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OZET

GENC BAYAN VE ERKEKLERDE AGIZ CEVRESIi ANTROPOMETRIK
OLCUMLERININ KARSILASTIRILMALI OLARAK INCELENMESI

Amac: Kisisel kimlik cogunlukla yliz hesaplanmasiyla yapilir. Agiz ve dudaklar
kraniyofasiyal kompleksin degerlendirilmesi ve tanimlanmasinda anahtar bir rol oynarlar.
Bu ¢alismanin amaci Tiirk kadin ve erkeklerinin agiz ¢evresi olgtimlerinin antropometrik

Olctimler kullanilarak normatif veri tabanlarini saglamaktir.

Materyal ve Metot: Antropometrik 6l¢timler yaslar1 18-27 arasinda degisen 100 (50 erkek
ve 50 bayan) katilimcidan alindi. Katilimeilar Yasar Dogu Beden Egitimi ve Spor

Yiiksekokulu 6grencileriydi ve calismada goniillii olduklarina dair form imzaladilar.

Bulgular: Agiz genisligi, filtrum genisligi ve uzunlugu, Gst ve alt vermillion yiikseklikleri
bayanlarda sirasiyla; 50,41 mm, 13,31 mm, 14,65 mm, 7,73 mm ve 9,77 mm; erkeklerde
stirastyla 53,20 mm, 14,30 mm, 16,84 mm, 7,68 mm ve 10,23 mm olarak bulunmustur.
Mentolabial, nasolabial ve mentoservikal acilar bayanlarda sirasiyla 111,37°, 98,91° ve
89,71°; erkeklerde sirastyla 113,24°, 99,28° ve 89,77° olarak tespit edilmistir.

Sonu¢: Bu calismada saglanan veriler benzer yeni calismalarin planlanmasinda ve
sonuglarmin karsilastirilmasinda referans olabilecegi gibi rekonstriiktif cerrahi ve

ortodontistler i¢in agizin boyutlarinin analizinde dikkate alinabilir diye diisinmekteyiz.

Anahtar Kelimeler: Antropometri; Agiz ¢evresi; Dudaklar; Vermillion; Filtrum
Meltem ALPAY, Yiiksek Lisans Tezi

Ondokuz Mayis Universitesi-Samsun, Kasim-2013



ABSTRACT

THE COMPERATIVE EXAMINATION OF ANTHROPOMETRIC
MEASUREMENTS OF THE MOUTH CIRCUMFERENCE IN YOUNG WOMEN
AND MEN

Aim: Personal identification is mostly made by facial assessment. The mouth and lips play
a key role in the evaluation and recognition of the craniofacial complex. The aim of this
study was the measurements of the mouth circumference among Turkish women and men

using anthropometric measurements to provide normative database.

Material and Method: Anthropometric measurements were taken from in 100 participants
(50 men and 50 women) between 18-27 years old. Participants were students in Yasar
Dogu School of Physical Education and Sports of Ondokuz Mayis University and they

were sign an informed consent to participate in study.

Results: The means of the mouth width, philtrum width and length, upper and lower lip
thickness in women were 50.41 mm, 13.31 mm, 14.65 mm, 7.73 mm and 9.77 mm,
respectively; in men were 53.20 mm, 14.30 mm, 16.84 mm, 7.68 mm and 10.23 mm,
respectively. The means of mentolabial, nasolabial and mentocervical angles in women
were 111.37°, 98.91° and 89.71°, respectively, in men were 113.24°, 99.28° and 89.7°,
respectively.

Conclusion: We are in the opinion of that values provided in this study are references to
planning similar new studies and comparing, as well as for reconstructive surgeons and

orthodontists to analyse the size of mouth.

Key words: Anthropometry; Mouth circumferens; Lips; Vermillion; Philtrum
Meltem ALPAY, Master Thesis

University of Ondokuz Mayis-Samsun, November-2013
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1. GIRIS
Antropoloji, Yunan dilinde anthropos insan ve logos agiklama, kayit etme

anlamma gelen iki kelimeden olusur. Insani agiklayan bir bilim dali anlaminda

kullanilmaktadir. Antropologlar her birinin bir¢ok alt dali olan iki ana dalda calisirlar:

- Fiziki Antropoloji
- Sosyo-Kiiltiirel Antropoloji

Giiniimiiz fiziki antropolojisi, biyolojik antropoloji ad1 ile kullanilmaktadir. insan
biyolojik bir organizma olarak ele alir, gegmisten giliniimiize insanin gegirdigi biyolojik
farklilasmalari, insanin biiylime ve gelismesini, ¢evrenin biiyiime ve gelisme iizerindeki
etkilerini inceler. Insanin kokeni, gecirdigi evrimsel siireg, biyolojik o6zellikleri-kan
gruplari-galistign konular arasindadir. Ornegin Franz Boaz, ¢ocukluklarmi Avrupa’da
gecirmis simdi ise Amerika’da yasayan gé¢menlerle, bu gé¢menlerin ABD’de biiylimiis

cocuklarinin daha uzun boylu olduklar1 sonucuna ulagsmistir (Elmaci, 2013).

Insan viicudunun boyutlarmin lgiilmesi ve degerlendirilmesi fiziki antropometri
tarafindan gerceklestirilir. Sefalometri ise bas ve ylizlin anatomik boyutlarini 6lgen bir
antropometri  bilimi dahdir (Jahanshahi ve ark., 2008). Yiiziin proposyonal
degerlendirilmesi yiiz plastik cerrahisinin planlanma basamaklarinda cerrahlar tarafindan
kullanilir. Bu normal proporsiyonlar rejuvenatif ve kozmetik degisimler igin yapilan

muayene esnasinda yiiziin degerlendirilmesinde kullanilir (Porter ve Olson, 2001).

Kisisel kimligin belirlenmesi adli bilimler ic¢in olduk¢a Onemlidir. Yiiz
kimliklendirme caligmalar1 artan cinayet oranlari, dolandiricilik problemleri ve terorist
saldirilartyla giderek daha da 6nemli bir hal almistir. Daha dogru yiiz kimliklendirmesinin
yapilabilmesi i¢in farkli popiilasyonlarda goriilen genel ve nadir yiiz karakteristiklerinin
derinlemesine bilinmesine ihtiya¢ vardir (Roelofse ve ark., 2008). Bu da metrik ve agisal

Olctimler vasitastyla miimkiindiir.

Yaptigimiz ¢alismanin yontemini olusturan antropometri, basit bir memur olan

Alphonse Bertillon’un 1878’de suglular1 tanimlamak i¢in yeni bir yontem ortaya atmasiyla



sekillenmistir. Bu yontem insan viicudunun fotograf ve Olgiilerini temel aliyordu. Hatta

Bertillon bu yontemle azili bir suglunun yakalanmasini saglamistir (Parramon, 2011).

Bu atilim antropoloji biliminde, insan1 fizik ve karakter agisindan inceleyen yeni
bir dalin agilmasini saglamistir. Alphonse Bertillon bu yeni dala “antropometri” adini
vermistir. Bu yeni bilim dalin1 Bertillon “Insan viicudunun ya da viicudun bir bdliimiiniin

ol¢iilerini ve orantilarini inceler” seklinde tanimlamistir (Parramon, 2011).

Antropometri; 1k, cinsiyet ve yas acisindan viicudun orantilarini kiyaslayarak
arastirmig; ylizyillardan bu yana ressam ve yontucularin kullandiklar1 6l¢iileri incelemis;
giinlimiiz sanat¢ilarina, viicut dlciileri ve orantilari ile ilgili daha dogru bilgiler saglamistir.
Ornegin, Von Lange adli bir bilim adami bir milyona yakin insanin boyunu 6lgmiis ve
ortalama olarak 300.000’inin 165,00 cm oldugunu, 400.000’inin 175,00 cm ve
300.000’inin ise 175,00 cm {istiinde oldugunu bulmustur. Lange ayn1 zamanda, 21,50 cm
ile 24,00 cm arasinda degisen bas yiiksekliginin de tiim viicut dlgiileri iginde en az degisen

6l¢ii oldugunu kanitlamis ve basin yiiksekligini 22,50 cm olarak kabul etmistir (Parramon,
2011).

Yiiz, insanoglunu karakterize eder ve giinliik hayatta kisisel kimligin belirlenmesi
genelde yiiz hesaplanmasiyla yapilir (Fraser ve ark., 2003; Roelofse ve ark., 2008; ve De
Angelis ve ark., 2009) . Insanlarm yiizii olan objelere yiizii olmayan objelerden daha fazla
dikkat etmeleri de iyi bilinen bir gergektir (Liu ve Chen, 2012). Hatta bazi cezbedici yiizler
kisiyi diger yiizlerden daha fazla uyarir. Yiiz ¢ekiciligi toplum tarafindan formiile edilen
kisilik dzellikleri ve sosyal yetenek olarak algilanan fiziksel bir 6zelliktir. Biligsel bilim yiiz
cekiciliginin algilanmasinda, ¢ekici bir yiizii olusturan ozelliklerin sec¢iliminde cinsel
dimorfizm ve kiiltiirler aras1 benzerlik sergiledigini gosterir (Macgregor, 1970; Dion ve
ark., 1972; Clifford ve Walster, 1973; Tobiasen ve Hiebert, 1993).

Yiiz uyumunun yeniden hesaplanmasi i¢in orantisal yiiz yapilarinin restorasyonu
ve oransiz iliskilerin elenmesi gerekir. Yiiz yapilar1 arasindaki en uygun iliski estetik ve

rekonstriiktif muayene esnasindaki yiiz degerlendirmesinde kullanilir (Choe ve ark., 2004).



Ozellikle, agiz ve dudaklar kraniyofasiyal kompleksin hesaplanmasmda ve
belirlenmesinde anahtar bir rol oynar (Sforza ve ark., 2010). Bir agiz giilmek, giilimsemek,
bagirmak ya da ¢iglik atmak icin agildiginda tiim yliz, kaslar, gozler, yanaklar, hatta burnun
yan duvarlar1 bile hareket eder. Agzin her ¢esit hareketi yiiz gorliniimiinde biiyiik bir

degismeye yol agar (Parramon, 2011).

Perioral deri ile baglantili olan dudaklar da, onemli fizyolojik fonksiyonlara
sahiptir. Dudaklarin, dislerin iizerine uyguladigi basing, dislerin iskelete adaptasyonuna
katki saglar. Agiz boslugunun kapanmasi, dis ajanlarin penetrasyonuna karsi korur, nem ve
sicaklik derecesini muhafaza eder. Aymi zamanda dudaklar yiyecek ve igeceklerin
alinmasini kolaylastirir ve son ama ¢ok 6nemli olarak estetik ve baglantisal 6zellikleri
yerine getirir, sekli ve deformasyonlari mimik (¢ekici ya da itici) yapmaya ve oral

ekspresyona izin verir (Le’ve"que ve Goubanova, 2004).

17.-19. yiizyil sanatgilarinin ve anatomistlerinin g¢aligmalarinda tanimladiklar
giizellik ve normal yiiz oranlar1 kavrami zamanla degismistir. Ayrica, toplum daha

heterojen hale gelip, yeni yiiz oranlari irklar arasi karisimdan olugmustur (Choe ve ark.,

2004).

Calismanin yiirtitiildiigii anabilim dalimizda yiiziin antropometrik Ol¢limleri
lizerine yapilan bazi ¢alismalara (Uzun ve ark., 2006; Ulcay, 2010; Ozdemir, 2013) ilave
olarak planlamaya g¢alistigimiz bu ¢alismanin amaci geng bayan ve erkeklerde agiz ¢evresi
Olgimleri yaparak, elde edilen nicel sonuglarla yiiz degerlendirmesinde kullanilabilecek
bilgilere katki saglamaktir. Bu dl¢iimlerin ayrica adli bilimlerde kimlik tespitinde ve sanat
calismalarinda yapilan c¢izimlerde yardimci bilgi olarak dikkate alinabilecegini

diistinmekteyiz.



2. GENEL BILGILER
2.1. Embriyoloji
2.1.1. Yiiziin Gelisimi

Yiiz gelisimi esas olarak 4. ve 8. haftalar arasinda olur. Embriyonik siirenin
bitiminde yliz kusku gotiirmeyecek sekilde insan yiizii goériinlimiinii alir. Yiizlin boliimleri
fetal donem boyunca gelismeye devam eder. Alt ¢ene ve alt dudak yiiziin ilk olusan
kisimlaridir. Orta diizlemde mandibular kabartilarin medial ug bdlgelerinin biiylimesiyle

Olusur.

4. haftanin basinda stomodeum etrafinda yiiz taslaklar1 olusmaya baslar. Yiiz
gelisimi procencephalic ve rhombencephalic organize edici merkezlerin indiiktif etkisine
baglidir. Procencephalic organize edici merkez, notochordun rostralinde orta c¢izgide
yerlesimli prechordal mezodermi icerir ve procencephalic noral plagin iistiinde yer alir

(Moore ve Persaud, 2008).
Stomodeum etrafinda taslaklar olarak ortaya ¢ikan bes yiiz kabartisi:

- Tek frontonasal kabarti
- Cift maxiller kabarti
- Cift mandibular kabarti’dan olusur (Moore ve Persaud, 2008).

Cift sayida olan maxillar ve mandibular kabartilar 1. pharyngeal arkustan kdken
alirlar. Bu kabartilar esas olarak dordiincii hafta boyunca mesencephalic ve rostral
rhombencephalic neural katlantilardan koken alan Krista neuralis hiicre toplulugunun
bliyliyerek belirginlesmesiyle olusur. Bu hiicreler yiiz ve agiz bolgesindeki bag dokusu
yapilar1 olan kikirdak, kemik ve ligamentlerin ana kaynagidir. Civeiv ve fare
embriyolarinda yapilan deneysel c¢alismalar paraxial ve prechordal mezodermden
kaynaklanan myoblastlarin craniofasial istemli kaslarin yapisina katildigin1 gostermistir

(Moore ve Persaud, 2008) (Sekil 1).
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Sekil 1.a. Yaklagik 24 giinliik bir embriyonun dnden goriiniisii; Gegici olarak buccopharingeal membranla
kapanmis olan stomodeum bes adet mezensimal ¢ikintiyla ¢evrelenmistir b. Biraz daha biiyiik bir
embriyoda buccopharingeal membranin yirtilmasinin ve frontonasal ¢ikinti1 tizerindeki nasal
plakodlarin olusumunun 6nden goriintisii ¢. b’dekine benzer bir insan embriyosunun elektron
mikrografisi (Sadler’den, 2011)

Frontonasal kabartt g6z cukurlarinin gelisecegi optik vezikiillerin olustugu
onbeyin ventrolateral kismini gevreler. Frontonasal kabartinin frontal kismi alin bolgesini
olusturur; nazal kismu stomodeum ve burnun rostral siirmi olusturur. Cift maxiller
kabartilar stomodeumun lateral smirmi1 belirlerken, ¢ift mandibular kabartilarsa
stomodeumun caudal sinirlarini olusturur. Bu bes yiiz kabartisi, altindaki mezensim iginde
bliyiimenin aktif merkezleridir. Bu embriyonik bag dokusu bir kabartidan digerine

devamlilik gosterir.



4. haftanin sonunda bilateral olarak yiizey ektoderminin oval sekilli kalinlagmasi
ile nasal plaklar olusur. Plaklarin kenarlarindaki mezensim dokusu prolifere olarak at nali

bi¢cimindeki medial ve lateral kabarikliklart meydana getirir (Moore ve Persaud, 2008).

