -0,193
R -0,031 -0,078 -0,130
T -0,126 -0,106 -0,158
A -0,561** -0,713** -0,639**
B -0,659** -0,763** -0,715**
C -0,664** -0,694** -0,674**

* P 0,05, ** P< 0,01
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Korelasyon katsayilar1 dikkate alindiginda, dis pulpasindaki enine daralmanin yas
tahmini i¢in daha anlamli oldugu goriildii. Pulpadaki daralma ile yas arasinda giiclii
korelasyon bulunan degiskenlerin (A, B, C) kullanilmasiyla yapilacak yas tahmininde, en
uygun regresyon modeli belirlenmesi igin lineer, kiibik ve lojistik modeller ¢aligild1 (Sekil
51). Tiim modeller yas tahmini i¢in uygun bulunmus olmasina ragmen ¢oklu lineer model
esitligi (Y = a + by*Xy + bo*X, + ...+ bp*X;,) daha pratik hesaplama imkan1 sundugu i¢in
tercih edildi.

B34=Pulpa gen./Kok gen.*100 (A-C ortasi)

~_ heerved
354 Linear R=0,91 — Linear
== Cubic
& — = Logistic
o
<o
307

T T T T T
10,00 20,00 30,00 40,00 50,00 60,00

Yas
Sekil 51: Alt ¢enedeki 1. kiigiik az1 dis kokiinde, pulpa genisliginin kok genisligine
oranlarmi gosteren dagilim grafiginin lineer, kiibik, lojistik regresyon modelleri ile

gosterimi.

Yas ile giiglii korelasyon gosteren A, B, C degiskenleri icin tekli ve coklu regresyon
formiilleri olusturuldu. 32 nolu disteki P degiskeninde zayif korelasyon saptandigi i¢in
regresyon esitligi tanimlanmadi. Tanimlanan esitliklerde, en az hata ile tahmin, tim

oranlarin birlikte kullanildigi ¢oklu regresyon formiilii ile elde edildi (Tablo 50).
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Tablo 50: DPG’lerden elde edilen oranlar ile yas arasinda tanimlanan lineer regresyon

esitlikleri, korelasyon (r), belirtme (r?) ve standart hata tahmin (S.E.E) katsayilar1.

Dis No N Oranlar Regresyon Esitligi r rr SEE
Direkt regresyon
32 100 A Yas = 64,68 + (-1,71) X -056 0,31 11,03
100 B Yas = 63,01 +(-1,57) X -0,66 0,43 10,03
100 C Yas = 66,50 + (-1,81) X -066 044 9,96
33 100 A Yas = 77,00 + (-2,27) X 0,71 051 9,67
100 B Yas = 72,81 +(-2,85) X -0,76 0,58 8,90
100 C Yas = 66,29 + (-1,72) X -069 048 988
34 100 A Yas = 70,36 + (-1,70) X 064 041 1031
100 B Yas = 70,49 + (-1,84) X 0,71 051 9,37
100 C Yas = 67,93 +(-1,86) X 0,67 045 991
Coklu regresyon
32 100 AB,C Yas=70,32+(-0,28) X1+ -0,70 0,50 9,56
(-0,74) X2 + (-0,98) X3
33 100 AB,C Yas=280,32+(-0,91) X1+ -0,80 064 832
(-1,14) X2 + (-0,41) X3
34 100 AB,C Yas=76,71+(-0,60) X1+ 0,75 056 9,01
(-0,94) X2 + (-0,62) X3
32,33, 34 100 A Yas = 84,22 + (-0,66) X1+ -0,75 057 882
(-1,30) X2 + (-0,66) X3
32,33, 34 100 B Yas = 78,24 + (-0,53) X1+ 081 066 7,80
(-1,05) X2 + (-0,76) X3
32,33, 34 100 C Yas = 77,38 +(-0,93) X1+ -0,79 0,62 8,28
(-0,80) X2 + (-0,66) X3
32,33, 34 100 AB,C Yas=8233+(0,20) X1+ 083 069 7,72
(-0,56) X2 + (-0,02) X3 +
(-0,23) X4+ (-0,71) Xs +
(-0,31) Xe + (-0,56) X7+
(-0,19) Xs + (-0,20) X9
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4.2.2. Drusini Teknigine gore Radyomorfometrik Ol¢iim Bulgular.

4.2.2.1. Drusini Teknigi Giivenilirlik Analizi.
Gozlemler Arast Uyum:

Olgiimlerin tekrarlanabilirligi agisindan, rastgele secilen 20 grafi iizerinde
radyomorfometrik degerlendirmeler tekrar edildi. Tiim degiskenler i¢in, 6nceki ¢alismalarda
kadin ve erkek arasinda fark goriilmediginden dolayi istatistiksel analiz agisindan birlikte
degerlendirildi. Gézlemler arasindaki uyum paired-t testi ile karsilastirildiginda, her iki
degisken i¢in de anlamli fark bulunmadi ve iki degerlendirme arasindaki uyumun TCI 37

degiskeninde, TCI 36’ya gore daha fazla oldugu goriildi (Tablo 51).

Tablo 51: Drusini teknigi 6l¢tim indekslerinin gozlemler arasi uyumu.

Degiskenler N Ortalama SD Fark t P
TCI 36 1.Degerlendirme 20 30,60 5,74
& 0,540 0,800 0,437
TCI 36 2.Degerlendirme 20 30,06 6,19
TCI 37 1.Degerlendirme 20 28,23 5,89
& 0,164 0,316 0,756
TCI 37 2.Degerlendirme 20 28,07 5,98

Gozlemciler Arast Uyum:

Olgiimlerin tekrarlanabilirligi agisindan, rastgele segilen 20 grafi iizerinde
radyomorfometrik degerlendirmeler farkli bir gozlemci (Dr. Afsin) tarafindan tekrar edildi.
Gozlemciler arasindaki uyum paired-t testi ile analiz edildiginde, tiim degiskenler i¢in
anlamli bir fark gézlenmedi. Degerlendirmeler arasindaki uyum TCI 36 degiskeninde TCI
37’ye gore daha fazla bulundu (Tablo 52).

Tablo 52: Drusini teknigi 6l¢iim indekslerinin gozlemciler arasi uyumu.

Degiskenler N Ortalama SD Fark t P
TCI36 1.Gozlemci 20 30,60 5,74
& 0,766 0,576 0,273
TCI 36 2.Gozlemci 20 29,83 5,93
TCI 37 1.Gozlemci 20 28,23 5,89
& -0,666  -1,299 0,215
TCI37 2.Gozlemci 20 28,90 6,71
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Alt ¢cenedeki 1. ve 2. az1 disleri lizerinde Drusini (34) teknigindeki 6l¢timler

kullanilarak elde edilen verilerde, en kiigiik dis koronal pulpa indeksi 12,64 ile 50-50,99 yas

grubunda 2. biiyiik az1 disinde, en biiyiik indeks ise 51,85 ile 15-15,99 yas grubunda 1.

biiylik az1 disinde saptandi (Tablo 53).

Tablo 53: Biiyiik az1 dislerinde, yas gruplarina gore dis koronal pulpa oranlarina ait

tanimlayici istatistik verileri.

Dis Koronal Yas N Ortalama  S.D. Minimum  Maksimum
Pulpa Indeksi

TCI 36 15-15,99 20 37,74 5,63 31,32 51,85

20-20,99 20 37,30 4,65 30,66 50,00

30-30,99 20 31,93 5,74 22,22 42,85

40-40,99 19 25,95 3,12 19,58 31,70

50-50,99 19 20,87 4,01 13,82 27,84

TCI 37 15-15,99 20 35,78 4,29 28,57 45,33

20-20,99 20 33,63 5,47 22,61 45,45

30-30,99 20 28,90 4,22 19,51 35,82

40-40,99 19 23,25 3,00 18,51 28,53

50-50,99 19 18,94 2,83 12,64 25,00

TCI 36,37 ort. 15-1599 20 36,76 4,27 31,00 44,33

20-20,99 20 35,46 3,77 28,42 46,79

30-30,99 20 30,41 4,32 24,73 38,68

40-40,99 19 24,59 2,56 20,82 29,00

50-50,99 19 19,84 3,11 13,23 24,47

Biiyiik az1 dislerinde, dis koronal pulpa indeksi yas ile giiglii korelasyon gosterdi

(Tablo 54). Dis koronal pulpa indekslerinin yasa bagli olarak dogrusal azaldigi, 36 no’lu
disin (Sekil 52), 37 no’lu disin (Sekil 53) ve bu iki dis ortalamasinin (Sekil 54) dagilim

grafiklerinde agikg¢a goriildii.
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Sekil 52: 1. biiyiik az1 disinde, dis koronal pulpa indeksi degerlerinin yas’a gore dagilim

grafigi ve regresyon dogrusu.
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Sekil 53: 2. biiyiik az1 disinde, dis koronal pulpa indeksi degerlerinin yas’a gore dagilim

grafigi ve regresyon dogrusu.
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Sekil 54: 1. ve 2. biiyiik az1 dislerinde, dis koronal pulpa indeksi degerleri ortalamalarinin

yas’a gore dagilim grafigi ve regresyon dogrusu.

Biiyiik az1 dislerinde dis koronal pulpa indeksi yas’a baglh giiclii negatif korelasyon

gosterirken, en iyi tekli korelasyon -0,81 ile 37 nolu disin koronal pulpa indeksinde saptandi.

Iki az1 disin TCI’larinin kullanilmasiyla tanimlanan ¢oklu regresyon esitliginde ise

korelasyon katsayisi -0,84 bulundu (Tablo 54).

Tablo 54: Biiyiik azilarda, dis koronal pulpa indeksleri kullanilarak elde edilen korelasyon,

regresyon katsayilar1 ve standart hata tahmin (S.E.E) degerleri.

Degisken N Regresyon Esitligi r

TCI 36 99 Y=75,30 + (-1,30) X -0,78

TCI 37 100 Y=76,40 + (-1,46) X -0,81

TCI 36,37 ort. 99 Y=80,29 + (-1,53) X -0,83

TCI 36, 37 99 Y=80,17 + (-0,55) X1 -0,84
+(-0,99) X2

r S.E.E
0,60 8,64
0,66 7,91
0,69 7,49
0,70 7,49

(TCI 36: 36 no’lu dis koronal pulpa indeksi, TCI 37: 37 no’lu dis koronal pulpa indeksi,

TCI 36, 37 ort: 36 ve

37 no’lu dis koronal pulpa indeksleri ortalamasi, TCI 36, 37: 36 ve 37 no’lu dis koronal pulpa indeksleri.)
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5. TARTISMA VE SONUC

Diinyada son yillarda adli dis hekimligine gosterilen ilgi artmaktadir. Ozelikle de
kimliklendirme ve bazi kriminal olaylarin ¢6ziimiinde disten yas tahmini 6nemli bir yer
tutar. Bu konuda yeni yontem ve tekniklerin ortaya konulmasi kadar eski giivenilir
tekniklerin toplumlara 6zgii standartlarinin olusturulmasi ayni oranda deger tasimaktadir.
Ulkemizde adli odontoloji ile ilgili ¢alismalar sinirli olmasina ragmen, yapilan son

arastirmalarla bu alandaki eksiklikler giderilmektedir.

5.1. ERISKIN OLMAYAN BIiREYLERDE DISTEN YAS TAHMIN
VERILERININ DEGERLENDIRILMESI

Calismanin bu boliimiinde; Demirjian ve Nolla sistemlerinin Tiirk kizlar1 ve
erkeklerine uygulandiginda, ger¢ek yasin tahmini i¢in gegerli bir sistem olup olmadiginin
belirlenerek, Tiirkiye’deki klinik adli ¢alismalarda uygulanabilirliginin arttirilmasi
hedeflendi. Bu maksatla 5-18 yas araliginda 700 dijital panoramik rontgenin (DPG), bu iki
sistem kriterleri gdz oniine alinarak yapilan degerlendirmesinde, tekniklerin Tiirk
cocuklarinda yas1 tahmin etmede diizeltme faktorleri kullanilmadan uygulanmasinin hatali
olacagi sonucuna varildi.

Disteki mineralizasyon asamalarinin belli kriterlere gore degerlendirilmesi temeline
dayanan ve yas tahmininde diinyada en ¢ok kullanim1 olan Demirjian sisteminin, Nolla ve
diger tekniklere gore avantaji, sadece sekiz asamadan olusan, basit bir sistem olusudur. Bu
asamalar; kesin tanimlar, diyagramlar ve radyografiler ile ¢ok iyi tantmlanmistir. Nolla
tekniginde ise daha fazla dis degerlendirildiginden dogruluk degerinin daha yiiksek olmasi
beklenir. Bir yas tahmin ¢alismasinin kesinligini; materyalin net ve diizglin olmasi, metodun
tekrarlanabilirlik giicii ve dis gelisimindeki varyasyonlarmn biiyiikliigii belirler. Bu projede,
dogruluk ve tekrarlanabilirligin yliksek olmasi ve 6zel teknikler gerektirmemesinden dolayi
bu iki sistem tercih edildi.

Cogu arastirmacinin 6ne siirdiigii gibi, disten yas tahmin sistemlerinin diger
toplumlarda kullanim1 i¢in populasyona uygun ¢evrim tablolar1 gelistirilmesi gereklidir (5,
222, 225). Ciinkii her toplumda dis gelisim hizlar1 basta genetik olmak iizere pek ¢ok
faktore bagli olarak degisir. Eger bir adli olgunun genetik haritas1 bilinmiyorsa ya da olgu
yas tahmini i¢in ¢ok 1rkl1 bir toplum modelinden geliyorsa bu tiir vakalarda
kimliklendirmede sikintilar yasanir. Bu nedenle o toplumun biiyiime ve gelismesinde etkili

olan genetik ve sosyo-kiiltiirel yapinin iyi bilinmesi gerekliligi bu ¢alisma ile beraber pek
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¢ok ¢alismada vurgulanmistir (168, 169).

Bu projenin sinirlamalarindan biri, grafilerin ait oldugu ¢ocuklarin yas ve cinsiyet
bilgileri haricindeki verilerinin bulunmamasi sebebiyle, dis gelisiminde genetik disindaki
faktdrlerin etkisinin belirlenememesidir. Bunun yaninda mevcut ¢alisma Istanbul ilinde
yasayan bireyler iizerinde yapildigindan, verilerin tiim toplumu kapsayip kapsamadig1 bu
konudaki validasyon c¢aligmalari ile ortaya ¢ikacaktir.

Tiim yas gruplarinda hem erkek hem de kizlarin makul bir sayisini elde etmek
Oonemliydi. Olgularin yas’a ve cinsiyete gore dengeli dagilmasina dikkat edildi. Sonugta,
materyal ve metot boliimiinde detaylandirildigi gibi bu ¢calismada ¢ok sayida kayit dislandi.
Bundan dolayi, incelemeye dahil edilen grafiler arasinda cinsiyet ve yas gruplarina ait
materyal sayisinda farklilik olustu.

Yaklasik olarak sadece 2-15 yas grubuna uygulanabilir olmas1 Demirjian ve Nolla
sisteminin yas tahmin araligini sinirlandirir. Demirjian ve ark. ti¢iincii molari, ¢ok genis
varyasyona sahip olmasindan dolay1 disladilar. Fakat Chaillet ve ark. ti¢iincii molarin
eklenmesi ile giivenilirligin arttigin1 ve tahmin kapasitesinin 18 yasa ¢iktigini iddia ettiler
(266). Arastiricilar, Demirjian’in 7-dislik metodunu, yeni Demirjian 8-dislik metoduyla
karsilastirdilar ve buldular ki; 7-dislik metot yiiksek bir dogruluga, fakat zayif bir
giivenilirlige sahiptir. Demirjian’in 8-dislik metodu daha giivenilirdir, ancak ortalama
dogruluk diisiiktiir. Ugiincii molarin yiiksek degiskenligi dogrulugun azalmasin agiklar.
Dahasi, 15 yastan sonra yas tahmininin dogrulugu diiser, ¢linkii analiz yalnizca ii¢lincii
molarla hesaplanir. Diger kemiklerin iskelet gelisimi ya da kemiklerin epifiz-diafiz
hatlarinin kapanmasi gibi biyolojik indikatorler erkek ve kizlarda yas tahmininin
dogrulugunu arttirabilir.