Maxiller kabartilarin mezensim dokusu g¢ogalarak medialde birbirine ve nasal
kabartilara dogru genisleyerek biiyiir. Bu proliferasyona bagli genisleme medial nasal
cikintilarin orta hatta birbirlerine dogru hareket etmelerini saglar. Her bir lateral nasal

kabartilar maxiller kabartidan nasolacrimal oluk adi verilen yarikla ayrilir (Moore ve

Persaud, 2008) (Sekil 2).

Frontonazal
kabarti
Goz
Maksillar kabart
Stomadeum girigi
Mandibular kabart
2. faringeal arkus Umbilikal ven
3. faringeal arkus
4. faringeal arkus
intraembriyonik
sélom
Medulla
spinalis

Sekil 2. Carnegie evre 14 embriyonun (30-32. giinler) 6nden goriiniimiiniin taramali (scanning) elektron

mikrografi (Moore ve Persaud’dan, 2008)



5. haftanin sonunda kulagin dis boliimii kulak kepgesi taslagi (auricula) gelismeye
baslar. Baslangicta dis kulaklar boyun bdlgesinde bulunur. Ancak alt ¢ene yani mandibula
gelistikge basin her iki tarafinda gozler hizasinda yerlesirler (Moore ve Persaud, 2008).

6. haftanin sonunda her bir maxiller kabarti nasolacrimal oluk boyunca lateral
nasal kabartilarla beraber gelisir ve burnun yan kisimlariyla devamliligi saglar. Yanak

bolgesinde maxiller ¢gikintilarca olusturulur (Moore ve Persaud, 2008).

7. ve 10. haftalar arasinda medial nasal kabartilar birbirlerine dogru geliserek
maxiller ve lateral nazal kabartilarla kaynagir. Bu kabartilarin kaynasmasi karsilikli ylizey
epitellerinin birlesmesi ve altindaki mezensim dokusunun i¢ i¢ce gegmesiyle sonuglanir.
Medial nasal ve maxiller kabartilarin kaynagmasi iist ¢ene ve iist dudagin devamliligini ve
burun deliklerinin stomodeumdan ayrilmasini saglar. Medial nasal kabartilarin kaynagmasi

intermaxiller segmenti olusturur. Intermaxiller segmentten asagidaki yapilar gelisir:

- Ust dudagin orta kismi (dudak olugu, filtrum)
- Ust ¢genenin premaxiller boliimii ve eslik eden gingiva (dis etleri)

- Primer damak (Moore ve Persaud, 2008).



2.2. Anatomi
2.2.1. Kafa Kemikleri (Ossa Cranii)

Kafa iskeletini olusturan kemikler, neurocranium ve viscerocranium
(splancnocranium) olarak iki gruba ayrilir. Neurocranium’u olusturan kemikler os frontale,
0s parietale, os occipitale, os temporale, os sphenoidale ve os ethmoidale’dir.
Viscerocranium (yiiz iskeleti)’u olusturan kemikler ise maxilla, os palatinum, os lacrimale,
vomer, 0s zygomaticum, os nasale, concha nasalis infeior, mandibula, os hyoideum,
ossicula auditus bulunur (Sancak ve Cumhur, 2008) (Sekil 3).

Sekil 3. Ossa cranii 6nden ve dig yandan gériiniim (Sobotta’dan, Cilt 1, 2001)
Ust Cene Kemigi (Maxilla)

Maxilla viscerocranium’un ¢ift kemiklerindendir. Her iki maxilla ortada sutura

intermaxillaris ile birleserek {ist ¢cenenin iskeletini olusturur. Bu iskelet agiz boslugunun



tavanini, burun boslugunun lateral duvar1 ve désemesini ayrica orbita désemesinin biiyiik

bir kismini yapar (Sancak ve Cumhur, 2008) (Sekil 4).

(@) (b) (©)

Sekil 4. Maxilla i¢ten (a), yandan (b) ve alttan (c) goriiniim (Sobotta’dan, cilt 1, 2001)

Maxilla’nin anterior, infratemporalis, orbitalis ve nasalis olmak ilizere 4 yiizii

vardir.

Facies anterior; denilen yiizii 6ne ve laterale dogru bakar. Uzeri deri ile ortiiliidiir.
Derinin altinda yer alan mimik kaslarindan bazilar1 (m. depressor septi nasi, m. levator
anguli oris, m. levator labii superioris, m. nasalis) bu yiize tutunur. Bu yiiziin alt kismina
dogru iist ¢ene dislerinin koklerinin iizerinde hafif kabarikliklar goriiliir. Kesici dislerin
tizerindeki ¢ukura fossa incisiva denir. Bu ¢ukurun hemen lateralinde yer alan genis ¢ukura
ise fossa canina ad1 verilir. Fossa canina’nin iizerindeki delige foramen infraorbitale denir
(icinden a., v., n. infraorbitalis geger). Bu yiiziin 6n-i¢ tarafinda incisura nasalis ad1 verilen
derin bir delik vardir. Kars1 maxilla’nin incisura nasalis’i ve nasal kemigin alt kenar1 ile
birleserek apertura piriformis denilen agikligi olustururlar. Bu agiklik burnun kemik
iskeletinin disa acildig1 yerdir. Bu agikligin alt-orta kismindaki g¢ikintiya spina nasalis

anterior denir (Sancak ve Cumhur, 2008).



Alt Cene Kemigi (Mandibula)

Yiiz iskeletini yapan kemiklerin en biiyiik ve en saglami olup, kafa iskeletinin
hareketli olan tek kemigidir. Mandibula, corpus mandibulae ve bir ¢ift ramus mandibulae

olmak tizere iki kisimda incelenir.

Corpus mandibulae; mandibula’nin ortada horizontal olarak yer alan boliimiidiir.
At nali seklinde olup agiklig1r arkaya dogru bakar. Corpus mandibulae’nin iistte pars
alveolaris ve altta basis mandibulae olmak {izere iki pargasi ile dis ve i¢ olmak iizere iki
yiizii bulunur. Pars alveolaris spongioz dokudan yapilmistir. Buradaki dis ¢ukurlarina
alveoli dentales denir. Bu gukurlari birbirinden ayiran ince kemik boélmelere septa
interalveolaria adi1 verilir. Dis koklerinin oturdugu cukurlar arasindaki bdlmelere ise septa
inter radicularia denir. Pars alveolaris’in dis yiiziinde dis koklerinin meydana getirdigi

kabarintilara juga alveolaria ad1 verilir (Sancak ve Cumhur, 2008) (Sekil 5).

€Y (b)

Sekil 5. Mandibula igten (a) ve onden (b) goriiniimii (Sobotta, Cilt 1, 2001)

Ramus mandibulae; corpus mandibulae’nin her iki yanindan yukari ve arkaya
dogru uzanir. Genis dikdortgen seklinde olup iki yiizii, dort kenar1 vardir. Arka kenari
kalindir. On kenar1 keskin ve éne dogru konkav olup asagida linea obliqua ile birlesir. Bu
kenar son molar dise dogru ikiye ayrilarak trigonum retromolare denilen iiggen alam
arkadan smurlar. Alt kenar1 kalindir ve arka kenar ile birlestigi koseye angulus mandibulae

adi verilir. Ust kenarin processus coronoideus (processus muscularis) ince ve iicgen
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seklinde olup sivridir. Arkada processus condylaris yer alir. Processus condylaris’in ucuna
caput mandibulae denir. Caput mandibulae, temporal kemikteki fossa mandibularis ile
birleserek art. temporomandibularis’i olusturur. Caput mandibulae’y1 ramus mandibulae’ya
baglayan collum mandibulae kisadir. Bu iki ¢ikint1 arasinda yer alan genis ve derin ¢entige

incisura mandibulae denir (Sancak ve Cumhur, 2008).
2.2.2. Agiz Boslugu (Cavitas oris) Anatomisi

Agiz boslugunu onde iist ve alt dudaklar (labium superius ve labium inferius),
yanlarda yanaklar (bucca), lstte sert damak (palatum durum) ve yumusak damak (palatum
molle), altta diaphragma oris, arkada ise isthmus faucium sinirlar. Agiz boslugunun iki
kismi vardir. Dudaklar, yanaklar ile disler, arcus dentalis maxillaris ve arcus dentalis
mandibularis arasinda yer alan kisma vestibulum oris denir. Disler, arcus dentalis maxillaris
ve arcus dentalis mandibularis’in i¢ tarafinda kalan kisma cavitas oris propria denir. Disler
kapali oldugu zaman, tigiincli molar dislerin arka tarafinda yer alan ve spatium retromolare
ad1 verilen bir aralik ile bu iki bosluk birbiri ile baglanti halindedir (Sancak ve Cumhur,

2008).
Dudaklar (Labia Oris)

Vestibulum oris’i onden smirlar. Ust dudaga labium superius, alt dudaga ise
labium inferius denilir. Ust dudagin ortasinda kalan ¢ukur kisma filtrum, bunun da alt
ucundaki ¢ikintiya tuberculum adi verilir. Her iki dudak arasinda kalan araliga rima oris ad1
verilir. Bu aralik sindirim sistemini dis ortama baglar ve dudaklar kapali oldugu zaman fist
kesici dislerin alt kenarlar1 hizasinda bulunur. ki dudagi yanlarda birlestiren kisma
comissura labiorum, burada olusan aciya da angulus oris denilir. Comissura labiorum 1.
premolar dis hizasinda bulunur. Dudaklarin dis yiiziinii deri (cutis) i¢ yliziinii ise mukoza
(tunica mucosa oris) drter. Ikisi arasinda m. orbicularis oris, damarlar, sinirler, bag dokusu,
yag dokusu ve ¢ok sayida da dudak bezleri (gl. labiales) bulunur. Deride killar, yag ve ter
bezleri bulunur. Alt ve iist dudak mukozalarinin orta hattinda dis etlerine atlayan mukoza
plikalarina frenulum labii superioris ve frenulum labii inferioris denilir. Ust dudag

yanaktan ayiran oluga sulcus nasolabialis adi verilir. Bu oluk, burun deliklerinin dig
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tarafindan, agiz koselerine dogru uzanir. Alt dudagi ¢ene ucundan ayiran oluga da sulcus

mentolabialis denilir (Arinci ve Elhan, 2006).

Dudaklarin birbirine bakan kisimlari ile i¢ yiizleri mukoza ile kaplidir. Fakat
birbirlerine bakan yiizlerini 6rten mukozadan biraz farklidir. Burasi, modifiye olmus
mukoza yani, ¢ok katli yassi epitel ile kaplhidir. Gerek epitel yapist gerekse lamina
propria’si daha saglam ve daha dayaniklidir, kas tabakasina da sikica yapisiktir. Modifiye
olmus bu mukoza ile deri arasinda belirgin bir sinir vardir. Bu smirdan itibaren dudakta
stratum corneum tabakasi bulunmaz ve sadece modifiye olmus ¢ok katli yassi epitel
bulunur. Bu epitel tabakasinin altindaki kapiller agdaki kanin renginden dolayi, dudaklarin

serbest kenarlari kirmizimtirak olarak goriiliir (Arinci ve Elhan, 2006) (Sekil 6).

1N oS eN

(@) (b) (© (d)

\r

Sekil 6. Filtrum tipleri a.paralel tip, b.diiz tip, c.ti¢gen tip, d.¢ukur tip (Yiiksek lisans 6grencisi Mert Nahir

tarafindan ¢izilmistir)

- Paralel tip: Filtral siitunlarin burun deliklerinin tabanindan koken alir ve neredeyse
paralel sekilde seyreder (Mori ve ark., 2005).

- Diiz tip: Filtral siitunlarin neredeyse hig ¢ikintist yoktur (Mori ve ark., 2005).

- Uggen tip: Filtral siitunun kokeni medial bacaklarin tabaninin her iki tarafinada yakin
yerlesimlidir (Mori ve ark., 2005).

- Cukur tip: Filtral siitiinlarin tstteki ¢aprazi tist dudagin ortasina lokalize olmustur ve

ist dudagin st yarisinda filtral ¢ukur yoktur (Mori ve ark., 2005).
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Yanak (Bucca)

Cavitas oris’in yan duvarlarii olusturur. Medialde sulcus nasolabialis’e, iistte
arcus zygomaticus’a, altta mandibula’nin basis’ine kadar uzanir. Dig yiizleri deri, i¢ yiizleri
mukoza ile oOrtiilidiir. Arada mimik kaslarindan m. buccinator, m. zygomaticus minor, m.
risorius, m. platysma, yag dokusu (corpus adiposum buccae) ve yanak bezleri (glandulae
buccales) bulunur. M. buccinator yanagin esas kasidir. Diger kaslar ise yanagin yapisina
katilir. Glandulae buccales, tunica mucosa ile m. buccinator arasinda yer alan kiigiik,
miik6z bezlerdir. Bunlarin dort veya bes tanesi digerlerine gore daha biiyiik olup glandulae
molares adinm1 alir. Biiylik olan bu bezler m. buccinator’un dis tarafinda ve ductus
parotideus’un son kisminin cevresinde yerlesir. Bu bezlerin kanallarit m. buccinator’u
delerek vestibulum oris’e agilir. Ductus parotideus da yanagin i¢ yiiziinde ikinci iist molar

dis hizasina (papilla ductus parotidei) agilir.

Yanagin arterleri, a. transversa faciei (a. temporalis superficialis’in dali), a.
buccalis ve a. infraorbitalis (a. maxillaris’in dallari)’tir. Ayn1 isimli venleri vardir. Yanak
mukozasiin lenfatikleri nodi submandibulares’e, yanagin lateral kisimlarinin lenfatikleri
ise nodi parotidei’ye agilir. Yanak derisinin iist yarisinin duyu siniri n. maxillaris, alt
yarisinin duyu siniri n. mandibularis’tir. Yanak mukozasinin duyusunu ise n. mandibularis

tasir (Sancak ve Cumhur, 2008).
Damak (Palatum)

A1z boslugunun tavanini yapar. Onde sert damak (palatum durum) ve arkada

yumusak damak (palatum molle) olmak iizere iki kisimda incelenir (Sancak ve Cumbhur,
2008).

Disler (Dentes)

Siit disleri (dentes decidui) ve kalict disler (dentes permanentes) olmak iizere,

farkli zamanlarda ¢ikan iki ¢esit dis grubu bulunur.
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Her bir ¢ene yarisinda 2 kesici dig (dentes incisivi), 1 kopek disi (dens canini), 2
premolar dis (dentes premolares) ve 3 de molar dis (dentes molares) bulunur. Bununda

formiilii 2, 1, 2, 3 olarak yazilir.