Demirjian ve Nolla sistemlerinin bu ¢alismadaki tekrarlanabilirlik parametreleri
oldukca giicliiydii. Hem gbzlemler aras1 hem de gozlemciler aras1 uyumun gozlenen
seviyesi yiiksekti ve bu iki sistemin dis gelisiminde tanimlanan agsamalarinin
tekrarlanabilirligi kullanilan diger ¢alismalarda rapor edilenler ile benzerlik gostermekteydi
(20, 24).

Demirjian tekniginin gézlemciler aras1 degerlendirmesinde, dislerin belirlenen
evreleri arasinda % 84 ve Kappa (K)=0,79 ile giiglii uyum bulundu. Bu durum, Demirjian
orjinal metodundaki gézlemciler arasi uyumun % 90 olmasi ile farklilik gosterir. Bununla
birlikte Demirjian ve Levesque tarafindan daha sonra yapilan bir ¢alismada gozlemciler
arast uyumun tiim seviyeleri % 75-80 olarak rapor edildi (267). Elde ettigimiz sonuglar bu

calismanin tekrarlanabilirlik parametreleri ile daha fazla benzerlik gosterdi. Her dis i¢in K
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degeri ayr1 ayr1 belirlendiginde ise en giiclii uyum orta kesici, en diisiik uyum kdpek
disinde gbzlendi.

Demirjian sistemi i¢in benzer gézlemler bu calismada gézlemler aras1 uyum
hakkinda da yapilabilir. Uyumun tiim seviyeleri gozlemciler arasi uyumdan oldukga
yiiksekti. Demirjian teknigi ile degerlendirmelerde gézlemler arasi uyum; dislerin
belirlenen evreleri arasinda % 89 ve K=0,85 ile ¢ok gii¢clii bulundu. Bu parametreler, daha
once Tiirk toplumu iizerine bu teknigi uygulayan Solak’in buldugu degerlere yakindi
(204). Her dis i¢in K degerleri ayr1 ayr1 belirlendiginde en gili¢lii uyum 1. kiiclik az1 ve
gozlemciler arasi degerlendirmede oldugu gibi en kotii uyum yine kopek disinde gézlendi.
Bu durumun koépek disinin bazi evreleri arasindaki yakin benzerlikten kaynaklandigi
diistiniildii. Buna ragmen kii¢iik az1 disinin gelisim evrelerinin degerlendirilmesi dikkat
cekecek kadar tutarlidir. Genel olarak bakildiginda kappa 0,60 esik degeri lizerinde yiiksek
giivenilirligi temsil eder (258). Demirjian teknigi tiim disler i¢in giivenilirlik agisindan bu
calismada ve daha Once yayilanmis bir¢ok ¢aligmada (6, 17) bu sinirin tizerinde bulundu.
Zaten teknigin tiim diinyada yaygin olarak kullanilmasi, bu yiiksek tekrarlanabilirlik
parametrelerinin sonucudur.

Nolla tekniginin gozlemciler arasi degerlendirmesinde, dislerin belirlenen evreleri
arasinda % 80 ve K=0,76 ile giiclii uyum saptandi. Her dis ve her iki ¢cene i¢in
degerlendirme uyum yiizdesi ve K degerleri ayr1 ayr1 hesaplandiginda, alt ¢enedeki uyum
tist cenedekinden yiiksek bulundu. Bu sonug beklenen bir durumdur. Ciinkii maksilladaki
kemik yapist nedeniyle radyograflardan kaliteli goriintii alinamamaktadir. Diger taraftan
mandibuladaki disler i¢in daha net goriintii imkan1 bulunmaktadir (117, 221). Demirjian ve
Goldstein degerlendirmelerine {ist geneyi dahil etmemelerini bu sekilde agikladilar (31).
Dogruluk ve giivenilirlik bir arada zordur. Nolla tekniginde 14 dis degerlendirildiginden
Demirjian’a gore daha dogru sonuglar alinmas1 muhtemeldir. Fakat giivenilirlik
parametreleri Demirjian’a gore daha kotiidiir.

Nolla teknigi i¢in gozlemler aras1 degerlendirme uyumu, dislerin belirlenen
evreleri arasinda % 83 ve K=0,79 ile beklenen bir sonug olarak gozlemciler arasi
degerlendirmelerden daha yiiksek bulundu. Ciinkii dis gelisim agsamalarinin
belirlenmesinde degerlendiriciler arasinda yorum farki bulunmasi olasidir. Ingiltere’de
yapilan bir arastirmada gézlemciler arasi uyumun, K=0,78 ile bu ¢alismadaki uyum
parametreleriyle benzer oldugu goriildii. Degerlendirilen digler arasinda en kot uyum
yine kopek disindeydi. Bulunan bu uyum yiizdeleri Bolanos ve ark. (24) ’nin yaptig1

calismanin tekrarlanabilirlik parametreleri ile benzerlik gosterdi.



166

Bu calismada giivenilirlik oranlarinin yiiksek olmasi bekleniyordu, ¢ilinkii Demirjian
ve Nolla tarafindan tanimlanan kriterler oldugu gibi degerlendirildi ve herhangi bir
degisiklik yapilmadi. Bu durum hem bu ¢alisma igerisinde hem de diger ¢alismalar arasinda
bir uyum seviyesi sagladi. Zaten bu sistemlerin yliksek standardizasyon gosterdikleri
bilinmekteydi.

Demirjian sisteminin standartlari bir Fransiz-Kanada referans ornekleri {izerine
temellidir ve bu standartlarin kullanimi, kronolojik yasin tutarli olarak yiiksek tahmini ile
sonuglandig i¢in mevcut ¢alismada Tiirk 6rneklerine uygulanabilir bulunmadi. Tiim yas
gruplar birlikte degerlendirildiginde, Demirjian tarafindan analizlenenlere gore Tiirk
erkeklerinin ortalamasi 0,47 ve kizlarin ortalamasi 0,50 y1l olmak {izere Fransiz-Kanadali
cocuklardan yiiksek bulundu. Diger populasyonlarda yapilan ¢aligmalar gosterdi ki;
Demirjian teknigi genel olarak yas1 yliksek tahmin etme egilimindedir (17, 20, 178, 268).
Nitekim Holtgrave (195) Avrupa toplumlari tizerinde yaptigi ¢alismada son 30 yilda
ozellikle erken yaslardaki dig gelisiminin hizlandigin1 gosterdi. 2005 yilinda yapilan bir
baska calismada Hollandali ¢oguklar iizerinde dis gelisimi referans 6rneklere gore
erkeklerde 0,4 ve kizlarda 0,6 yil ileri bulundu (5). Buna karsin Demirjian tekniginin yasi
diisiik tahmin ettigi toplumlarda bildirilmistir (226, 269).

Tiirkiye nin kuzeyinde yapilan bir ¢alismada, dis gelisiminin erkeklerde 0,36 ila
1,43 yil, kizlarda 0,50 ile 1,44 yil arasinda degisen oranlarda Demirjian referans 6rneklerine
gore ileri oldugu saptandi (6). Bu oranlar bizim bulduklarimiza gore biraz daha yiiksek
olmasina ragmen bu duruma, degerlendirilen yas araligi (7-14) ve bolgesel farkliligin neden
oldugu diisiiniildii. Aym1 sekilde Istanbul’da yayinlanan bir tez ¢alismasinda Demirjian
tekniginin 7-15 yas araliginda erkeklerde 0,25 ve kizlarda 0, 52 y1l fazla tahmin yaptig1
bildirildi (204). Genel olarak bakildiginda mevcut ¢alisma bulgulart bazi yas gruplarinda
farklilik icermekle birlikte diger Tiirkiye populasyonu ilizerinde yapilan ¢aligmalarla
tutarhidir ve gostermektedir ki; Tiirk 6rneklerindeki dis gelisiminin ortalama hizi
Fransiz-Kanadalilarinkinden ytiksektir.

Demirjian metodu ile degerlendirilen grafiler her yas grubu diizeyinde
karsilastirildiginda; kizlar i¢in 14 dahil olmak iizere 5’den yukar1 dogru kronolojik yas ve
dental yas arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptandi. Erkeklerde ise kronolojik yas
ve dental yas arasinda 12-15 yas aralig1 harig tiim yas gruplarinda anlamli fark gézlendi. Bu
farkliligin kii¢lik yas gruplarinda, biiylik yas gruplarina gore daha fazla oldugu goriildii. Bu

durum cevre etkisinden ziyade genetik etkinin daha 6n planda oldugunu diislindiirdii.
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Tiirk ¢cocuklarina ait grafilerin Nolla metodu ile degerlendirilmesi sonucunda bu
sistem yas’1 erkeklerde 0,22, kizlarda 0,19 y1l fazla tahmin etti. Tiirk toplumu tlizerine bu
teknikle degerlendirilen daha 6nceden yayimlanmis bir ¢alisma mevcut olmadigindan
calisma bulgular1 kiyaslanamadi. Haber ve ark. (17) Londra’da yaptiklar1 ¢alismada Beyaz
Ingiliz ve Banglades etnik orjinli ¢ocuklarda bu teknikle yasin erkeklerde 0,87, kizlarda
1,18 yil eksik tahmin edildigini rapor ettiler. Ayni sekilde Brezilyali gocuklarda bu teknikle
yapilan inceleme sonucunda sistemin yas1 az tahmin ettigi bildirildi (270). Bu durum Nolla
tekniginin farkli toplumlardaki uygulamalarinda yasi az tahmin etme egiliminde oldugunu
diistindiirdi.

Bu calismada, Nolla teknigi ile radyomorfolojik inceleme neticesinde elde edilen her
yas grubuna ait bulgulara gore kiiclik yas gruplarindaki farklilik, biiyiik yas gruplarina gore
daha yiiksekti. Genellikle, bu durumun tersi daha olagandir. Ciinkii ilerleyen yasla birlikte
beslenme ve ¢evresel faktorlerin etkisiyle varyasyonlarin daha fazla olmasi beklenir. Fakat
burada Nolla tekniginin temel aldig1 referans populasyonun dis gelisim hizlari ile Tiirk
cocuklariin dis gelisim hizlar karsilagtirllmaktadir. Bu gelisim hizlarindaki farkliligin en
biiyiik sorumlusunun genetik oldugu bilinmektedir (168, 169).

Nolla metodu ile degerlendirilen grafiler her yas grubu diizeyinde
karsilastirildiginda; erkeklerde 9-10 ve 11-15, kizlarda 9-16 yas araliginda, tahmin edilen
dental yas ile gercek yas arasinda anlamli fark bulunmamakla birlikte diger yas gruplarinda
anlamli fark saptandi. Bu tekniklerle hicbir diizeltme faktorii kullanilmadan yas tahmini
yapilacagi durumlarda, Tiirk ¢cocuklari i¢cin Nolla tekniginin, Demirjian teknigine gore daha
uygulanir olacag: seklinde yorumlandi. Ama yine de teknigin erken yas gruplarinda direkt
uygulanmasinin hatali tahminlere yol agabilecegi unutulmamalidir.

Arastirmamizin sonuglar1 gosterdi ki erken yas gruplarinda kiz cocuklarinin dis
gelisimi ileride olmasina ragmen, yas artistyla birlikte kiz ve erkek ¢ocuklari arasindaki bu
fark ortadan kalkti. Bu bulgularla uyumlu olarak Gleiser-Hunt (205) kalic1 az1 dislerindeki
kok olusumunda kizlarin erkeklerden 4 ay 6nde oldugunu gosterdi. Ayni sekilde Nolla (32),
orjinal metodunda ayn1 yas grubundaki kiz ve erkeklerde dis gelisimi lizerine yaptiklar
degerlendirmede kiz ¢cocuklarini 6nde buldu. Buna karsilik Garn (11), tarafindan yapilan
benzer ¢alismada ise erkeklerin, kizlara gore dis gelisimi agisindan daha ileri oldugu
bildirildi. Bu ¢alismalarin hepsi farkli toplumlarda yapildigi i¢in varyasyonlar dogal
karsilanmalidir.

Bu calisma ve literatiir aragtirmasi gostermistir ki; genetik miras dental gelisim orani

tizerine en onemli etkendir. Eger iilkeler arasinda dis gelisim oranlarinda 6nemli bir
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varyasyon varsa mevcut ¢alisma {izerine bu gozlemlerin etkisi vardir. Tiirk toplumunun ¢ok
kiiltiirlii dogas1 sebebiyle, eger uygun doniisiim tablolarinda spesifik grup kullanilmazsa yas
tahmininde kesinlik azalir. Bu bilgiler 15181nda arastirma bulgular1 degerlendirildiginde, bu
iki teknigin direkt kullaniminin tahminlerin dogrulugunu diisiirecegi diisiiniildii. Bu nedenle
daha dogru yas tahmini i¢in verilerle en iyi korelasyonu (Demirjian i¢in r= 0,94, Nolla i¢in
r=10,93) gosteren regresyon modeli (kiibik) secildi. Tiirk cocuklari i¢in yeni grafikler, kiibik
bir egri kullanilarak insa edildi (Y = a X° + b X? + ¢ X + d) ve dis yas1 tahmini yapmak i¢in
Demirjian ve Nolla yontemleriyle hesaplanan toplam gelisim skorlar1 {izerinden ¢evrim
tablolar tiretildi. Boylelikle Tiirk ¢ocuklari i¢in yas tahmininde daha yiiksek bir dogruluk
oranma ulasildi.

Yapilan ¢cogu ¢alismada Demirjian ve Nolla sistemlerinin modifikasyonu ile yas
tahmini i¢in hata orani, % 95 giiven araliinda = 1,5’dan 3 yila kadar bir aralik bildirildi
(204, 225). Bu hata oranlari, 15 yas lizeri yapilan yas tahminlerine gore (Gustafson’un
yaptig1 caligmalar, yirmi yas dis gelisimi, dis asinmasi ya da herhangi bir antropolojik
Ol¢timler) 6nemli derecede azdir. Bununla beraber Moorrees, Fanning ve Hunt (116),
Mornstad, Staaf ve Welander (217), ya da Liversidge (216) gibi dis gelisimini temel alan
daha onceki sistemler ile benzer biiyiikliiktedir. Mevcut ¢alismada % 95 giiven araliginda
yas tahmin hata oran1 Demirjian teknigi i¢in + 1,6 y1l ve Nolla teknigi i¢in + 1,7 yil
bulundu. Yas tahmin dogrulugu agisindan Nolla metodunun kesinliginin biraz daha az
oldugu ve bu durumun st ¢enedeki dislerin degerlendirilmesinde karsilasilan gii¢liiklerden
kaynaklandigi diistiniildii. Bulunan bu degerlerin yas tahmini igin kabul edilebilir sinirlarda
oldugu goriildii.