Ust cene dislerinin olusturdugu dis kavsi, alt dis kavsinden daha genistir. Bu
nedenle, kapali pozisyonda iist disler alt disleri 6nden ve yanlardan bir miktar orter. Yine
{ist birinci kesici disler, alt kesici dislerden daha biiyiiktiir. Ust cenenin diger disleri alt
dislere oranla biraz daha arkaya kaymis durumdadir. Bu nedenle, kapali agizda iist ve alt
cene disleri tam birbirleri {izerine gelmezler. Ornegin iist kdpek disi, alt kopek disi ile
birinci premolar dis arasina oturur. Ust ¢ene molar disleri, alt genenin molar dislerinden
daha kiiclik olmalari nedeniyle, her iki ¢enenin disleri arkada ayni hizada sonlanirlar

(Sancak ve Cumhur, 2008).
Dil (Lingua)

Tat duyusunu alan 6zel bir organ olup, konusma fonksiyonunda da 6énemli gorev
yapar. Agiza alinan gida maddelerinin ¢ignenmesi ve yutulmasi islemine de yardimer olur.
Dil, mandibula kavsi i¢inde ve ag1z tabaninda bulunur. Dili saran mukozaya, tunica mucosa
linguae denilir. Dil, radix linguae, corpus linguae ve apex linguae olmak iizere ii¢

boliimden olusur (Sancak ve Cumhur, 2008).
2.2.3. Kafa Derisi ve Yiiziin Yiizeyel Yapilar
Kafa Derisi

Kafa derisi ve deri alti dokularin tiimiine birden scalp ismi verilir. Scalp bes

tabakadan olusur.

Bu tabakalar; deri (skin), yilizeyel fascia (connective tissue), galea aponeurotica
(aponeurosis), gevsek areolar doku (loose areolar tissue), pericranium’dur. Bu yapilar,
calvaria ismi verilen ve linea nuchalis superior ile margo supraorbitalis arasinda kalan

kemik c¢atiy1 kaplayan olusumlardir (Sancak ve Cumhur, 2008).

14



Yiiz Bolgesi

Altta ¢ene ucu ve mandibula alt kenarlar1 iistte saglarin basladigi hat, yanlarda ise

kulaklarin 6niinden gegen birer dik ¢izgi arasinda kalan bolgeye yiiz bolgesi denir.

Yiizlin derisi kalin ve bol damarlidir. Derinin altinda yiizeyel fasiya yer alir.
Yanaklarin orta kisminin derininde, yiizeyel fasiya ile m. buccinatorius arasinda yag

dokusu kalinlasir ve corpus adiposum buccae adi verilen bir yag yastig1 halini alir.
Yiiz bolgesinde mimik kaslar1 ve ¢igneme kaslar1 bulunur (Dere, 1999).
Yiiz Kaslar1 (Mimik Kaslar)

Yiiz kaslar1, yanak ve dudaklar, burun, orbita, goz kapaklar1 ve auricula (kulak
kepgesi) cevresinde yer alir. Galea aponeurotica i¢inde de kaslar vardir (m. epicranius)

(Sancak ve Cumbhur, 2008) (Sekil 7).

@ (b)

Sekil 7. Yiiz kaslarinin 6nden (a) ve yandan (b) gériiniimii (Sobotta’dan, cilt 1, 2001)
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Agiz cevresindeki kaslar

M. orbicularis oris: ki kisimdir; dista pars labialis ve igte pars marginalis.
Dudaklar1 ¢evreler ve dudak koseleri arasinda uzanir. Dudaklar kapatir ve biizer (Sancak

ve Cumbhur, 2008).

M. depressor labii inferioris: Origo’su symphysis mentalis ile foramen mentale

arasidir. Insertio’su alt dudak derisidir. Alt dudagi asagiya c¢eker (Sancak ve Cumbhur,
2008).

M. depressor anguli oris: Origo’su tuberculum mentale’dir. Insertio’su alt dudak

derisi ve kosesidir. Dudak kosesini (comissura labiorum) asagiya ceker (Sancak ve
Cumbhur, 2008).

M. mentalis: Origo’su fossa incisiva’dir. Insertio’su ¢ene derisidir. Cene derisini

yukartya dogru ¢eker (Sancak ve Cumbhur, 2008).

M. levator labii superioris: Origo’su maxilla ve os zygomaticum’un margo

infraorbitalis’idir. Insertio’su iist dudak derisidir. Ust dudag1 yukariya ceker (Sancak ve
Cumhur, 2008).

M. levator anguli oris: Origo’su fossa canina’dir. Insertio’su comissura

labiorum’dur. Dudak késesini yukariya ¢eker (Sancak ve Cumhur, 2008).

M. zygomaticus major: Origo’su zigomatik kemiktir. Insertio’su agiz kosesi

(anguli oris)’dir. Agiz kosesini yukari-disa ¢ceker (Sancak ve Cumhur, 2008).

M. zygomaticus minor: Origo’su zigomatik kemiktir. Insertio’su st dudak

medialidir. Agiz kosesini ve tist dudagi yukari-disa ¢eker (Sancak ve Cumhur, 2008).

M. levator labii superioris alaeque nasi: Origo’su maxilla’nin processus
frontalis’inin iist kismudir. Insertio’su burun kanadi ve iist dudaktir. Ust dudag: yukariya

ceker, burun deligini genisletir (Sancak ve Cumhur, 2008).
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M. risorius: Origo’su fascia masseterica ve fascia parotidea’dir. Insertio’su

comissura labiorum’dur. Dudak kosesini yana ¢eker (Sancak ve Cumhur, 2008).

M. buccinator: Origo’su maxilla ve mandibula’nin molar disler hizasinda
processus alveolaris’leri ve raphe pterygomandibularis; Insertio’su angulus oris, alt ve tist
dudaktir. Yanaklar1 dislere dogru yaklastirir. Hava ve gidalarin vestibulum oris’ten alt ve

{ist dislerin arasina ve cavitas oris propria’ya gegisini saglar. Ufleme kas1 olarak da bilinir
(Sancak ve Cumhur, 2008).

Mimik kaslarinin siniri n. facialis’tir. N. facialis’in arkaya verdigi dal olan n.
auricularis posterior, m. occipitofrontalis’in venter occipitalis’ini innerve eder. Glandula
parotidea’nin 6n kenarlarindan ¢ikan bes dal (rami temporales, rami zygomatici, rami
buccales, ramus marginalis mandibularis ve ramus colli) yiizde dagilarak mimik kaslarini
innerve eder. Arterleri a. submentalis, a. labialis infeior r. lateralis nasi, a. angularis (a.
facialis’in dallar1), a. buccalis, a. infraorbitalis (a. maxillaris’in dallar1); a. supraorbitalis, a.
supratrochlearis (a. ophthalmica’nin dallar1) ve a. transversa faciei (a. temporalis
superficialis’in dali)’dir. Venleri ise v. supraorbitalis ve vv. supratrochleares birleserek v.
facialis’1 olustururlar (v. facialis’in, v. labialis superior ile birlestigi yerin iizerinde kalan
kismi1 v. angularis olarak da isimlendirilir). V. labialis superior, vv. labiales inferiores ve v.
submentalis v. facialis’e katilir. Vv. maxillares ve vv. temporales superficiales birleserek v.
retromandibualris’i olustururlar. V. retromandibularis angulus mandibula hizasinda iki dala
ayrilir. Arka dali v. auricularis posterior ile birleserek v. jugularis externa’y1 olusturur. On
dali v. facialis ile birleserek v. jugularis interna’ya acilir. Lenfatikleri nodi parotidei,

submandibulares, buccales ve juguloomohyoidei’ye drene olur (Sancak ve Cumhur, 2008).
Cigneme Kaslari

Bu terim birgok anatomi okulunda n. mandibularis (V.) tarafindan innerve edilen

dort kas i¢in kullanilagelmistir.

- m. temporalis

- m. masseter
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- m. pterygoideus medialis
- m. pterygoideus lateralis
Ancak temporomandibular eklemin hareketlerini ve vestibulum oris’in durumunu

dogrudan etkileyen biitiin kaslar ¢igneme kasi sayilir. O bakimdan;

m. digastricus

m. mylohyoideus

m. buccinator

- m. orbicularis oris’de baska sinirler tarafindan innerve edilmelerine karsin ¢igneme

kaslaridir.
Yalnizca sunu sdyleyebiliriz ki, ¢igneme isini yoneten en 6nemli sinir n. mandibularis’tir.

Biiyilk ¢igneme kaslarindan ikisi yiiz bolgesinde, diger ikisi fossa
infratemporalis’te yer alirlar (Dere, 1999).

M. temporalis: Kulagin 6n ve iist kisminda fossa temporalis’i dolduran, liggen
biciminde bir kastir. Kas fascia temporalis denilen ¢ok kalin bir fascia torbasi igindedir.
Origo’su fossa temporalis, linea temporalis’ler ve fascia temporalis’tir. Insertio’su
processus coronoideus mandibulae’dir. Ceneyi kapama fonksiyonuna sahiptir. N.
mandibularis tarafindan innerve edilir (Dere, 1999).

M. masseter: Dortgen biciminde en biiyiik ve en giiglii ¢igneme kasidir. Yiizeyi
deri ve yanak yag yastig1 ile ortiiliidiir. Origo’su maxilla’nin zigomatik c¢ikintisi, arcus
zygomaticus’un alt ve i¢ yliziinden baslar. Insertio’su tuberositas massaterica (agisi
yakininda mandibula ramus’unun yan yiiziine) yapisir. Fonksiyonu ¢eneyi giiclii kapatir ve

protraksiyon hareketi yaptirir. N. mandibularis tarafindan innerve edilir (Dere, 1999).
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3. MATERYAL VE METOT

Calismamizda yaslar1 18-27 arasinda degisen 100 birey (50’si erkek, 50’si bayan)
Ondokuz May1s Universitesi Yasar Dogu Beden Egitimi ve Spor Yiiksek Okulunun saglikli
ogrencileri arasindan geldikleri bolgeler goz ardi edilerek rastgele 6rnekleme metoduyla

secildi.

Bu boliime belirli bir fiziki kabiliyet sinavindan gegmek suretiyle kabul edilmis olan
ogrenciler, ¢alismamiza dahil edilirken dikkate aldigimiz o6zellikler; craniofacial alanda
herhangi bir travma ve yliz bolgesinde herhangi bir estetik operasyon gecirmemis olmalari,
yiiz ve kafalarinda herhangi bir kiriklarinin bulunmamasi, dogustan anomalisinin olmamasi,
morfolojisinin degisimine neden olan herhangi bir kronik hastaliginin olmamasi, ortodontik

tedavi gormemis Olmasidir.

Calismamiz igin gerekli izinler Ondokuz Mayis Universitesi Tibbi Arastirma Etik
Komisyonu ve Yasar Dogu Beden Egitimi ve Spor Yiiksek Okulu Miidiirliigi’nden

alinmistir.

Katilimcilara ‘Hasta Bilgilendirilmis Goniilli Olur Formu’ imzalatildi ve
bireylerin kisisel bilgilerini almak iizere hazirlanan ‘Genel Bilgiler Formu’ dolduruldu.

Dogrudan kisi tizerinden alinan 6lgiimlerde boy Ol¢iim aleti (Seca 220 Mod
Hamburg Germany; 0,5cm), baskiil (Seca 220 Mod Hamburg Germany; 0,1kg Maksimum:
200kg), mezura (Mobis esnemeyen; 1mm), deri kivrimi 6lgme aleti (Lafeyetta, model
01128; 0,5mm, 0-100mm), dijital kumpas (dijital vernier caliper 0-150mm x 0,05mm), ¢ift
slirgiilii kumpas (Holtain Ltd. U.K), ag1 6l¢lim seti (Jamain Stainless; 15cm,180) ve derinlik
olgtim aleti (Lafeyetta, model 01140; 2cm, 0-60cm) kullanilmistir. Caligmada her denek dik
bir sandalyede, bas1 dik, oturur pozisyonda, disler sentrik okliizyonda, agiz kapali, gozleri
tam karsiya bakacak, pupillalar1 santral noktada fikse olacak sekilde ‘Frankfort Horizontal
Diizlemin’de’ (kulakta tragus’tan ve gozde de margo infra-orbitalis’ten gegen hayali bir
hattir) 6lgiimleri alimmistir (Ozdemir, 2013). Her bir dl¢iim ayni arastirmaci tarafindan 3
kez almmis olup ortlamalar1 kullanilmistir. Olgiimlerin tamami yumusak doku iizerinden

alinmastir. Elde edilen veriler 6nceden hazirlanan 6lgtim cetveline yazilmistir.
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Calismamizda kullandigimiz 6l¢iim noktalar1 asagidaki tablo (1,2) ve sekil (8-

10)’lerde agiklamalariyla birlikte verilmistir.

Sekil 8. Genel bas ve yiiz lineer 6l¢iim noktalarinin gosterimi (Yiiksek lisans 6grencisi Mert Nahir tarafindan

¢izilmistir)

Calismamizda kullandigimiz bas ile ilgili 6l¢iim noktalarinin agiklamalar;

Euryon (eu): Bas’in her iki tarafindaki kemiklerin yanlara dogru yaptigi en ¢ikintili
noktadir (Ward, 1998).

Frontotemporal (ft): Frontal kemik ile temporal kemigin kresti iizerindeki en medial
noktadir (Ercan ve ark., 2008).

Zygion (zy): Zygomatic arkin en lateral noktasidir (Ercan ve ark., 2008).

Trichion (tr): Sagli deri ile median hattin birlesme noktasidir (Yesilyurt, 2005).
Tragion (t): Kulak deliginin 6n tarafindaki kulak tragus’unun {stte en girintili
noktasidir (Ward, 1998).

20



Glabella (g): Alnin en 6n noktasidir (Kamashita ve ark., 2006).

Gonion (go): Mandibula agisindaki en lateral noktadir (Ercan ve ark., 2008).

Ophistocranion (op): Oksipital kemigin tizerindeki en belirgin arka noktadir (Ward,
1998).

Nasion (n): Iki os nasale arasindaki sutura internasalis’in sutura frontonasalis ile

birlestigi noktadir ve parmak ucuyla dokunuldugu zaman hafif bir kabarint1 hissedilir.
Nasion, sulcus nazofrontalis ya da goz fissurlarinin seviyesinden daha yiiksektir. Burun
kokii belirgin olmayanlarda, bu nokta gbz kapaklari normal agikken iist goz kapaklarinin
istlindeki pililerin en {iist noktalarindan gecen tegetin orta hatti kestigi nokta olarak
belirlenir (Yesilyurt, 2006).

- Vertex (v): Frankfort yatay diizleminde kafa iizerindeki en yiiksek noktadir (Ward,

1998).
-
4 stV\_f)sbal

Is cph cph

ch 1t0 ch ﬁ ch

Sekil 9. Agiz cevresi lineer dl¢iimlerinin gosterimi (Yiiksek lisans 6grencisi Mert Nahir tarafindan ¢izilmistir)
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Tablo 1. Bas ve Yiiz Olgiimleri

Olgiim Ismi Antropometrik Noktalar Kisaltmalar
Basg Genisligi euryon-euryon eu-eu
Alin Genisligi frontotemporal-frontotemporal ft-ft
Bas Cevresi glabella-ophistocranion g-op
Total Kraniyofasial yiikseklik vertex-gnathion v-gn
Ust Yiiz Derinligi tragion-nasion t-n (R-L)
Orta Yiiz Derinligi tragion-subnasal t-sn (R-L)
Fizyognomial YiizDerinligi trichion-gnathion tr-gn
Yiiz Genisligi zygon-zygon zy-zy
Fizyognomial YiizDerinligi trichion-gnathion tr-gn

R: Sag, L: Sol (Ward, 1998; El-Hussuna, 2003; Ngeow ve Aljunid, 2009)

Calismada yiiz ve ozellikle agiz c¢evresinde kullanilan antropometrik noktalar,

asagida siralandig gibidir.

Pronasale (prn): Dinlenme pozisyonunda, bas boélgesinde, burun ucunun en ¢ikintili
noktasidir. Apex nasi’nin orta noktasidir (Dong, 2010).

Subnasal (sn): Columella tabaninin iist dudaga katildigi yerin orta noktasidir (Dong,
2010).

Krista Filtri (cph): Filtrum tacinin tepesindeki noktalardan her biridir (Ercan ve ark.,
2008).

Labiale superior (Is): Ust dudagin vermillion kenarinin orta noktasidir (Ercan ve ark.,
2008).

Stomion (sto): Dudaklar dogal sekilde kapali iken labial fissurun orta noktasidir (Ercan
ve ark., 2008).

Labiale inferior (li): Yiize lateralden bakarken alt vermillion’un en alt noktasidir
(Kamashita ve ark., 2006).

Chellion (ch): Agzin kosesidir (Kamashita ve ark., 2006).

Subalar (sbal): Ust dudak derisinde nazal kanat tabanlarmin gdzden kayboldugu yerin

tabaninda bulunan noktadir (Ercan ve ark., 2008).
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- Sublabial (sl): Alt dudak konkavitesinin en derin noktasidir (Kamashita ve ark., 2006;

Husein ve ark., 2010).

- Pogonion (pg): Cene symphisis’inin en 6n noktasidir (Kamashita ve ark., 2006).

- Gnathion (gn): Cenenin alt kenarindaki orta hattin en alt noktasidir (Ercan ve ark.,

2008).

Tablo 2. Agiz Cevresi Olgiimleri

Ol¢iim ismi Noktalar Kisaltmalar
Agiz genisligi chelion-chelion ch_ch
Filtrum uzunlugu subnasal-labiale superior sn_ls
Filtrum genisligi krista filtri-krista filtri cph_cph
Chelion gnathion arasi mesafe chelion-gnathion ch gn(R_L)
Ust vermillion yiiksekligi labiale superior-stomion Is_sto H
Alt vermillion yiiksekligi stomion-labiale inferior sto_li_H
Total vermillion yiiksekligi labiale superior-labiale inferior Is_li H
Ust dudak kalinlig labiale superior-stomion Is sto T
Alt dudak kalinlig stomion-labiale inferior sto li T
Yiiziin morfolojik yiiksekligi subnasal-gnathion sn_gn
Alt gene yiiksekligi sublabial-gnathion sl_gn
Mandibula yiiksekligi stomion-gnathion sto_gn
Ust dudak yiiksekligi subnasal-stomion sn_sto
Krista filtri subnasal aras1 mesafe subnasal-krista filtri sn_cph (R_L)

Lateral iist dudak yiiksekligi

subalar-krista filtri

shal_cph (R_L)

Nasolabial ag1 pronasal-subnasal-labiale superior prn_sn_ls
Interlabial ag1 (subnasal-labiale superior)-(labiale inferior-sublabial) (sn-Is)-(li-sl)
Mentolabial ag1 labiale inferior-sublabial-pogonion li_sl_pg
Mentoservikal ac1 sublabial-pogonion-gnathion sl_pg_gn

H: Yiikseklik, T: Kalinlik (Farkas, 1994; Ercan ve ark., 2008; Ngeow ve Aljunid, 2009; Dong ve ark, 2010;)
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Sekil 10. Anguler 6l¢iim noktalarinin gosterimi (Yiiksek lisans 6grencisi Mert Nahir tarafindan ¢izilmistir)
a. Nasolabial A¢i1, b. Mentolabial A¢1 ve c.Interlabial A¢1 d. Mentoservikal A¢i

- Nasolabial Ac¢i: Septolabial a¢1, columella-labial a¢1 ya da labial-columellar ag1 olarakta
adlandirilan bu ag1, iist dudak ile columella tabani (subnasal) arasinda olusur (Garip,
2005).

- Interlabial Aci: Alt ve list dudagin egimi olarak tanimlanan iki ¢izginin arasinda olusur
(Al-Labban, 2011).

- Mentolabial A¢i: Alt dudak (li)-Labiomental kivrim-Pogonion agisidir (Aydil ve ark.,
2012).

- Mentoservikal A¢i: Alindaki glabella'y1 teget gecen vertikal bir ¢izgi ve g¢enedeki
pogonion'a teget ikinci ¢izginin kesisimidir (Jain SK ve ark., 2004).

Yaptigimiz bu ¢alismada 6l¢tiigiimiiz bu degerleri kullanarak agiz gavresi ile ilgili
indeksler elde ettik.
Bu indeksler:

- Vermillion-Total Ust Dudak Yiiksekligi Indeksi (A): Ust vermillion kalmliginm (ls-

sto), list dudak yiiksekligine (sn-sto) oraninin 100 ile ¢arpimi sonucunda hesaplanmistir

(Farkas ve ark., 1984; Edler ve ark., 2006).
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Is
Vermillion — total iist dudak ytiksekligi indeksi = 5

- Deri-Total Ust Dudak Yiiksekligi indeksi (B): Filtrum uzunlugunun (sn-ls), dudak
yiiksekligine (sn-sto) oraninin 100 ile carpimi sonucunda hesaplanmistir (Farkas ve ark.,
1984; Edler ve ark., 2006).

sn —Is
x 100

Deri — total Ust dudak yiiksekligi indeksi =
sn — sto

- Vermillion Yiikseklik indeksi (C): Ust vermillion yiiksekliginin (Is-sto), alt vermillion
yiiksekligine (sto-1i) boliimiiniin 100 ile ¢arpiminin neticesinde bulunmustur (Farkas ve

ark., 1984; Edler ve ark., 2006).

Is — sto

Vermillion yiikseklik indeksi = -x 100
sto — li

- Cene-Mandibula Yiikseklik Indeksi (D): Cene yiiksekliginin (sl-gn), mandibular
yiiksekligine (sto-gn) oraninin 100 ile ¢arpimi neticesinde elde edilir (Edler ve ark.,
2006).

sl —gn
Cene — mandibula ytikseklik indeksi = - x 100
sto — gn
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4. BULGULAR

Calismamiza katilan 50’si bayan, 50’si erkek toplam 100 goniillii 6grencinin
yaslar1 18-27 arasinda degigmektedir. Kullanilan toplam 39 OSl¢limiin 20’si genel yiiz
Ol¢timii ile ilgili olup 19’u da agiz gevresi ile ilgilidir. Agiz ¢evresi ile ilgili elde ettigimiz

bulgular tablolar ve grafikler halinde diizenlenmistir.

Calismamizdan elde ettigimiz verileri degerlendirmek igin Statistical Package for
the Social Sciences (SPSS) (V.15) istatistiksel analiz programi kullanilmistir. Veriler %95
giiven araliginda; p<0,05 diizeyinde degerlendirilmistir. Ayrica bayan-erkek arasindaki
farki degerlendirmek i¢in de Bagimsiz Gruplar T Testi (Independent Sample Test)

uygulanmustir.



4.1. Genel Olgiimler

Katilimcilardan alinan genel dlgimler asagidaki tablo (3-5)’lardaki gibidir:

Tablo 3. Bayanlara Ait Genel Antropometrik Olgiimler

Genel Olgiimler (Bayanlar) Ortanca Ortalamazss Maksimum Minimum

BOY (cm) 165 164,44+0,06 180 150

KiLO (kg) 58 58,90 +8,35 86 41,1
BMI (kg/m?) 21,23 21,58+2,97 33,18 16,95

g-op cevre (mm) 545 541,08+18,42 567 465
t-n(R) (mm) 120 120,50+6,75 148,6 103

t-n(L) (mm) 119,35 119,15+5,29 139 104
t-sn(R) (mm) 1214 120,61+4,55 127,9 1074
t-sn(L) (mm) 120,9 119,85+4,16 129 109,3

v-n (Mmm) 98,5 97,36+9,08 114 74

v-gn (mm) 203 202,64+10,33 222 180

zy-zy (mm) 100 103,08+9,19 130 80

eu-eu (mm) 140 136,62+8,55 153 100

ft-ft (mm) 120 119,14+7,52 140 100

g-op (mm) 170 167,56+7,87 189 150

tr-gn (mm) 170 168,54+9,80 185 140

R: sag, L:sol
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Tablo 4. Erkeklere Ait Genel Antropometrik Olgiimler

Genel Olgiimler (Erkekler) Ortanca Ortalamaxzss Maksimum Minimum
BOY (cm) 176,5 177,34+0,07 194 163
KiLO (kg) 73,95 77,18+10,50 101,7 53,4

BMI (kg/m?) 24,21 24,54+2,78 31,89 18,92
g-op cevre (mm) 570 569,06+14,10 595 530
t-n(R) (mm) 80 80,30+4,35 95 70
t-n(L) (mm) 80 79,74+5,03 95 70
t-sn(R) (mm) 128,1 128,55+4,74 140,4 1175
t-sn(L) (mm) 128,1 128,20+4,41 138,3 116,6
v-n (Mmm) 107 106,63+11,10 143 82
v-gn (mm) 222,5 222,51+14,20 249 181
zy-zy (mm) 110 111,85+8,32 125 90
eu-eu (mm) 140 144,80+7,21 160 130
ft-ft (mm) 130 127,80+8,01 140 110
g-op (mm) 180 177,80+7,08 190 160
tr-gn (mm) 180 175,96+9,11 200 160
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Tablo 5. Bayanlar ve Erkeklere Ait Ortalama Genel Antropometrik Olgiimler

Genel Ol¢iimler
Ortanca Ortalamaxzss Maksimum Minimum
(Bay ve Bayan)
BOY (cm) 170 170,89+0,09 194 150
KiLO (kg) 66,6 68,04+13,18 101,7 41,1
BMI (kg/m?) 22,96 23,06+3,24 33,18 16,95
g-op cevre (mm) 555 555,07£21,56 595 465
t-n(R) (mm) 124,45 124,53+7,09 148,6 103
t-n(L) (mm) 123,75 123,68+6,65 139 104
t-sn(R) (mm) 125,5 125,38+6,63 140,9 1074
t-sn(L) (mm) 124 124,68+6,52 139,8 109,3
v-n (mm) 100,5 102,00+£11,15 143 74
v-gn (mm) 212 212,58+15,90 249 180
zy-zy (mm) 110 107,47+9,80 130 80
eu-eu (mm) 140 140,71+8,90 160 100
ft-ft (mm) 100 97,24+7,82 120 80
g-op (mm) 170 172,68+9,07 190 150
tr-gn (mm) 170 172,25+10,16 200 140
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4.2. Agiz Cevresi Olgiimleri
4.2.1. Cizgisel Ol¢iimler

Agiz Genisligi (ch-ch); erkeklerde ortalama olarak 53,20 mm (minimum 45,00
mm, maksimum 63,26 mm), bayanlarda ise 50,41 mm (minimum 43,00 mm, maksimum
57,81 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 53,45 mm, bayanlarda
50,57 mm bulunmustur. Erkekler ve bayanlardan alinan agiz genisligi Olglimleri
karsilatirildiginda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli bir fark bulunmustur (p<0,001)
(Tablo 6, Sekil 11).

Tablo 6. Erkek, Bayan ve Tim Agiz Genisligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Agiz Genisligi (ch-ch)

N 50 50 100
Ortanca 53,45 50,57 51,95
Standart Sapma 3,97 3,44 3,97
Minimum 45,00 43,00 43,00
Maksimum 63,26 57,81 63,26
Ortalama 53,20 50,41 51,81

N: Denek sayisi

Erkekler

m Bayanlar
B Tim

54,00 -

53,00 -

52,00 -

51,00 -

50,00 -

49,00 .

Ortalama Agiz genigligi (mm)

Sekil 11. Erkek, Bayan ve Toplam Agiz Genisligi Sonuglari
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Filtrum Uzunlugu (sn-Is); erkeklerde ortalama olarak 16,84 mm (minimum 12,00
mm, maksimum 23,00 mm), bayanlarda ise 14,65 mm (minimum 9,50 mm, maksimum
22,00 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 16,53 mm, bayanlarda
14,67 mm bulunmustur. Filtrum uzunlugu bakimindan erkekler ve bayanlardan alinan
Olgtimler karsilastirildiginda aradaki farkin istatistiksel olarak ileri derecede anlamli oldugu
goriilmiistiir (p<0,001) (Tablo 7, Sekil 12).

Tablo 7. Erkek, Bayan ve Tiim Filtrum Uzunlugu Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Filtrum Uzunlugu (sn-Is)

N 50 50 100

Ortanca 16,53 14,67 15,54

Standart Sapma 2,39 2,24 2,56

Minimum 12,00 9,50 8,72

Maksimum 23,00 22,00 22,24

Ortalama 16,84 14,65 15,75

Erkekler
m Bayanlar
B Tim
17,00 -
16,50 -
16,00 -
15,50 -
15,00 -
14,50 -
14,00 -
13,50 .
Ortalama Filtrum uzunlugu (mm)

Sekil 12. Erkek, Bayan ve Tiim Filtrum Uzunlugu Sonuglari
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Filtrum Genisligi (cph-cph); erkeklerde ortalama olarak 14,30 mm (minimum
10,40 mm, maksimum 22,24 mm); bayanlarda ise 13,31 mm (minimum 8,72 mm,
maksimum 17,64 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 14,30 mm,
bayanlarda 12,70 mm bulunmustur. Filtrum uzunlugu bakimindan erkekler ve bayanlardan
alian ol¢timler karsilastirildiginda istatistiksel olarak 6nemli bir fark bulunmustur (p<0,05)
(Tablo 8, Sekil 13).

Tablo 8. Erkek, Bayan ve Tiim Filtrum Genisligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Filtrum Genisligi (cph-cph)
N 50 50 100
Ortanca 14,30 12,70 13,60
Standart Sapma 2,53 2,30 2,49
Minimum 10,40 8,72 8,72
Maksimum 22,24 17,64 22,24
Ortalama 14,30 13,31 13,72
Erkekler
m Bayanlar
14,40 - = Tam
14,20 -
14,00 -
13,80 -
13,60 -
13,40 -
13,20 -
13,00 -
12,80 .
Ortalama Filtrum genisligi (mm)

Sekil 13. Erkek, Bayan ve Tiim Filtrum Genisligi Sonuglari
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Chelion-Gnathion Arasi1 Mesafe (ch-gn); erkeklerde ortalama olarak sagda 53,20
mm (minimum 41,00 mm, maksimum 63,26 mm), solda ortalama 51,99 mm (minimum
39,00 mm, maksimum 64,10 mm) olarak elde edilmistir. Bayanlarda ise sagda ortalama
4525 mm (minimum 33,00 mm, maksimum 54,42 mm), solda ortalama 43,93 mm
(minimum 33,00 mm, maksimum 52,00 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise
erkeklerde 53,45 mm (sag), 51,66 mm (sol); bayanlarda 45,77 mm (sag), 44,08 mm (sol)
olarak bulunmustur. Chelion gnathion aras1 mesafe bakimindan erkekler ve bayanlardan
alinan olgimler karsilastirildiginda sagda ve solda farkin istatistiksel olarak ileri derecede

anlamli olmadig1 gorilmiistiir (p<0,001) (Tablo 9, Sekil 14).