Populasyondaki biyolojik varyasyon sebebiyle, farkli ¢ocuklar degisik kronolojik
yaslarda gelisimin bir evresine ulasacaklardir. Dislerdeki ileri evrelerdeki varyasyon daha
erken evrelerdeki varyasyondan daha fazladir. Nykanen (20) ve Liversidge’nin (216)
bildirdigi gibi; her disin gelisiminin sonraki evreleri zamanin daha uzun bir peryodunu
kapsar. Etkili kitalararasi seyahat, cogu bolgede daha az kisitlayici gog politikasi ve niifus
hareketliliginin artmasi gibi faktorler, daha az farkli itk i¢eren toplumlarda gen havuzunun
daha ileri karigimlarina yol agmistir. Dental gelisimi igeren cogu ¢alismada, dis gelisim
oranlarindaki ¢esitliligi sinirlandirmak i¢in irksal olarak homojen bir 6rnek amaglanir. Fakat
bu, Nystrom’un (185) belirttigi gibi miimkiin degildir. Chaillet ve ark. (271) tarafindan
2005 yilinda yapilan bir ¢alismada dis gelisimi, 8 lilkeden yaglar1 2 ve 25 arasinda degisen
saglikli 9577 kisinin dental panoramik radyografisi lizerinde ¢alisilmistir. Arastirmacilarin

esas amact; etnik orjin bilinmediginde Demirjian metodu kullanilarak yeni dental olgunluk
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egrisini vermek icin uluslar aras1 agirlikli skoru hesaplamakti. Diger populasyonlar i¢in
yapilan ¢alismalar farkli populasyonlar i¢in dental olgunluk siireclerinde biiyiik bir ¢esitlilik
gostermekteydi. Bu nedenle verilerin 6zellikle dogal felaketlerde ve etnik orjin
bilinmediginde kullanilabilecegi diisiiniildii. Fakat bu uluslar aras1 olgunluk egrileri, spesifik
olarak bir iilke i¢in hazirlanan tablolardan daha az dogrudur.

Tiirkiye populasyonu i¢in bizim uygulamamizdan ayri olarak Demirjian sisteminin
farkl1 bir modifikasyonu kullanilabilir. Demirjian sisteminin her evresine 6zgii yeni degerler
olusturulmasi daha dogru tahminler saglayabilir. Willems ve ark. (208) Bel¢ikali ¢ocuklar
lizerine yaptiklari calismada boyle bir yaklasim i¢indeydiler. Bu metot Demirjian sistemine
gore analizlenen biiyiik bir 6rnek grubundan elde edilen verileri igermekteydi. Sonraki
asamada erkekler ve kadinlar igin ayri olarak tiim yedi diste agirlikli ANOVA analizi
gerceklestirildi. Boylece her disin her bir evresi i¢in yeni agirlikli skorlar elde edildi. Bu
yeni farkli skorlar gelisimin evrelerine gore bir olguya katki saglayabilir ve yeni bir gelisim
skoru elde etmek igin kullanilabilir. Bu yeni gelisim skorlari, Demirjian standart egrileri
kullanilarak yas tahminine imkan verir.

Hukuk mevzuatimiz, cezai ve hukuki yonlerden kisiyi yas donemlerine ayirmis,
kadin ve erkege gore de siniflandirmalar getirmistir. Bu donemlerde sugun sekline gore
cezanin sekli de degisiklik gosterir. Ozellikle, 7, 12, 15 ve 18’inci yaslarin tamamlanip
tamamlanmadig1 hususlar1 6nemlidir. Disten yas tahmini fetiiste ve yeni doganda haftalar ve
aylar diizeyinde hata ile yapilabilirken, hata orani dis gelisimi tamamlanincaya kadar artarak
devam eder. Bu durum; biiylime ile birlikte ¢evresel faktorlerin ¢ocuklarin dis gelisimi
tizerine farkli etkileri ve biiyiime-gelisme periyodunun sonlarina dogru yas tahmininde
kullanilacak biyolojik indikatdrlerin sayisinin azalmasi ile agiklanabilir. Sonug olarak
mevcut ¢alisma bulgulari, 7. ve 12. yaslarin belirlenmesinde adli olgulara katki saglayabilir.
Fakat Demirjian ve Nolla gibi disteki mineralizasyon agsamalarinin incelenmesiyle yas
tahmini yapan tekniklerin, 12-13 yaslarindan itibaren yapilan tahminlerdeki hata oranlarinda
belirgin artis sozkonusudur. Bunun ii¢ temel nedeni vardir:

1. Degerlendirilen dislerin bir ya da ikisi disinda dis gelisimi tamamlanmistir.
Bundan dolay1 6zellikle tek dige bakilarak yapilacak tahmininde hata oraninin fazla olmasi
muhtemeldir.

2. Erken yas gruplarinda degerlendiricinin yaptig1 bir ya da iki evrede degerlendirme
hatasi, yas tahmininde kii¢lik bir sapma gosterirken, ileri yaslarda daha biiyiik hatalara neden

olur.
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3. Dis gelisimi ilerleyen bir siirectir. Bu nedenle hem erkekler hem de kizlar i¢in dis
gelisiminin tamamlandigi noktay belirlemek giictiir. Mevcut ¢alismada iki teknigin
bulgularma gore dis gelisiminin 14-16 yas araliginda tamamlandig saptand1. Ornegin, 15,8
yasindaki bireyin rontgenine bakarak dis gelisiminin 14 yasinda mi1 yoksa 15,5 yasinda mi1
tamamlandigini bilemeyiz. Bundan dolay1 bu tekniklerle 14-16 yas arasi yapilan tahminlerin
hata orani daha yiiksektir. Bu problemin ¢dziimiine yonelik, belirlenen yas araliklarinda
daha fazla 6rnek ya da daha az 6rnek iizerinde longititunal bir ¢alisma planlanabilir. Boylece
Tirklerde kiz ve erkek ¢ocuklarin dis gelisiminin tamamlandigi esik deger standart
sapmalari ile beraber ortaya konulabilir. Ancak bu sekilde bu yas gruplarinda daha saglikli
yas tahmini miimkiindiir.

Toplumlarin genetik ve sosyo-demografik yapisi iizerine yapilan ¢alismalar
cesitliligin ¢ok fazla oldugunu gostermektedir. Eger bu ¢alismadaki yeni standartlar adli
cercevede kullanilacaksa validasyon galismalarina ihtiyag vardir. Istanbul kozmopolit bir
sehir oldugu i¢in ¢aligma verileri, yapilacak genis ¢apli arastirmalarla desteklenmeli ya da
farkliliklar ortaya konulmalidir. Ayrica diger biiylik sehirleri temsil eden 6rnekler tizerinde
calismalarin yapilmasi uygun olacaktir. Bdylece, Tiirkiyede yasayan ¢ocuklar iizerinde

olusturdugumuz yeni standartlarin daha genis kullanimi saglanacaktir.

Sonug olarak; bir Tiirk 6rnegi olgusunun kronolojik yas tahmini i¢in Demirjian ve
Nolla metotlarinin kullanimi tutarli olarak yanlig tahminlere yol agar ve herhangi bir Tiirk
ornegi i¢in kullanimi1 6nerilmez. Bu teknikler igin, Tiirk ¢ocuklarina 6zgii yeni olusturulan
tablolarin kullanim1 daha uygun olacaktir. Fakat verilerin, adli olgularda kullanilmadan
once populasyon yapist bilinen ve iyi analiz edilen daha genis 6rneklem gruplari ile daha

ileri validasyon ¢alismalarinin yapilmasi gereklidir.
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5.2. ERISKIN BIREYLERDE DIiSTEN YAS TAHMIN VERILERININ
DEGERLENDIRILMESI

Gelisimini tamamlamis dislerin radyografilerinin incelemesi yas tahmininde kullanim
i¢in nadiren savunulur. Ancak, hem yasayanlarda hem de siipheli 6liimlerde, idantifikasyon
olgularinda ya da arkeolojik arastirmalarda faydalanilabilen basit ve zararsiz bir metotdur.
Daha 6ncede belirtildigi gibi disteki yapisal degisikliklerin yasin belirlenmesinde
kullanilabilecegi ilk olarak detayli sekilde Gustafson (137) tarafindan ortaya konulmustur.
Gustafson’un yas tahmini i¢in ileri siirdiigii 6 kriterden kok transparanligindan sonra en ¢ok
kullanilan ve giivenilir bulunan sekonder dentin olusumudur. Artan yasla birlikte ikincil dentin
birikiminin sonucu olarak dental pulpa oyugunun biiyiikliigiiniin azalmas1 yasin bir indikatorii
olarak kullanilabilir. Bu regresyon degisikligi morfolojik tekniklerden farkli olarak radyolojik
tekniklerle analizlenebilir. Hem 1995’de Kvaal ve ark. (33) hem de 1997’de Drusini ve ark.’nin
(34) yas tahmini i¢in ortaya koyduklar1 yontemler pulpadaki yasa bagli daralmanin farkl 6lgiim
teknikleri ile belirlenmesi esasina dayanir. Aragtirmanin bu bdliimiiniin temel amaci dental yas
hesaplamasi i¢in kullanilan bu iki orjinal metodun validasyonunu gergeklestirmektir.