Tablo 9. Erkek, Bayan ve Tiim Chelion-Gnathion Aras1 Mesafe Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
. Chelion-Gnathion Aras1 Mesafe (ch-gn)
Olgitm (mm)
erkek sag erkek sol bayan sag bayan sol tim sag tiim sol
N 50 50 50 50 100 100
Ortanca 53,45 51,66 45,77 44,08 48,81 46,84
Standart Sapma 4,81 4,70 3,94 3,60 5,95 5,81
Minimum 41,00 39,00 33,00 33,00 33,00 33,00
Maksimum 63,26 64,10 54,42 52,00 63,40 63,40
Ortalama 53,20 51,99 45,25 43,93 51,81 49,26
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Sekil 14. Erkek, Bayan ve Tiim Chelion-Gnathion Arasit Mesafe Sonuglari
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Ust Vermillion Yiiksekligi (Is-sto); erkeklerde ortalama olarak 7,68 mm
(minimum 4,30 mm, maksimum 10,80 mm); bayanlarda ise 7,73 mm (minimum 4,40 mm,
maksimum 10,90 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 7,75 mm,
bayanlarda 7,45 mm bulunmustur. Ust vermillion yiiksekligi bakimindan erkekler ve

bayanlardan alinan Ol¢limler karsilastirildiginda aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli

olmadig1 (3<9Q) goriilmiistiir (p>0,05) (Tablo 10, Sekil 15).

Tablo 10. Erkek, Bayan ve Tiim Ust Vermillion Yiiksekligi Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Olgiim (mm) Ust Vermillion yiiksekligi (Is-sto)
N 50 50 100
Ortanca 7,75 7,45 7,50
Standart Sapma 1,69 1,25 1,49
Minimum 4,30 4,40 4,30
Maksimum 10,80 10,90 10,90
Ortalama 7,68 7,73 7,70
Erkekler
m Bayanlar
773 - = Tim
7,72 4
7,71
7,70
7,69 -
7,68 -
7,67
7,66 -
7,65
Ortalama Ust vermillion yiiksekligi (mm)

Sekil 15. Erkek, Bayan ve Tiim Ust Vermillion Yiiksekligi Sonuglar
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Alt Vermillion Yiiksekligi (sto-li); erkeklerde ortalama olarak 10,23 mm
(minimum 6,40 mm, maksimum 12,80 mm); bayanlarda ise 9,77 mm (minimum 6,80 mm,
maksimum 12,80 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 10,35 mm;
bayanlarda 9,90 mm bulunmustur. Alt vermillion yiiksekligi bakimindan erkekler ve
bayanlardan alinan 6lgiimler karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli bir fark (3>9)

olmadig1 gortilmistiir (p>0,05) (Tablo 11, Sekil 16).

Tablo 11. Erkek, Bayan ve Tiim Alt Vermillion Yiiksekligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Olgiim (mm) Alt Vermillion yiiksekligi (sto-1i)
N 50 50 100
Ortanca 10,35 9,90 10,00
Standart Sapma 1,50 1,36 1,45
Minimum 6,40 6,80 6,40
Maksimum 12,80 12,80 12,80
Ortalama 10,23 9,77 10,00
Erkekler
® Bayanlar
1030 - B Tiim
10,20 -
10,10 -
10,00 -
9,90 -
9,80 -
9,70 -
9,60 -
9,50 .
Ortalama Alt vermillion yiiksekligi (mm)

Sekil 16. Erkek, Bayan ve Tiim Alt Vermillion Yiiksekligi Sonuglari
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Total Vermillion Yiiksekligi (Is-li); erkeklerde ortalama olarak 16,33 mm
(minimum 10,60 mm, maksimum 23,60 mm); bayanlarda ise 16,12 mm (minimum 9,10
mm, maksimum 21,40 mm) olarak hesaplanmigtir. Ortanca deger ise erkeklerde 16,15 mm,
bayanlarda 15,75 mm bulunmustur. Total vermillion yiiksekligi bakimindan erkekler ve
bayanlardan alinan dlgtimler karsilastirildiginda aradaki farkin (3>9Q) istatistiksel olarak bir

anlam tagimadigi sonucuna varilmistir (p>0,05) (Tablo 12, Sekil 17).

Tablo 12. Erkek, Bayan ve Tiim Total vermillion yiiksekligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tim
Olgiim (mm) Total vermillion yiiksekligi (Is-1i)

N 50 50 100
Ortanca 16,15 15,75 16,10
Standart 3,13 2,71 2,93

Sapma
Minimum 10,60 9,10 9,10
Maksimum 23,60 21,40 23,60
Ortalama 16,33 16,12 16,23
Erkekler
m Bayanlar
16,35 - = Tim
16,30 -
16,25 -
16,20 -
16,15 -
16,10 -
16,05 -
16,00
Ortalama Total vermillion yiiksekligi (mm)

Sekil 17. Erkek, Bayan ve Tiim Total vermillion yiiksekligi Sonuglari
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Ust Dudak Kahnhg (Is-sto); erkeklerde ortalama olarak 9,33 mm (minimum 5,70
mm, maksimum 14,10 mm); bayanlarda ise 9,30 mm (minimum 6,00 mm, maksimum
12,47 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 9,17 mm, bayanlarda 9,25
mm bulunmugtur. Ust vermillion kalinhigi bakimindan erkekler ve bayanlardan alinan
olgtimler karsilastirildiginda farkin (3>9Q) istatistiksel olarak anlamli olmadig1 goriilmiistiir
(p>0,05) (Tablo 13, Sekil 18).

Tablo 13. Erkek, Bayan ve Tiim Ust Dudak Kalinlig1 Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Olgiim (mm) Ust dudak kalinhg (Is-sto-T)
N 50 50 100
Ortanca 9,17 9,25 9,20
Standart Sapma 2,08 1,78 1,93
Minimum 5,70 6,00 5,70
Maksimum 14,10 12,47 14,10
Ortalama 9,33 9,30 9,32
Erkekler
m Bayanlar
9,33 - = Tim
9,33 -
9,32 -
9,32 -
9,31 -
9,31 -
9,30 -
9,30 -
9,29 -
9,29 ;
Ortalama Ust dudak kalmhigi (mm)

Sekil 18. Erkek, Bayan ve Tiim Ust Dudak Kalilig1 Sonuglar1
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Alt Dudak Kalinhg (sto-li); erkeklerde ortalama olarak 11,42 mm (minimum
5,20 mm, maksimum 18,79 mm), bayanlarda ise 11,27 mm (minimum 7,39 mm,
maksimum 14,11 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 11,71 mm,
bayanlarda 11,00 mm bulunmustur. Alt dudak kalinhigi bakimindan erkekler ve
bayanlardan alman 6lgiimler karsilagtirildiginda farkin (3>%) istatistiksel bir anlam
tasimadigi sonucuna varilmistir (p>0,05) (Tablo 14, Sekil 19).

Tablo 14. Erkek, Bayan ve Tiim Alt Dudak Kalinligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Alt dudak kalinhg: (sto-1i)
N 50 50 100
Ortanca 11,71 11,00 11,45
Standart Sapma 2,41 1,73 2,10
Minimum 5,20 7,39 5,20
Maksimum 18,79 14,11 18,79
Ortalama 11,42 11,27 11,34
Erkekler
m Bayanlar
H Tim
11,45 -
11,40 -
11,35 -
11,30 -
11,25
11,20 -
11,15 .
Ortalama Alt dudak kalinligi (mm)

Sekil 19. Erkek, Bayan ve Tiim Alt Dudak Kalinligi Sonuglart
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Yiiziin Morfolojik Yiiksekligi (sn-gn); erkeklerde ortalama olarak 78,20 mm
(minimum 69,50 mm, maksimum 91,10 mm), bayanlarda ise 68,84 mm (minimum 56,20
mm, maksimum 89,00 mm) olarak hesaplanmigtir. Ortanca deger ise erkeklerde 77,75 mm,
bayanlarda 68,30 mm bulunmustur. Yiiziin morfolojik yiiksekligi bakimindan erkekler ve
bayanlardan alinan olgtimler karsilagtirildiginda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli
bir fark oldugu goriilmiistiir (p<0,001) (Tablo 15, Sekil 20).

Tablo 15. Erkek, Bayan ve Tiim Yiiziin Morfolojik Yiiksekligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Yiiziin Morfolojik Yiiksekligi (sn-gn)
N 50 50 100
Ortanca 77,75 68,30 73,00
Standart Sapma 5,65 5,24 7,18
Minimum 69,50 56,20 56,20
Maksimum 91,10 89,00 91,10
Ortalama 78,20 68,84 73,52
Erkekler
m Bayanlar
80,00 - = Tim
78,00 -
76,00 -
74,00 -
72,00 -
70,00 -
68,00 -
66,00 -
64,00 ;
Ortalama Yiiziin morfolojik yiikekligi (mm)

Sekil 20. Erkek, Bayan ve Tiim Yiiziin Morfolojik Yiiksekligi Sonuglari
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Alt Cene Yiiksekligi (sl-gn); erkeklerde ortalama olarak 30,53 mm (minimum

22,70 mm, maksimum 40,20 mm), bayanlarda ise 26,90 mm (minimum 20,20 mm,

maksimum 35,20 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 30,05 mm,

bayanlarda 26,80 mm bulunmustur. Alt ¢ene yiiksekligi bakimindan erkekler ve

bayanlardan alinan olgtimler karsilagtirildiginda istatistiksel olarak ileri derecede anlaml
bir farka sahip oldugu bulunmustur (p<0,001) (Tablo 16, Sekil 21).

Tablo 16. Erkek, Bayan ve Tiim Alt Cene Yiiksekligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Alt Cene Yiiksekligi (s1-gn)
N 50 50 100
Ortanca 30,05 26,80 28,30
Standart Sapma 4,16 3,45 4,23
Minimum 22,70 20,20 20,20
Maksimum 40,20 35,20 40,20
Ortalama 30,53 26,90 28,72
Erkekler
m Bayanlar
31,00 - = Tim
30,00 -
29,00 -
28,00 -
27,00 -
26,00 -
25,00
Ortalama

Alt ¢ene yiiksekligi (mm)

Sekil 21. Erkek, Bayan ve Tiim Alt Cene Yiiksekligi Sonuglari
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Mandibula Yiiksekligi (sto-gn); erkeklerde ortalama olarak 51,45 mm (minimum

40,80 mm, maksimum 62,40 mm), bayanlarda ise 45,26 mm (minimum 37,90 mm,

maksimum 54,20 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 51,05 mm,

bayanlarda 45,30 mm bulunmustur. Mandibula yiiksekligi bakimindan erkekler ve

bayanlardan alinan olgtimler karsilagtirildiginda istatistiksel olarak ileri derecede anlamli
bir fark oldugu bulunmustur (p<0,001) (Tablo 17, Sekil 22).

Tablo 17. Erkek, Bayan ve Tiim Mandibula Yiiksekligi Sonuglari

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Mandibula Yiiksekligi (sto-gn)

N 50 50 100

Ortanca 51,05 45,30 47,85

Standart Sapma 5,36 4,21 5,73

Minimum 40,80 37,90 37,90

Maksimum 62,40 54,20 62,40

Ortalama 51,45 45,26 48,36

Erkekler
® Bayanlar
B Tim
52,00 -
51,00 -
50,00 -
49,00 -
48,00 -
47,00 -
46,00 -
45,00 -
44,00 -
43,00 -
42,00
Ortalama

Mandibula yiiksekligi (mm)

Sekil 22. Erkek, Bayan ve Tiim Mandibula Yiiksekligi Sonuglari
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Ust Dudak Yiiksekligi (sn-sto); erkeklerde ortalama olarak 22,69 mm (minimum
16,00 mm, maksimum 28,52 mm), bayanlarda ise 20,18 mm (minimum 14,60 mm,
maksimum 26,00 mm) olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 22,73 mm,
bayanlarda 20,24 mm bulunmustur. Ust dudak yiiksekliginin erkekler ve bayanlardan
alian ol¢timler karsilastirildiginda aradaki farkin istatistiksel olarak ileri derecede anlamli
oldugu goriilmiistiir (p<0,001) (Tablo 18, Sekil 23).

Tablo 18. Erkek, Bayan ve Tiim Ust Dudak yiiksekligi Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim (mm) Ust Dudak yiiksekligi (sn-sto)
N 50 50 100
Ortanca 22,73 20,24 21,10
Standart Sapma 2,93 1,93 2,78
Minimum 16,00 14,60 14,60
Maksimum 28,52 26,00 28,52
Ortalama 22,69 20,18 21,44
Erkekler
m Bayanlar
23,00 - = Tim
22,50 -
22,00 -
21,50 -
21,00 -
20,50 -
20,00 -
19,50 -
19,00 -
18,50 .
Ortalama Ust dudak yiiksekligi (mm)

Sekil 23. Erkek, Bayan ve Tiim Ust Dudak Yiiksekligi Sonuglar
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Krista Filtri-Subnasal Aras1 Mesafe (sn-cph); erkeklerde ortalama olarak sagda
16,65 mm (minimum 11,95 mm, maksimum 29,50 mm), solda 16,79 mm (minimum 11,90
mm, maksimum 23,70 mm) olarak elde edilmistir. Bayanlarda ise sag ol¢iim ortalama
14,46 mm (minimum 9,58 mm, maksimum 18,11 mm), sol 6l¢iim 14,38 mm (minimum
10,00 mm, maksimum 18,24 mm)olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 16,17
mm (sagda), 16,66 mm (solda); bayanlarda 14,83 mm (sagda), 14,51 mm (solda)
bulunmustur. Krista Filtri-subnasal aras1 mesafe yoniinden erkekler ve bayanlardan alinan

Olgtimler karsilagtirildiginda aradaki farkin hem sag hem de solda istatistiksel olarak ileri

derece anlamli oldugu goriilmiistiir (p<0,001) (Tablo 19, Sekil 24).

Tablo 19. Erkek, Bayan ve Tium Kirista Filtri-Subnasal Aras1 Mesafe Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
. Krista Filtri-Subnasal Aras1 Mesafe (sn-cph)
Olgiim (mm)
erkek sag | erkek sol | bayansag | bayan sol tim sag tiim sol
N 50 50 100
Ortanca 16,17 16,66 14,83 14,51 15,50 15,58
Standart Sapma 2,66 2,46 1,62 1,71 2,46 2,43
Minimum 11,95 11,90 9,58 10,00 9,58 10,00
Maksimum 29,50 23,70 18,11 18,24 29,50 23,70
Ortalama 16,65 16,79 14,46 14,38 15,59 15,59
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17,00
16,50
16,00
15,50
15,00
14,50
14,00
13,50
13,00

= erkek sag

m erkek sol

H bayan sag

= bayan sol

B tim sag

H tiim sol

Ortalama

' Krista filtri-subnasal
aras1 mesafe (mm)

Sekil 24. Erkek, Bayan ve Tiim Krista Filtri-Subnasal Aras1 Mesafe Sonuglart
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Lateral Ust Dudak Yiiksekligi (sbal-cph); erkeklerde ortalama olarak sagda

20,35 mm (minimum 10,20 mm, maksimum 25,24 mm), solda 20,19 mm (minimum 10,20

mm, maksimum 24,50 mm) olarak elde edilmistir. Bayanlarda ise sag ol¢iim ortalama

18,47 mm (minimum 14,10 mm, maksimum 22,64 mm), sol él¢iim 18,02 mm (minimum

12,80 mm, maksimum 23,04 mm) olarak hesaplanmigtir. Ortanca deger ise erkeklerde
20,16 mm (sagda), 20,00 mm (solda); bayanlarda 18,79 mm (sagda), 18,16 mm (solda)

bulunmustur. Lateral tist dudak yiiksekliginin, erkekler ve bayanlardan alinan olglimler

karsilastirildiginda hem sagda hemde solda istatistiksel olarak ileri derece anlaml bir farka
sahip oldugu goriilmiistiir (p<0,001) (Tablo 20, Sekil 25).

Tablo 20. Erkek, Bayan ve Tiim Lateral Ust Dudak Yiiksekligi Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
. Lateral Ust Dudak Yiiksekligi Sonuclar (sbal-cph)
Ol¢iim (mm)
erkek sag | erkek sol bayan sag bayan sol tim sag tiim sol
N 50 50 100
Ortanca 20,16 20,00 18,79 18,16 19,23 19,00
Standart 245 245 1,67 173 2,29 2,38
Sapma
Minimum 10,20 10,20 14,10 12,80 10,20 10,20
Maksimum 25,24 24,50 22,64 23,04 25,24 24,50
Ortalama 20,35 20,19 18,47 18,02 19,42 19,11
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20,50
20,00
19,50
19,00
18,50
18,00
17,50
17,00
16,50

= erkek sag

m erkek sol

B bayan sag

= bayan sol

Ortalama

B tiim sag

M tim sol

Lateral Ust Dudak
Yiksekligi (mm)

Sekil 25. Erkek, Bayan ve Tiim Lateral Ust Dudak Yiiksekligi Sonuglari
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4.2.2.A¢isal Olgiimler

Nasolabial A¢1 (prn-sn-Is); erkeklerde ortalama olarak 99,28° (minimum 85,00°,
maksimum 120,00°), bayanlarda ise 98,91° (minimum 80,00°, maksimum 126,00°) olarak
hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 98,00°, bayanlarda 100,00° bulunmustur.
Nasolabial a¢1 genisligi yOniinden erkekler ve bayanlardan alinan dlgiimler
karsilastirildiginda aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli ( 3>%) olmadig1 bulunmustur
(p>0,05) (Tablo 21, Sekil 26).

Tablo 21. Erkek, Bayan ve Tiim Nasolabial Acz ile Tlgili Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Ol¢iim(°) Nasolabial a¢1 (prn-sn-Is)
N 50 50 100
Ortanca 98,00 100,00 99,50
Standart Sapma 7,92 9,95 9,00
Minimum 85,00 80,00 80,00
Maksimum 120,00 126,00 126,00
Ortalama 99,28 98,91 99,10
Erkekler
M Bayanlar
ETim
99,30 -
99,20 -
99,10
99,00 -+
98,90 -
98,80 -
98,70 T
Ortalama Nasolabial ac1 (°)

Sekil 26. Erkek, Bayan ve Tiim Nasolabial Act ile Tlgili Sonuglar
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Interlabial A¢1 [(sn-IS)-(li-sI)]; erkeklerde ortalama olarak 136,52° (minimum

114°, maksimum 171,00°), bayanlarda ise 131,40° (minimum 97°, maksimum 168°) olarak

hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 139°, bayanlarda 132°

bulunmustur.

Interlabial ag1 genisligi, erkekler ve bayanlardan alinan 6l¢iimler karsilastirildiginda aradaki

farkin istatistiksel olarak anlamli olmadig1 gozlenmistir (p>0,05) (Tablo 22, Sekil 27).

Tablo 22. Erkek, Bayan ve Tiim Interlabial A¢1 ile lgili Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Olgiim (°) Interlabial Ac1 [(sn-Is)-(li-sn)]
N 50 50 100
Ortanca 139 132 135
Standart Sapma 12,48 13,23 13,12
Minimum 114 97 97
Maksimum 171 168 171
Ortalama 136,52 131,40 133,96
Erkekler
m Bayanlar
137,00 - = Tim
136,00 -
135,00 -
134,00 -
133,00 -
132,00 -
131,00 -
130,00 -
129,00 -
128,00
Ortalama Interlabial ag1 (°)

Sekil 27. Erkek, Bayan ve Tiim Interlabial Agi ile lgili Sonuglar

49



Mentolabial A¢1 (li-Is-pg); erkeklerde ortalama olarak 113,24° (minimum 87,00°,
maksimum 143,00°), bayanlarda ise 111,37° (minimum 71,00°, maksimum 138,00°) olarak
hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 112,00°, bayanlarda 112,50° bulunmustur.
Mentolabial ag¢1 genisliginin, erkekler ve bayanlardan alinan dl¢iimler karsilastirildiginda
istatistiksel olarak anlamli bir farka sahip ( 3>9) olmadig1 gériilmiistiir (p>0,05) (Tablo
23, Sekil 28).

Tablo 23. Erkek, Bayan ve Tiim Mentolabial A¢1 ile Ilgili Sonuglar

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Olgiim (°) Mentolabial ac1 (li-sl-pg)
N 50 50 100
Ortanca 112,00 112,50 112,00
Standart Sapma 11,84 16,67 14,49
Minimum 87,00 71,00 71,00
Maksimum 143,00 138,00 143,00
Ortalama 113,24 111,37 112,31
Erkekler
m Bayanlar
113,50 - = Tim
113,00 -
112,50 -
112,00 -
111,50 -
111,00 -
110,50 -
110,00 .
Ortalama Mentolabial ag1 (°)

Sekil 28. Erkek, Bayan ve Tiim Mentolabial Aci ile lgili Sonuglar1
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Mentoservikal Ac1 (sl-pg-gn); erkeklerde ortalama olarak 89,77° (minimum
55,00°, maksimum 130°), bayanlarda ise 89,71° (minimum 67,50°, maksimum 132,00°)
olarak hesaplanmistir. Ortanca deger ise erkeklerde 90,00°, bayanlarda 90,00° bulunmustur.
Mentoservikal a¢1 genisligi, erkekler ve bayanlardan alinan Sl¢iimler karsilastirildiginda
istatistiksel olarak anlamli bir farkinin ( &>%) olmadigi goriilmiistiir (p>0,05) (Tablo 24,
Sekil 29).

Tablo 24. Erkek, Bayan ve Tiim Mentoservikal A¢i ile lgili Sonuglart

Cinsiyet Erkekler Bayanlar Tiim
Olgiim (°) Mentoservikal aci (sl-pg-gn)
N 50 50 100
Ortanca 90 90 90
Standart Sapma 13,82 11,32 12,63
Minimum 55 67,5 55
Maksimum 130 132 132
Ortalama 89,77 89,71 89,74
Erkekler
m Bayanlar
B Tim
89,77 -
89,76 -
89,75 -
89,74 -
89,73 -
89,72 -
89,71 -
89,70 -
89,69 -
89,68 .
Ortalama Mentoservikal ag1 (°)

Sekil 29. Erkek, Bayan ve Tiim Mentoservikal Aci ile lgili Sonuglar
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4.3.indeksler

Elde edilen verilerle agiz ¢evresine ait pek ¢ok indeks elde edilmistir. Bu indeksler

asagidaki gibidir;

Tablo 25. Bayanlara Ait Agiz Cevresi Indeksleri (%)

OLCUM (BAYAN) Formiiller Ortanca | Min. | Mak. Ort.£ss
A (Is_sto/sn_sto) * 100 38,05 22,30 156,70 | 38,59+6,76
B (sn_Is/sn_sto) = 100 72,70 | 42,31 100,00 | 72,77+9,91
C (Is_sto/sto_li) * 100 79,67 | 46,23 | 109 | 79,63+11,56
D (sl_gn/sto_gn) * 100 59,08 | 46,64 |76,35 | 59,46+5,86

Tablo 26. Erkeklere Ait Agiz Cevresi Indeksleri (%)

OLCUM (ERKEK) Formiiller Ortanca | Min. | Mak. Ort.+ss
(Is_sto/sn_sto) * 100 34,38 18,08 | 52,50 | 34,28+8,35
B (sn_ls/sn_sto) * 100 73,52 56,43 1 110,94 | 74,83+10,59
C (Is_sto/sto_li) * 100 73,26 | 57,47 | 120,00 [ 74,98+12,92
D (sl_gn/sto_gn) = 100 60,39 4544 | 72,17 | 59,57+7,37

Tablo 27. Toplam Agiz Cevresi Indeksleri (%)

OLCUM (BAYAN-ERKEK) Formiiller Ortanca | Min. | Mak. Ort.tss
(Is_sto/sn_sto) * 100 36,70 | 18,08 | 56,57 | 36,40+7,83
B (sn_ls/sn_sto) * 100 72,73 | 42,31 (110,94 | 73,80+10,02
Cc (Is_sto/sto_li) * 100 75,54 | 46,23 [ 120,00 [ 77,30+12,42
D (sl_gn/sto_gn) * 100 59,53 | 45,44 | 76,35 | 59,5146,62

A: Vermillion-Total Ust Dudak Yiiksekligi Indeksi, B: Deri-Total Ust Dudak Yiiksekligi Indeksi,
C: Vermillion Yiikseklik Indeksi, D: Cene-Mandibula Yiikseklik indeksi

Vermillion-Total Ust Dudak Yiiksekligi Indeksi bayanlarda 38,59, erkeklerde
34,28 ve tiim bireylerde 36,40 olarak hesaplanmaistir.

Deri-Total Ust Dudak Yiiksekligi Indeksi bayanlarda 72,77, erkeklerde 74,83 ve
tiim bireylerde 73,80 olarak elde edilmistir.
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Vermillion Yiikseklik Indeksi bayanlarda 79,63, erkeklerde 74,98 ve tiim

bireylerde 77,30 oldugu sonucuna ulasilmistir.

Cene-Mandibula Yiikseklik indeksi bayanlarda 59,46, erkeklerde 59,57 ve tiim
bireylerde 59,51 olarak hesaplanmuistir.

4.4. Filtrum Tipleri

Calismamizda, bayanlarda ve erkeklerde Mori ve ark.(2005) temel alinarak
paralel, diiz, tiggen ve ¢ukur olmak iizere 4 farkli filtrum tipi tespit edilmistir. Belirlenen bu
filtrum tiplerinin dagilimi bayanlarda sirasiyla 15, 2, 26 ve 7 kisi iken erkeklerde 16, 3, 27
ve 4 kisdir. Tim bireylerde 31, 5, 53 ve 11 kisidir. Filtrum tiplerinin yiizdeleri ise
bayanlarda sirasiyla %30, %4, %52 ve %14 iken erkeklerde yine sirasiyla %32, %6, %54
ve %8 dir. Tiim bireylerde ise %31, %5, %53 ve %11 dir.
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5. TARTISMA

Gecmisten gilinlimiize kadar olan siirecte ister dogrudan kisi iizerinden isterse de
fotograf iizerinden insan yiizii ile ilgili pek ¢cok antropometrik ¢alisma yapilmistir (Farkas
ve ark., 1984, 2005, 2007; Nuguyen ve ark., 1998; Budai ve ark., 2003; Choe ve ark., 2004;
Porter, 2004; Edler ve ark., 2006; Uzun ve ark., 2006; Ercan ve ark., 2008; Husein ve ark.,
2009; Ngeow ve Aljunid 2009; Malkog ve ark., 2009; Ozdemir, 2013; Sforza ve ark., 2010;
Ulcay, 2010).

Farkas ve ark. (2005) 26 iilkede yaptiklar1 ¢alismada, en biiyiik agiz genisligi
Afro-Amerikali bayanlarda (53,60 mm) ve Arnavut erkeklerde (57,00 mm), en kiiglik agiz
genisligini ise Iranli bayanlar (45,00 mm) ve Vietnamli erkeklerde (47,50 mm) dlgtiiklerini

bildirmislerdir.

Calismamizda elde ettigimiz bayanlarda agiz genisligi 6l¢timii (50,41 mm) Farkas
ve ark.’nmin (2005) bildirdigi irklardan Amerikali (Beyaz 1rk)(49,80 mm), Azeri (49,70
mm), Cek (50,20 mm), Yunan (50,30 mm), Arnavut (51,60 mm) ve Zulularda (52,20 mm)
Oonemsiz bir fark gosterirken; Angolali (52,90 mm) ve Amerikalilarin (Afrika-kokenli)
(53,60 mm) Sl¢limlerinden daha diisiik ve diger wrklara ait bayanlarin agiz dl¢timlerinden
ise daha yiiksek ¢cikmistir. Calismamizda erkeklerin agiz genisligi 6lgtimleri (53,20 mm) ise
Tonga (53,20 mm), Sloven (53,00 mm), Slovak (53,20 mm), Rus (52,50 mm), Polonyali
(52,50 mm), Cek (53,80 mm), Azeri (53,40 mm) ve Amerikalilardan (Beyaz 1rk) (53,30
mm) onemli bir fark gostermemekle birlikte, Amerikali (Afrika kokenliler) (54,60 mm),
Arnavut (57,00 mm), Angolali (54,40 mm) ve Zululardan (56,20 mm) daha kiiciik ve diger
irklardan ise daha biiyiik bulunmustur. Farkas ve ark. (2005)’nin ¢alismalarinda yine
Tirkler iizerinden alinmig Olglimler de bulunmaktadir. Calismamizdaki bayanlarda ve
erkeklerde agiz genisligi 6l¢timi verilerimiz (bayanlar 50,41 mm, erkekler 53,20 mm) ile
Farkas ve ark. (2005)’nin Tiirk bayan (47,60 mm) ve erkekler (53,00 mm) i¢in bildirdigi
verilerle karsilastirdigimizda bayanlarla ilgili Olgiimlerimizin daha biyiikk oldugu

gorilmiistiir.



Budai ve ark. (2003) Arnavutlar iizerinde yaptiklari ¢aligmada bayanlarda yiiziin
morfolojik yiiksekligini 70,40 mm, mandibula yiiksekligini 45,30 mm ve ist dudak
yiiksekligini 25,40 mm, erkeklerde ise sirasiyla; 75,30 mm, 48,20 mm ve 26,50 mm olarak
belirtmislerdir. Calismamizda elde ettigimiz bulgulardan iist dudak yiiksekligi (bayanlarda
20,18 mm; erkeklerde 22,69 mm) Budai ve ark. (2003)’nin hem bayan hem de erkeklerde
bildirdiginden daha diisiik iken, yiiziin morfolojik yiiksekligi erkeklerde (78,20 mm)
yiiksek, bayanlarda (68,84 mm) diisiik ve mandibula yiliksekligi erkeklerde (51,45 mm)
yiiksek, bayanlarda (45,26 mm) ise kiiclik deger olarak tespit edilmistir.

Farkas ve ark. (2007)’nin, (18-25 yas arasinda 50 bayan ve 50 erkek) 100
Afrikali-Amerikali ve 100 Kuzey-Amerikali geng yetiskin {izerinde yaptig1 ¢alismada agiz
cevresi ile ilgili olarak yiiziin morfolojik yiiksekligi, mandibula yiiksekligi, list dudak
yiiksekligi filtrum uzunlugu ve agiz genisligi Ol¢iimleri alinmistir. Calismamizdaki
bayanlarin yiiziin morfolojik yiiksekligi (68,84 mm), mandibula yiiksekligi (45,26mm), {ist
dudak yiiksekligi (20,18 mm), filtrum uzunlugu (14,65 mm) ve agiz genisligi (50,41 mm)
Olgtimleri, Farkas ve ark. (2007)’nin ¢alismalarindaki Afro-Amerikali bayanlarin (sirasiyla;
71,50 mm, 52,10 mm, 24,50 mm ve 53,60 mm) Ol¢iimlerinden daha diisiik iken filtrum
uzunlugu (¢alismamiz; 14,65 mm, Farkas ve ark. (2007) 14,00 mm) daha yiiksek ¢ikmustir.
Beyaz Amerikali bayanlarla (sirasiyla; 64,30 mm, 43,40 mm, 20,10 mm, 13,80 mm ve
50,20 mm) karsilastirdigimizda ise tiim Olgiimlerimizin daha yiiksek oldugu gorilmistiir.
Erkeklerde ise filtrum uzunlugu harig tiim dudak 6l¢iimlerimiz (sirasiyla; 78,20 mm, 51,45
mm, 22,69 mm, 16,84 mm ve 53,20 mm) Afro-Amerikalilarin dudak Olgliimlerinden
(strastyla; 78,70 mm, 57,50 mm, 26,10 mm, 16,40 mm ve 54,60 mm) daha diisiik ¢ikmistir.
Agiz genisligi 6l¢limiimiiz Beyaz Amerikali erkeklerin 6lgiimiinden (54,50 mm) diisiik
cikmistir. Diger verilerimiz ise Beyaz Amerikali erkeklerin (72,60 mm, 50,70 mm, 22,30
mm, ve 15,90 mm) verilerinden yiiksek ¢ikmistir. Bu farkliliklarin nedenleri irklar arasi

cesitlilik olabilecegi gibi arastirmacinin ayni olmamasindan da kaynaklaniyor olabilir.