Bu calismada yer alan radyografiler istanbul Egitim Arastirma Hastanesi, Osmaniye Dis
Unitesine tedavi amaciyla bagvuran hastalara aitti. Onlarin normal bir populasyonu temsil
ettikleri farzedildi, fakat 6zel dis kliniklerine gore tedavinin nispi olarak ucuzlugu sebebiyle
daha diisiik sosyo-ekonomik gruplarin temsil edilmesi olasidir. Kayip disler ya da agir bir
sekilde restore edilmis disler nedeniyle ¢ok sayida hasta ¢alismadan ¢ikarildi; bu 6zellikle 40-
59 arasindaki yas araligina uygulandi. Bu durum 6zellikle ileri yas gruplarinda ¢aligma igin
materyal bulunmasinda problem olusturdu.

Arastirma, biyolojik yas degisiklikleri ¢alismasi olmamas1 sebebiyle hastalarin medikal
hikayesi raporda yer almaz fakat normal bir populasyondaki pulpal degisikliklerin anlatimi1 i¢in
bir ¢aligmadir. Genel olarak yaslanma i¢in bir biyomarker olarak pulpa kompleksinin kullanimi
i¢in iki kosul ileri siirtiliir:

a) Disler normal fonksiyonel okliizyonda olmali.
b) Dislerde dis ¢iirlimesi, asinma, abrasyon, erozyon ya da travma gibi patolojik belirtiler

ve herhangi bir dental restorasyon etkisi olmamali.

Sekonder dentin, kismen yasin direkt bir igareti olarak kismen de ¢iiriik, paradontozis
gibi patolojik durumlara kars1 bir reaksiyon olarak gelistiginden dolay1 secilen materyalde bu
tiir durumlara dikkat etmek gerekir. Bu nedenle ¢aligmanin giivenilirligi agisindan bu kriterlerin

karsilanmasi i¢in azami 6zen gosterildi.
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Kvaal tekniginin orjinal (33) ve validasyon c¢alismalar1 (19, 228) agik¢a gosterdi ki; gok
kokli dislerin dogru 6l¢iimlerini gergeklestirmek zordu ve bu nedenle tek koklii disler tizerinde
calisma yiriitiildi. Kvaal’in orjinal metodu alt1 dis (3 st ¢ene, 3 alt ¢gene) dlglimlerini
igermesine ragmen, dijital radyografi goriintiilerinin kalite kriterlerine uygun olmamasi
sebebiyle bu ¢aligsmada iist ¢ene dislerini ¢aligmak miimkiin olmadi. Ayn1 sebeple Drusini
teknigi icin yapilan Slgtimlerde iist gene molar disleri ¢alismadan dislandi. Ayrica, yapilan
onceki caligmalarda ¢enenin sol ve sag tarafindaki disler arasinda 6nemli bir farklilik yoktu.
Sonug olarak bu ¢aligmada 6l¢lim i¢in en uygun olan sag taraftaki ya da sol taraftaki disler
secildi. Bu kisitlamalar bu arastirmanin kii¢iilmesine neden oldu.

Drusini ve Kvaal tekniklerinin orjinal (33, 34) ve daha sonra yapilan validasyon
caligmalarinda (10, 229) cinsiyetler arasinda giiglii bir uyum oldugu, erkek ve kadinlarda
hesaplanan korelasyon katsayilarina gore saptanan degerler arasinda anlamli bir fark
bulunmadig: bildirilmistir. Bundan dolay1 ve materyal sayisinin kadin erkek arasindaki farki
ortaya koyacak kadar biiyiik olmadigi i¢in cinsiyet farklilig1 calisilmamistir.

Kimliklendirme c¢aligmalarinda anatomik 6zelliklere ve organizmada g6zlenen
degisikliklere gore yapilan calismalarin en az hata pay1 igerecek sekilde objektif kanitlara
dayandirilmasi gerektigi belirtildiginden pulpa alanindaki daralmanin belirlenmesinde
bilgisayar ve bilgisayar programlar1 kullanildi. Degerlendirme i¢in tiim agiz dental
radyografilerinden yararlanildi. Fakat diglerin hala ¢ene kemiginde olmasi sebebiyle bazi
problemlerle karsilasildi. Ozellikle sementle minenin birlesme noktasinin belirlenmesinde
giicliik yasandi. Eger grafide nispi olarak disin kiiclik bir rotasyonu varsa ya da film iizerinde
anahatlar1 belirlemek iist {iste gelen disler sebebiyle ayirimi zorluyorsa, dis tizerindeki
olgtimlerde kiigiik yanlisliklar meydana gelebilir. Eger tahmin, ¢esitli 6lgiimlerin
ortalamasindan ziyade tek dl¢lim temel alinarak yapilirsa yas tahminindeki bdylesi kiiglik
yanligliklar daha biiyiik hatalar meydana getirebilir. Ama yine de Kvaal ve ark.’nin
yayinladiklari orjinal metotta korelasyon katsayisi, ekstrakte edilen disler {izerine yapilan
calismada ¢ok daha diisiik bulundugundan, ekstraksiyon dncesi patolojik siirecte sekonder dis
kemiginin formasyonundan etkilenme olasilig1 oldugunu belirlediler. Bu nedenle yazarlar (33)
normal bir populasyonda tiim agiz dislerine ait radyografilerin kullanilmasinin, dental
cerrahilerde ¢ikarilanlara gére toplumu daha iyi temsil edecegini ileri siirdiiler.

Kvaal teknigine ait degiskenlerin 20 grafi {izerinde tekrarlanan dl¢iimlerinde gozlemler
arasindaki uyum paired-t testi ile karsilastirildiginda, tiim degiskenler i¢in anlaml1 bir fark
gozlenmedi. Degerlendirmeler arasinda en zayif uyum orta kesici disindeki P oraninda gortildi.

Farkl bir gozlemci tarafindan tekrarlanan 6l¢timlerde de gozlemciler arasinda tiim degiskenler
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i¢gin anlaml bir fark bulunmadi. Ayni sekilde Drusini tekniginde her iki degisken i¢in
Ol¢iimlerin tekrarlanabilirligine yonelik degerlendirmede hem gbézlemler hem de gézlemciler
arasinda herhangi bir uygunsuzluk saptanmadi. Genel olarak bakildiginda bu iki teknik igin
Olctimlerin tekrarlanabilirligi kabul edilebilir olmasina ragmen baz1 degiskenlerde anlamlilik
icin sinirda degerler elde edilmistir. Bu durum metrik 6l¢iim i¢in kullanilacak grafilerin yeterli
netlikte olmadiginda teknigin uygulanmasinda problem olusturacaginin bir isaretidir. Willems
ve ark. (272) yas tahmininde direkt incelemeler ile radyolojik goriintiilerdeki incelemelerin
tekrarlanabilirligi izerine yaptiklar1 aragtirmada, goriintii kalitesinin sonuglara olan etkisine
vurgu yaptilar. Yine Paewinsky ve ark. (229) gozlemciler aras1 uyumsuzlugun, radyolojik
goriintiiler lizerinde 6l¢limler yapilmasi igin referans noktalari belirlenmesindeki yorum
farkliliklarindan kaynaklanabilecegini ileri siirmiislerdir.

Pulpa ve kok arasindaki oranlar, dis 6l¢timlerinden yas tahmininde daha 6nce birkag
calismada kullanild1 (10, 19, 229). Onceki galismalar ve bu ¢alismada yas ve tanimlanan
oranlar arasindaki korelasyon katsayisi1 negatif bulundu. Oysa kok/pulpa orani segildiginde
pozitif bir korelasyon katsayisi elde edilebilir. Fakat silinen bir pulpanin 6l¢limiiniin sifir
olmasi sebebiyle bir payda olarak kullanilamayacagindan dolay1 pulpa/kék orani segildi ve
degerlendirme kolayligi saglamak icin 100 ile ¢arpildi. Sagilim grafiginde iliskinin dogrusal
ancak ters bir iliski oldugu belirlendi. Ikincil dentin olusumunun yaslanma ile artmasi ve

dolayistyla pulpa alaninin daralmasi beklenen bir sonug olarak degerlendirildi.

Kvaal (33) tarafindan bildirilen 6l¢tim indekslerinden dis pulpasinin boyunu 6lgen P, R,
T degiskenlerinden sadece 32 nolu disteki P orani yas ile anlamli negatif korelasyon
gosterirken, enini 6lcen A, B, C degiskenlerinin hepsi tiim disler i¢in yas ile anlamli negatif
korelasyon gosterdi. Bu bulgular dis pulpasindaki enine daralmanin yas tahmini i¢in daha
onemli oldugunu gostermektedir. Pulpa morfolojisi lizerinde yapilan baska bir ¢alismada bu
bulgu dogrulanmaktadir (229). Fakat bu durum yas ile birlikte pulpa enine daralirken boyuna
daralmadigi olarak yorumlanmamalidir. Ciinkii pulpanin boyunun 6lgiildiigii degiskenlerde (P,
R, T) distorsiyonu ve biiyiitme farkliliklarin1 yok etmek i¢in kullanilan toplam dis uzunluguda,
zamana ve bazi faktorlere bagl olarak asinma ile azalir. Yas tahmini ¢caligsmalarinda dental
asinma ayni kisinin bir disinden daha fazlasinda arastirilir fakat asinmanin diyetle,
aliskanliklarla ve kiiltiirle iliskili olmas1 sebebiyle metotlar dl¢timlerin gergeklestirildigi
populasyon disinda kii¢lik uygulanabilirlige sahiptir. Bu ¢aligmada asinmanin pulpadaki
azalmanin etkisini hesaplanan oranlar diizeyinde diislirdiigii hatta baz1 degigkenler i¢in yok
ettigi diisiiniildii. Bu nedenle Kvaal tekniginin degisik toplumlarda uygulanabilirligi i¢in

yapilan ¢alismalarda 6zellikle pulpa daralmasini boyuna 6l¢en indekslerde yas ile farkl
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korelasyonlar saptanmasi toplumlardaki farkli asinma degerlerinden dolay1 olagan oldugu
distiniildi.

Drusini tekniginde yas indikatorii olarak kullanilan dis koronal pulpa indeksinin yas ile
korelasyonu birinci azi1 disinde r =-0,78, ikinci az1 disinde r =-0,81 bulundu. En iyi korelasyon
ise iki dis (r =-0,84) birlikte kullanildiginda saptandi. Elde edilen bulgularin orjinal teknikteki
sonugclar ile benzer oldugu goriildii.

Kvaal indeksleri ile yas arasinda gii¢lii korelasyon bulunan degiskenlerin (A, B, C)
kullanilmasiyla yapilacak yas tahmininde, en uygun regresyon modeli belirlemek igin lineer,
kiibik ve lojistik modeller ¢alisildi. Tiim modeller yas tahmini i¢in uygun bulunmus olmasina
ragmen c¢oklu lineer model esitligi daha pratik hesaplama imkan: sundugu i¢in tercih edildi.
Pulpadaki daralmanin gii¢lii korelasyon gosterdigi A, B, C degiskenleri i¢in tekli ve goklu
regresyon formiilleri olusturuldu. Tekli regresyon ¢oziimlemesinde en iyi belirtim katsayisi
(r*=0,58) 33 nolu disteki B degiskeninden elde edildi ve olusturulan dogrusal regresyon esitligi
(Yas=72,81 + (-2,85)* X) yas’1, 8,90 yil standart hata tahmin degeri ile hesaplamaya imkan
tanidi. Tanimlanan esitliklerde, en az hata ile tahmin, tiim degiskenlerin birlikte kullanildig1
coklu dogrusal regresyon formiilii ile elde edildi (Tablo 50). Tim disler ve degiskenler formiile
dahil edildiginde, belirtme katsayist r>=0,69 ve standart hata tahmin degeri 7,72 y1l hesaplandi.
Kvaal ve ark. orjinal metotda mandibuladaki 3 dis ve tiim degiskenler i¢in standart hata tahmin
degerini 9,40 y1l, Bosman ve ark. (273) 9,90 yi1l buldular. Bizim ¢alismamizda ise dogruluk
orani diger iki caligmaya gore biraz daha iyi olmakla beraber, tiim bulgular degerlendirildiginde
benzer sonuglar elde edildigi goriildii.

Bu arastirma panoramik radyograflar lizerinde Kvaal (33) ve Drusini (34) metodlarinin
uygulanabilirliginden olusmasina ragmen, sonuglar Tiirk toplumuna ait 6rnekler lizerinde
gelistirilen spesifik denklemlere gore hesaplandi. Mevcut ¢alismanin bulgulari, orjinal teknikler
ve bu tekniklerin uygulanabilirligini arastiran bazi1 makaleler birbirleri arasinda benzer sonuglar
ile birlikte baz1 ¢eliskiler igermekteydi. Prapanpoch (19), bir kisinin yas1 ve dental radyograflar
tizerinde degerlendirilen pulpa odasinin genisligi ve yiiksekligi arasinda 6nemli bir korelasyon
bulamad1 ve bu dl¢limlerin yas belirlemede giivenilir bir metot olarak kullanilamayacagini ileri
stirdii. Ayn1 sekilde Landa ve ark. (228) 100 6rnek iizerinde yaptiklart degerlendirmede Kvaal
metodunun dijital 6rneklere uygulanamayacagini savundular. Buna karsilik, Meinl ve ark. (10),
Kvaal ve Paewinsky tarafindan raporlandirilan regresyon formiillerinin Avustruryali genclerden
toplanan dijital grafilere uygulandiginda, pulpa daralmasi ile yas arasinda korelasyon buldu
fakat benzer sonuglara ulagilamadigini bildirdi. Bosman ve ark. (273) ise tiim alt1 dis ya da ii¢

mandibular dis dahil edildiginde ortopantomogramlardan hesaplanarak tahmin edilen yas ve



175

kronolojik yas arasinda énemli farkliliklar bulmadi ve Kvaal tekniginin dijital panoramik
grafilerde belli prosediirlere uyuldugunda uygulanabilecegini ileri siirdiiler.

Alt ¢enedeki 1. ve 2. az1 disleri {izerinde Drusini (34) teknigindeki dlgiimler kullanilarak
elde edilen verilerde, dis koronal pulpa indeksinin yas1 agiklama orani en iyi belirtme katsayisi
2 =0,70 ile iki disin birlikte kullanildig1 regresyon esitliginde tanimlandi. Bu formiilde yas 7,49
yil standart hata tahmin orani ile hesaplandi. Drusini’nin orjinal metodunda bu degerler,
belirtme katsayisi r> =0,70 ve standart hata tahmin oran1 6,29 yil olarak bildirilmisti. Fakat
Drusini tekniginin validasyonunun gergeklestirildigi bir calismada, teknigin yasi tahmin etme
dogrulugunun daha az bulundugu vurgulandi (274). Calismalar arasinda goriilen bu
seviyelerdeki farkliligin, toplumlar arasinda dislerin st yiizeyindeki asinmanin degisik
olmasindan kaynaklandig diisiiniildii.