Ngeow ve Aljunid (2009)’in ¢alismalarinda 18-25 yas arasi saglikli bayan ve
erkek toplam 100 Malayli katilimci tizerinden st dudak yiiksekligi, filtrum uzunlugu, st

vermillion yiiksekligi, alt vermillion yiiksekligi ve agiz genisligi 6l¢iimleri alinmistir. Bu
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Olclimler bayanlarda sirastyla 21,10 mm, 12,20 mm, 9,10 mm, 11,00 mm ve 47,10 mm;
erkeklerde ise yine sirasiyla 22,70 mm, 13,10 mm, 9,80 mm, 12,00 mm ve 48,80 mm
olarak bildirilmistir. Calismamizda bayanlarin {ist dudak yiiksekligi (20,18 mm) ve alt
vermillion yiiksekligi (9,77 mm) Ngeow ve Aljunid (2009)’in verilerinden diisiikken diger
verilerimiz (sirastyla; 14,65 mm, 7,73 mm ve 50,41 mm) yiiksek c¢ikmistir. Erkek
katilimcilarimizin st dudak yiiksekligi, filtrum uzunlugu, st vermillion yiiksekligi, alt
vermillion yiiksekligi ve agiz genisligi ol¢tim degerlerinden (sirasiyla; 22,69 mm, 16,84
mm, 7,68 mm, 10,23 mm ve 53,20 mm) alt vermillion yiiksekligi hari¢ Ngeow ve Aljunid
(2009)’in bildirdigi 6lgtimlerden yiiksek bulunmustur.

Farkas ve ark. (1984) Kuzey Amerikali Beyazlar (50 bayan, 50 erkek) iizerinde
yaptiklart ¢alismada filtrum uzunlugu, tist vermillion yiiksekligi, alt vermillion yiiksekligi,
total vermillion yiiksekligi, yiiziin morfolojik yiiksekligi, alt cene yliksekligi, mandibula
yiiksekligi ve list dudak yiiksekligi 6l¢iimleri almislardir. Bu dlgiimler bayanlarda sirasiyla;
13,30 mm, 7,70 mm, 9,00 mm. 9,90 mm, 63,00 mm, 28,20 mm, 44,80 mm ve 19,60 mm
olarak bildirilmistir. Erkeklerde ise ayni1 6l¢iim degerlerinin sirasiyla; 16,70 mm, 7,40 mm,
8,80 mm, 11,90 mm, 70,40 mm, 30,10 mm, 48,80 mm ve 22,70 mm oldugu bildirilmistir.
Calismamizda ise 6lglimler bayanlarda sirasiyla; 14,65 mm, 7,73 mm, 9,77 mm, 16,12 mm,
68,84 mm, 26,90 mm, 45,26 mm ve 20,18 mm iken, erkelerde sirasiyla; 16,84 mm, 7,68
mm, 10,23 mm, 16,33 mm, 78,20 mm, 30,53 mm, 51,45 mm ve 22,69 mm olarak
Olclilmiistiir. Bayanlarda bu oOlc¢limlerimiz alt c¢ene yiiksekligi haric Farkas ve ark.
(1984)’ndan biiyiik ¢ikmistir. Erkeklerde ise tist dudak yiiksekligi hari¢ yine Farkas ve ark.
(1984)’ndan biiyiik ¢ikmistir. Bu farkliligin nedeni 1rk ve arastirmacilarin ayri olmasindan

kaynaklanabilir.

Sforza ve ark. (2010)’nin fotograflar {izerinden yapilan g¢alismalarinda filtrum
genigligi, filtrum uzunlugu, Gist vermillion yiiksekligi, alt vermillion yiiksekligi, total dudak
yiiksekligi ve agiz genisligi dl¢lilmek {lizere 918 saglikli birey karisik olarak seg¢ilmistir. Bu
calismada olusturulan gruplardan ¢aligmamiza en uygunu olan 18-30 yas aras1 126 erkek ve
66 bayan katilimcinin yer aldigi grubu degerlendirdik. Sforza ve ark. (2010) bu &lgtimleri
bayanlarda sirasiyla 10,70 mm, 39,80 mm, 6,80 mm, 9,10 mm, 15,70 mm ve 48,50 mm;
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erkeklerde ise sirasiyla 12,40 mm, 42,80 mm, 6,70 mm, 8,80 mm, 15,20 mm ve 51,80 mm
olarak bildirmistir. Sforza ve ark. (2010)’nin verileri ile bayanlardaki sonuglarimiz
karsilastirildiginda filtrum uzunlugu (14,65 mm) hari¢ diger Olgimlerimizin (sirasiyla;
13,31 mm, 7,73 mm, 9,77 mm 16,12 mm ve 50,41 mm) italyan bayanlarindan daha biiyiik
oldugu goriilmiistiir. Yine benzer sekilde erkeklerdeki sonuglarimizdan filtrum uzunlugu
(16,84 mm) harig¢ diger lglimlerin (sirasiyla; 14,30 mm, 7,68 mm, 10,23 mm, 16,33 mm ve
53,20 mm) Italyan erkeklerinde bildirilene oranla daha yiiksek oldugu gériilmiistiir. IKi
caligmanin yontem yoniinden farklilik gostermesi (Sforza ve ark. (2010) fotograf
tizerinden, bizim ise canli ilizerinde yapmis olmamiz) degerlerimizin yiiksek olmasina
neden olmus olabilir. Zira fotograf {iizerinden yapilan c¢alismalarda derinlik kaybi
oldugundan lineer Ol¢limler daha kiigiik olabilir. Ancak bunun diginda bu farkin nedeni

irksal olabilecegi gibi arastirmaci farkliligindan da kaynaklanabilir.

Husein ve ark. (2009) 18-30 yas arasi Hindistan kokenli Amerikali ve Beyaz
Kuzey Amerikali bayanlarla fotograf kullanarak yapmis olduklar1 ¢aligmada yiiziin
morfolojik yiiksekligi, agiz genisligi, tist dudak yiiksekligi, iist dudak kalinligi, alt dudak
kalinlig1 ve nasolabial ag1 6l¢iimleri alinmistir. Bu 6l¢timler Hindistan kokenli Amerikali
bayanlarda sirasiyla 57,80 mm, 51,10 mm 18,60 mm, 8,30 mm, 10,10 mm ve 97,20° iken;
Beyaz Kuzey Amerikali bayanlarda ise sirasiyla 64,30 mm, 50,20 mm, 21,10 mm, 8,70
mm, 9,40 mm ve 104,20° olarak bildirilmistir. Yine ayni sekilde Choe ve ark. (2004)
fotografa dayali antropometrik 6l¢tim ¢alismasinda 72 saglikli Kore kokenli Amerikali ve
200 saglikli beyaz bayan katilimcinin yiiziin morfolojik yiiksekligi, agiz genisligi ve
nasolabial ag¢1 dlglimlerini Kore kokenli Amerikali bayanlarda sirasiyla 66,80 mm, 50,20
mm ve 92,10° Beyaz bayanlarda sirasiyla 64,30 mm, 50,20 mm ve 104,20° olarak
bildirmislerdir.

Calismamizda bayanlarda tespit etttigimiz; 68,84 mm’lik yiiziin morfolojik
yiikseklik dl¢limiiniin, Husein ve ark. (2009), ve Choe ve ark. (2004)’nin iki ayri irka ait
bayanlarda bildirdikleri yiiziin morfolojik yiikseklik dl¢iimlerinden (sirastyla 57,80 mm ve
66,80 mm), daha yiiksek oldugu goriilmistiir. Calismamizda bayanlarda agiz genisligi

Olgimiimiiz (50,41 mm), Husein ve ark. (2009)’nin Hindistan kokenli Amerikali
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bayanlarda bildirdigi agiz genisligi (51,10 mm) verilerinden diisiik oldugu tespit edilmistir.
Nasolabial ag1 yoniinden ise bayanlarda buldugumuz (98,91°) 6l¢timiiniin Beyaz Amerikali
bayanlarda bildirilen [Husein ve ark. (2009) 104,20° Choe ve ark. (2004) 104,20°]
Ol¢timlerinden daha diisiik ¢iktig1 goriilmistiir. Bu 6l¢iimler disinda Husein ve ark. (2009)
iist dudak yiiksekligi, tist dudak kalinlig1 ve alt dudak kalinligint da (sirasiyla Hindistan
kokenli Amerikali bayanlar; 18,60mm, 8,30 mm, 10,10 mm ve Beyaz Kuzey Amerikali
bayanlar; 21,10 mm, 8,70 mm, 9,40 mm) bildirmislerdir. Calismamizda bu veriler
bayanlarda (20,18 mm, 9,30 mm ve 11,27 mm) Hindistan kokenli Amerikali bayanlarin
Olgtimlerinden yiiksek ¢ikmistir. Alt dudak yiiksekligi ve iist dudak kalinligi verilerimiz
Beyaz Kuzey Amerikali bayanlarin 6l¢iimlerinden yiiksek ¢ikmistir. Ust dudak yiiksekligi
ise Beyaz Kuzey Amerikali bayanlardan yiiksek ¢ikmuistir.

Ercan ve ark. (2008)’nin yagslar1 17-23 arasinda degisen 171 bayan, 150 erkek
toplam 321 saglikli bireyde fotograf lizerinden yaptigi asimetri ¢alismasinda bayanlarda
sag-sol krista filtri-subnasal aras1 mesafe farki 1,07 mm, lateral iist dudak yiiksekligi farki
ise 0,97 mm olarak belirtilmistir. Erkekler de ise ayn1 noktalarda sag-sol arasinda bir fark
bulunmadigi bildirilmistir. Calismamizda ise ayni noktalar arasindaki fark bayanlarda
sirastyla 0,08 mm ve 0,45 mm iken erkeklerde 0,14 mm ve 0,16 mm’dir. Calismamizdan
elde ettigimiz farklar bayanlarda Ercan ve ark. (2008)’nin bildirdigi farklardan daha azdir.
Bu farkliligin temel nedeni yontem farklilifi olabilir. Ancak denek yas ortalamasinin
calismamizda daha genis ve Orneklem genisligimizin daha dar olmasi1 ve arastirmacilar

arasindaki fark da bu sonuca neden olmus olabilir.

Porter (2004) tarafindan, 18-30 yas arasi 109 saglikli Afro-Amerikali ve Beyaz
Kuzey Amerikali erkeklerde fotograf iizerinden yapilan calismada Afro-Amerikali
erkeklerde yiiziin morfolojik yiiksekligi 74,10 mm, Beyaz Kuzey Amerikali erkeklerde
72,60 mm; agiz genisligi Afro-Amerikali erkeklerde 53,70 mm, Beyaz Kuzey Amerikali
erkeklerde 54,50 mm ve nasolabial a¢1 Afro-Amerikali erkeklerde 83,10°, Beyaz Kuzey
Amerikal1 erkeklerde 99,80° olarak bildirmistir. Caligmamizda erkeklerde yiiziin morfolojik
yiiksekligi, agiz genisligi ve nasolabial ag1 Slgiimleri sirasiyla; 78,20 mm, 53,20 mm ve

99,28°, bayanlarda ise yine sirasiyla; 68,84 mm, 50,41 mm ve 98,91° olarak bulunmustur.

58



Bulgularimizdan yiiziin morfolojik yiiksekligi Porter (2004)’1n ¢alismasindaki her iki irka
oranla daha biiyiik ve agiz genisligi ise daha kiigiik ¢ikmistir. Bu farkliligin temel nedeni
kullanilan yontem farkliligi olabilir. Nasolabial ag¢1 verilerimiz ise Afro-Amerikali
erkeklerin Olgiimlerinden daha biiylikken Beyaz Kuzey Amerikali erkeklerin verilerinden
daha kiiciik ¢ikmistir. Buradan Afro-Amerikalilarin daha kalin dudakli olmalarindan 6tiirii
daha dar bir nasolabial agiya sahip olduklarini sdyleyebiliriz. Ancak genel olarak bakacak
olursak tiirler aras1 farklilik, arastirmacilarin farklihigi ve yontem farkliligi her 3 6l¢iimde

de bu bagkaliga neden olabilir.

Malkog ve ark. (2009), 19-25 yas aras1 54’ii bayan toplam 100 saglikli bireyin
fotograflari iizerinde yapmis olduklar1 ¢alismada; nasolabial a¢1 bayanlarda ortalama olarak
102,94°, erkeklerde 101,09°; mentolabial ag1 bayanlarda 137,19°, erkeklerde 104,86° ve
mentoservikal ag1 bayanlarda 95,64°, erkeklerde 130,19° olarak olgiilmiistiir. Calismamizda
ise bayanlarda sirasiyla; 98,91°, 111,37° ve 89,71° iken erkeklerde; 99,28°, 113,24° ve
89,77%olarak Ol¢iilmiistiir. Elde ettigimiz agisal veriler, Malkog ve ark. (2009)’nin agisal
verilerinden daha diisiik ¢cikmistir. Bu farkliligin temel nedeni ¢alisma metodunun farklilig
olabilir. Ancak bunun haricinde arastirmacilarin, yas araliginin, dlgiim yapilan sehirlerin
farkli olmasi ve bizim 6rneklemimizi sporcularin olusturmasi bu sonuca neden olabilir. Zira
spor yapan insanlarin body mass indekslerinin ve yag oranlarimin diisiik oldugu bilinen bir

gercektir.

Nguyen ve ark. (1998)’nin ¢esitli magazin dergilerinden aldig1 116 tinli bayan ve
erkek fotografi lizerinden yaptigi arastirmada nasolabial, interlabial ve mentolabial agilar
Olgmiislerdir. Bu agilar sirasiyla 110,00°, 129,50° ve 128,50° seklinde verilmistir. Biz ise bu
acilart bayan erkek toplaminda 99,10°, 133,96° ve 112,31° olarak olgtiik. Nasolabial ve
mentolabial a¢1 6l¢iimlerimiz Nguyen ve ark. (1998)’nin bildirdiklerinden kiigiik ¢ikarken,

interlabial ac1 biiyiik ¢ikmustir.