Yas tahmininde birden fazla dis kullanildiginda elde edilecek sonuglarin daha saglikli
olacagi, lokal etkenler ve degisikliklerin dis tizerindeki etkilerinin azaltilabilecegi ileri
stiriilmistiir (1). Bu nedenle validasyonu yapilan iki teknik i¢inde her dis’e ait ayr1 regresyon
formiilleri tanimlanmasina ragmen yas tahmin kesinligini artirmak i¢in ¢oklu regresyon
analizleride tanimlandi. Goriildii ki ¢oklu regresyon analizleri ile elde edilen dogruluk orani en
fazladir. Ug disten elde edilen tiim oranlar ortalamaya dahil edildiginde belirtme katsayisi en
kuvvetliydi ve ancak bir disten elde edilen oranlarin ortalama degerleri dahil edildiginde en
zayifti. Bu isaret eder ki; bir bireyden elde edilen bilgi ne kadar kapsamli olursa, dogru yas
tahmini saglama sansi daha fazla olacaktir. Ancak degerlendirilen dis sayisinin artisiyla
giivenilirligin artacagi da bir kural olarak yorumlanmamalidir.

Arkeolojik dental materyallerin radyografilerinden pulpa biiyiikliigiiniin yasla iligkisi
onceki galigmalarda arastirildi (33). Hem modern hem de ata materyallerinin ikincil dentin
formasyonu arasinda belirgin bir fark gozlenmemesi sebebiyle, burada var olan formiil boylesi
materyaller i¢in kullanilabilir.

Gegen 10 yilda, dijital sistemler oldukca iyilestirildi ve bugiinlerde dis¢ilikte klinik
kullanim i¢in kabul edilebilir ve yararli bir teknoloji olarak dikkate alinmaktadir. Bizim
orneklerimizde analizlenen goriintiiler dijital radyografik tekniklerden elde edildi. Dijital
radyografi kullaniminda 6nceki bazi arastirmacilar dijital goriintiilerdeki referans noktalarin
idantifikasyonundaki zorluklar1 gosterdi (228). Bosman (273) ve Paewinsky (229) indirekt dijital
radyolojinin kullanimini tanimladi. Her iki ¢alismada vurgulandi ki; yas tahmin metodunun
dogrulugu dijital goriintiiler {izerinde gergeklestirilen dl¢limlerin kesinligine ve panoramik
radyografilerin kalitesine ve netligine baghdir. Lopez, 19 morfolojik dental parametreyi

inceledigi ¢alismasi i¢in bilgisayarl bir goriintiileme analiz sistemi kullandi ve dis yiizeylerinde
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analizlenen mesafelerin daha dogru 6l¢iimlerini elde etti (275). Ayni sekilde Kolltveit ve ark.
dental radyograflardaki morfolojik parametrelerin manuel l¢timlerinin bilgisayar destekli
yapilanlardan kronolojik yasla daha iyi korelasyon gosterdigini ileri siirdiiler (276). Buna karsin
Drusini ve ark.’lar1 bilgisayarli dansitometrik bir analizer ile yapilan dl¢iimleri temel alan bir yas
tahmin ¢aligmasinda manuel sistem kullanilarak elde edilen sonuglar ile benzer sonuglar aldilar
(277). Schulze ise, DPG’lerdeki dijital 6l¢iimlerin dogrulugunu ve kesinligini yeterli bulmus
fakat panoramik radyografi kullanimindaki standardizasyon farkliliklarinin problem
olusturabilecegini 6ne siirmiistiir (23).

Yetigkin dislerindeki kronolojik yasi tahmin etmek i¢in burada var olan formiiller diger
bagimsiz 6rnekler iizerinde ve tercihen bagimsiz gozlemciler tarafindan test edilmelidir. Bu
calismadaki tiim disleri temel alan tahmin, iist ¢enedeki disler i¢inde uygulanabilir olabilseydi,
¢ok sayidaki disin ortalama degerleriyle yetiskinlerin yas1 daha dogru tahmin edilebilecekti.
Dijital panoramik grafilerdeki bu kisitlamalar ¢aligmanin kesinligini ve giivenilirligini
azaltmaktadir. Son yillarda 6zellikle dis hekimliginde implant uygulamalarinda kullanilan ¢
boyutlu goriintiileme teknikleri ile pulpadaki daralmayi belirlemeye yonelik 6l¢iimlerin ¢ok
daha hassas sekilde yapilacagi muhakkaktir. Nitekim Yang ve ark.’nin (278) 2006 yilinda 3D
Cone Beam Bilgisayarli Tomografi teknigi ile 19 kisiye ait 6rnekler tizerindeki 6n ¢alismasinin
sonuclari daha giivenilir bulundu. Mevcut ¢alismanin daha genis kapsamli olarak bu ve buna
benzer daha gelismis tekniklere uyarlanmasi ile eriskinlerde disten yas tahminindeki hata

oranlarinin azalacag diistiniilmektedir.

Bu arastirmanin bulgular1 temel alindiginda; Kvaal ve Drusini tarafindan bildirilen
orjinal metodlarin, DPG’ler iizerinde uygulanabilecegi sonucuna varildi. Fakat bunun igin
cekim esnasinda distorsiyonun en aza indirgenmesi ve goriintii kalitesinin iyi olmasi i¢in
gerekli tiim prosediirlerin uygulanmasinin bir 6n sart oldugu goriildii. Ayrica bazi 6l¢tim
noktalarinin belirlenmesi asamasinda yasanan giicliikler nedeniyle ¢alismanin daha ileri
goriintlileme teknikleri (li¢ boyutlu) ile tekrarlanmasinin bulgularin giivenilirligini arttiracagi

diistinildii.
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ADLIi ANTROPOLOJI
DENTAL MORFOLOJIiK ARASTIRMA FORMU
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Materyal No

Cinsiyet

Dogum Tarihi

Rontgen Cek. Tar.

Kronolojik yas (ondalik)

Degerlendirme Tar.

1-Nolla Teknigi:

Ust Cene (sol )

Derecesi

Skor

Orta Kesici (21)

Yan Kesici (22)

Kopek Dis (23)

1. Kiiciik Az1 (24)

2. Kii¢iik Az1 (25)

1. Biiyiik Az (26)

2. Biiyiik Az1 (27)

Alt Cene (sol)

Derecesi

Skor

Orta Kesici (31)

Yan Kesici (32)

Kopek Dis (33)

1. Kiiciik Az1 (34)

2. Kii¢iik Az1 (35)

1. Biiyiik Az (36)

2. Biiyiik Az (37)

2- Demirjian teknigi:

Toplam Skor: ............

Alt Cene (sol )

Derecesi

Skor

Orta Kesici (31)

Yan Kesici (32)

Kopek Dis (33)

1. Kiiciik Az1 (34)

2. Kiiciik Az1 (35)

1. Biiyiik Az1 (36)

2. Biiyiik Az1 (37)

Not:

Toplam Skor: ............

Dental Yas:

Dental Yas:
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EK3
ADLI ANTROPOLOJI
DENTAL METRIK ARASTIRMA FORMU
Materyal No Cinsiyet
Dogum Tarihi Rontgen Cek. Tar.
Kronolojik yas Degerlendirme Tar.

1- Dis Koronal Pulpa indeksi TCI= (CPCH /CH)*100

Mandibula(sol)

CPCH

CH

TCI

1. Molar (36)

2. Molar (37)

2- P=Pulpa uz. / Kok uz.*100

5- A=Pulpa gen. / Kok gen.*100

Mandibula(sol) | Pulpa | Kok Mandibula(sol) | Pulpa | Kok A
Yan Kesici (32) Yan Kesici (32)

Kopek Disi (33) Kopek Disi (33)

1. Premolar(34) 1. Premolar (34)

3- R=Pulpa uz. / Dis uz.*100 6- B=Pulpa gen./ Kok gen.*100
Mandibula(sol) | Pulpa | Dis uz Mandibula(sol) | Pulpa | Kok B
Yan Kesici (32) Yan Kesici (32)

Kopek Disi (33) Kopek Disi (33)

1. Premolar (34) 1. Premolar (34)

4- T= Dis uz. / Kok uz.*100 7- C=Pulpa gen. / Kok gen. * 100
Mandibula(sol) | Disuz | Kok Mandibula(sol) | Pulpa | Kok C

Yan Kesici (32)

Kopek Disi (33)

Yan Kesici (32)

1. Premolar (34)

Kopek Disi (33)

*Tiim metrik 6l¢iimler mm olarak alinmustir.

1. Premolar (34)

** Dis numaralandirilmasinda FDI sistem kullanilmistir.

Not:
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