Rhee ve ark. (2004), internetten elde ettikleri 71 bayan (22 Koreli, 15 Japon, 16
Cinli ve 18 Batil1) iinlii model iizerinde yaptiklar1 ¢calismada agiz cevresiyle ilgili olarak

nasolabial agiyr 6l¢miislerdir. Nasolabial ag1 degerlerini Korelilerde 103,43°, Japonlarda
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99,87°, Cinlilerde 113,51° ve Batililarda 106,52° olarak bildirmislerdir. Biz ise nasolabial
ac1y1 bayanlarda 98,91° olarak o6lgtiik. Calismamizda nasolabial ag1 dlglimlerimiz, bildirilen
tim bu wrklarin verilerinden kii¢iik ¢ikmistir. Bu farklilik yontemlerin farkli olmasindan
ileri gelebilecegi gibi, irklarin ve arastirmacilarin farkliligindan da kaynaklanabilir. Ayrica
bu kisilerin herhangi bir estetik operasyon geg¢irip gegirmedikleri ya da ortadontik ya da

ortognatik bir tedavi goriip gormedikleri bilinmemektedir.

Berneburg ve ark. (2009), yaptiklart ¢alismada internet film veritabanindan
edindikleri 1940-2008 yillarina ait 16-40 yas arasindaki iinlii erkek ve bayan fotograflarin
(200 bayan, 200 erkek; toplam 400) kullanmislar ve interlabial agi degerini bayanlarda
122,10° ve erkeklerde 130,00° olarak bildirmislerdir. Bizim bulgularimiz ise bayanlarda
131,40° ve erkeklerde 136,52°°dir. Bu farkliligin nedeni Berneburg ve ark.’larinin ¢ekici
olarak tanimlanan film yildizlarmin fotograflarindan faydalanmasi, bizim ise cekicilik
gozetmeksizin genel bir ortalama elde etmeyi amaglamamiz olabilir. Yine bu film
yildizlarinin estetik gecirip gegirmedigi bilinmemektedir. Bunun disinda ydntemin,
orneklem biylkligliniin ve yas smirmin farkli olmasi, Berneburg’un ¢alismasinda
orneklemini sadece beyaz irk olarak tanimlamasi; ayrica alt gruplarma ayirmamasi

(Amerikali, Alman vb. gibi) da yine bu farkliliga neden olmus olabilir.

Elde ettigimiz tim bu agiz g¢evresi Olgiimleriyle vermillion-total iist dudak
yiiksekligi indeksi, deri-total iist dudak yiiksekligi indeksi, vermillion yiikseklik indeksi ve
¢ene-mandibula yiikseklik indeksini hesapladik. Bunlar bayanlarda sirasiyla; 38,05; 72,70;
79,67 ve 59,08 ve erkeklerde sirasiyla 34,38; 73,52; 73,26 ve 60,39’dur. Toplamda ise yine
strastyla; 36,40; 72,73; 75,54 ve 59,53°tiir.

Edler ve ark. (2006), 15 (9 erkek, 6 bayan; yaslar1 20-44 arasinda, ortalama 22)
Beyaz 1rka (Caucasian) mensup ortognatik hastada yaptiklari ¢alismada cerrahi 6ncesi ve
sonrast fotograflari {izerinden alinan ol¢limlere dayanilarak olusturulan bazi agiz ¢evresi
indeksleri bildirmistir. Tim bireylerin vermillion-total st dudak yiiksekligi indeksi
(ameliyat 6ncesi(AQ) 25,45; ameliyat sonrasi(A.S.) 27,87), deri-total iist dudak yiiksekligi
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indeksi(A.O. 72,73; A.S. 67,21), vermillion yiikseklik indeksi (A.O. 45,16; A.S. 48,57) ve
cene-mandibula yiikseklik indeksi (A.O. 52,21; A.S. 56,72) dir.

Farkas ve ark. (1984)’'min yaptig1 c¢alismada da vermillion-total iist dudak
yiiksekligi indeksi, deri-total iist dudak yiiksekligi indeksi, vermillion yiikseklik indeksi ve
¢ene-mandibula yiikseklik indeksi hesaplanmistir. Saglikli (50 bayan, 50 erkek toplam 100
denek 18-25 yas arasindadir) ve hasta olmak iizere iki grupta 6l¢iim yapilmistir. Saglikli
grubun verleri bayanlar sirasiyla; %39,90; 68,00; 90,40 ve 62,90; ve erkeklerde 32,70;
73,50; 85,70 ve 61,90°dur.

Bu veriler 15181nda elde ettigimiz indeksler Edler ve ark. (2006) nin indekslerinden
(A.O.) deri-ist dudak yiiksekligi indeksi hari¢ daha yiiksek ¢ikmustir. Bayanlarda
vermillion-total st dudak yiiksekligi indeksi, vermillion yiikseklik indeksi ve ¢ene-
mandibula indekslerimiz Farkas ve ark. (1984)’nin indekslerinden kiigiik ¢ikarken, deri-
total list dudak yiiksekligi indeksi biiyiik ¢ikmustir. Erkeklerde ise vermillion-total iist
dudak yiiksekligi indeksi ve deri-total st dudak yiiksekligi indeksi Farkas ve
ark.(1984)’nin bildirdiklerinden daha yiiksek ¢ikarken, vermillion yiikseklik indeksi ve
¢ene-mandibula yiikseklik indeksi diisiik ¢ikmustir.

Calismamizda tim bu olgiimlere ek olarak kisilerin filtrum tipleri ¢ikarilmus,
bayanlar ve erkeklerde bir ortalama filtrum yiizdesi olusturulmustur. Buna gore bayanlarda;
% 52 tiggen, % 30 paralel, % 14 ¢ukur ve % 4 diiz tip iken erkeklerde; %54 ti¢gen, %30
paralel, % 8 ¢ukur ve %6 diiz tip olarak tespit edilmistir. Tiim bireylerde ise bu tipler

sirastyla %31, %53, %11 ve %5 olarak goriilmiistiir.

Mori ve ark. (2005)’nin, 109 (51 erkek, 58 bayan) saglikli 5 ve 6 yasindaki Japon
cocuklar iizerinde yaptigi ¢alismada, bayanlarda; %31,04 {iggen, %41,38 paralel, %17,24
cukur ve %10,35 diiz tip iken erkeklerde; %35,29 tiggen, %43,14 paralel, %5,88 ¢ukur ve
%15,69 diiz tip olarak bildirilmistir. Buna gore her iki cinsiyette de en sik rastladiklari

filtrum tipi paralel tip iken, ikinci sik rastlanan tip olarak da {iggen tipi gdzlemlemislerdir.

61



Abdulrasheed ve Eneye (2013)’nin, yaslar1 5-6 arasinda degisen 100 (54 erkek, 46
bayan) saglikli Nijeryali ¢ocuk tlizerinde yaptiklari ¢alismada, bayanlarda; %45,65 tiggen,
%23,91 paralel, %17,39 ¢ukur ve %13,04 diiz tip ve erkeklerde; %62,96 ii¢gen, %14,82
paralel, %7,41 gukur ve %14,82 diiz tip olarak tespit edildigi, her iki cinste de en yaygin

tipin tiggen tip ve IKinci yaygin tipin ise paralel tip oldugu bildirilmistir.

Calismamizda her iki cinsiyette de, Mori ve ark. (2005)’nin en sik goriilen filtrium
tipi olarak bildirdikleri paralel tip yerine ¢alismamizda her iki cinste de en sik goriilen
filtrum tipi tiggen tip idi. Abdulrasheed ve ark. (2013)’nin ¢alismalarinda da her iki
cinsiyette de en sik goriilen filtrum tipinin tiggen tip oldugu bildirilmistir. Mori ve ark.
(2005)’nin her iki cinsiyette de ikinci siklikta goriilen tip olarak tliggen tipi bildirmis
olmalarina ragmen ¢alismamizda, ikinci siklikta rastlanan filtrum tipinin her iki cinsiyette
de paralel tip oldugunu tespit ettik. Paralel tipin goriilme sikligina iligskin tespitlerimiz,
Abdulrasheed ve Eneye (2013)’nin ¢alismalarinda bildirdikleri goriilme sikligina yakindir.
Mori ve ark. (2005) ve Abdulrasheed ve Eneye (2013), tiglincii siklikta goriilen filtrum
tipini bayanlarda gukur ve erkeklerde de diiz tip olarak bildirmislerdir. Calismamizda ise
her iki cinsiyette de tgilincii siklikta goriilen filtrum tipi ¢ukur tiptir. Yine Mori ve ark.
(2005) ve Abdulrasheed ve Eneye (2013) en az goriilen filtrum tipini bayanlarda diiz ve
erkeklerde de gukur tip olarak bildirmislerdir. Calismamizda ise her iKi cinsiyette dérdiincii
siklikta goriilen filtrum tipinin diiz tip oldugu goriilmistiir. Bu filtrum tipi goriilme sikligt
yiizdelerinin farkli olmasinin nedeni yas araliginin ve arastirmacilarin farkliligindan

kaynaklanabilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Bu calismada 18-27 yas arasi bireylerin agiz gevresi antropometrik Ol¢limleri

cinsiyete bagli olarak karsilagtirilmistir. Ortaya ¢ikan sonuglar su sekildedir:

Erkeklerin agiz gevresi lineer 6l¢iimleri, list vermillion yiiksekligi hari¢ bayanlara

oranla hep yiiksek ¢ikmistir. Agisal dlglimlerin ise tamami erkeklerde daha biiyiik ¢ikmustir.

Bayanlarda yiiziin morfolojik yiiksekligi, mandibula yiiksekligi ve alt vermillion
yiiksekligi bakimindan elde ettigimiz degerler, kaynaklarda bildirilen degerlerle

kiyaslandiginda ortalama degerlere sahip oldugunu soyleyebiliriz.

Tirk bayanlarinin agiz genisligi Afro-Amerikali ve Angolali irktan daha kiigiik;
Beyaz Amerikali, Bulgar, Hirvat, Alman, Italyan, Polonyali, Portekizli, Rus, Slovak,
Sloven, Iranl;, Misirli, Hindu, Singapur Cinlisi, Viyetnamli, Malay, Taili ve Japonlara gore

ise daha biiyiik ¢ikmuistir.

Tirk erkeklerinin agiz genisligi Afro-Amerikali, Beyaz-Kuzey Amerikali,
Arnavut, Angolali ve Zulululardan daha kii¢iik ve Hirvat, Alman, Yunan, Italyan,
Portekizli, iranli, Misirli, Hindu, Singapur Cinlisi, Viyetnamli, Taili, Malayli ve Japon

rklarina oranla daha biiyiik bulunmustur.

Filtrum uzunlugu Tiirk bayanlarinda Italyan ve Afro-Amerikali irklarindan kiigiik
iken Malaylardan biiyiik ve Beyaz Amerikalilarla hemen hemen ayni degere sahiptir. Tiirk
erkekleri ise Italyanlardan kiiciik, Malaylardan biiyiikk ve Afro ve Beyaz Amerikalilarla

yaklagik olarak esit filtrum uzunluguna sahiptir.

Bu calisma neticesinde kaynak bilgilerle karsilastirdigimizda Tiirk bayan ve

erkeklerinin en yiiksek filtrum uzunluguna sahip oldugu sdylenebilir.
Filtrum genisligi ise Tiirk bayan ve erkeklerinde Italyanlardan daha yiiksektir.

Ust vermillion yiiksekligi Tiirk bayan ve erkeklerinde Malaylardan kiiciik degere
sahipken; italyanlardan daha biiyiiktiir.



Tiirk bayanlarimin alt vermillion yiiksekligi Malay bayanlarindan disik iken
Italyan bayanlariyla yaklasik olarak esit bir degere sahiptir. Tiirk erkekleri ise Malay
erkeklerinden diisiik ve Italyan erkeklerinden yiiksek bir degere sahiptir.

Tirk bayanlarmin st ve alt vermillion kalinliklar1 hem Hindistan kokenli

Amerikali hem de Beyaz Kuzey Amerikali bayanlardan yiiksek ¢cikmustir.

Tiirk erkeklerinin alt ¢ene yiiksekligi Kuzey Amerikali Beyaz erkeklerle onemli

bir fark géstermedigi sonucuna vardik.

Tiirk bayanlariin ise Kuzey Amerikali Beyaz bayanlardan daha kiiciik alt ¢ene

yiiksekligine sahip oldugu gordiik.

Ust dudak yiiksekligi bakimindan Tiirk bayanlar ve erkekleri Arnavut ve Afro-
Amerikal1 irklarindan daha kisa degere sahiptir. Beyaz Amerikali ve Malay irkiyla ise

hemen hemen ayn1 degerlere sahiptirler.

Tiirk bayanlarinda nasolabial ac¢1 Hindistan kékenli Amerikalilar ve Kore kokenli
Amerikalilara oranla daha biiyiikken, Kuzey Amerikalilarla karsilagtirildiginda ise daha

kiictiktiir.

Tirk bayanlar1 Hindistan ve Kore kokenli Amerikali irklardan daha biiyiik ve
Beyaz Amerikali, Koreli, Japon, Cinli ve Batililardan daha kiiclik bir nasolabial agiya
sahiptir. Tiirk erkeklerinin de nasolabial agilar1 yine benzer sekilde Beyaz Amerikali

erkeklerden kiigiiktiir; ancak Afro-Amerikali erkeklerden daha biiyiiktiir.

Interlabial, mentolabial ve mentoservikal agilar bayanlar ve erkeklerde

karsilastirdigimiz calismalara gore ortalama bir degerde ¢ikmustir.

Ancak ozellikle interlabial ac1 basta olmak {izere yaptigimiz makale taramalarinda
ag1z cevresi agilan ile ilgili saglikli bireyler iizerinde yapilmis yeterli sayida ¢aligmaya
rastlayamadik. Bu nedenden otiirii ag¢1 verilerimizin bu anlamda kaynak olarak

kullanilabilecegini diisiinmekteyiz.
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Elde ettigimiz indeksler Beyaz irktan (Caucasian) yiiksek vermillion-total iist
dudak yiiksekligi indeksi, deri-total tist dudak yiiksekligi indeksi, vermillion yiikseklik

indeksi ve ¢ene-mandibula yiikseklik indeksine sahip oldugumuzu gésterdi.

Bayanlarda deri-total iist dudak yiiksekligi indeksi Kanadalilardan biiyiik iken,
vermillion-total iist dudak yiiksekligi indeksi, vermillion yiikseklik indeksi ve ¢ene-

mandibula yiikseklik indeksi daha kiigiiktiir.

Erkeklerde ise vermillion-total ist dudak yiiksekligi indeksi ve deri-total iist dudak
yiiksekligi indeksi Kanadali erkeklerden biiyiik; vermillion yiikseklik indeksi ve cene-
mandibula yiikseklik indeksi ise kii¢liktiir.

Filtrum tiplerinin Tiirklerde goriilme sikliginin her iki cinsiyette de en sik
goriilenden en aza dogru; liggen, parallel, cukur ve diiz tip olarak siralandigi sonucuna

ulastik.

Bu sonuglar oran indekslerinin yiiz giizelliginin tarafsiz bir sekilde dl¢lilmesinde

kullanilabilmesinin basarilmasi agisindan 6nemli derecede umut vericidir.

Bu verilerden plastik, rekonstriiktif, ortodontik ve ortognatik cerrahide
yararlanilabilir. Gelecekte bu konu iizerinde yapilacak olan agiz g¢evresi antropometrik

calismalarinda da bir kaynak olarak kullanilabilecek degerde olamasini timit etmekteyiz.
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Ek 1: GENEL BILGILER FORMU

Ogrencinin;

eAd1:

eSoyadi:

eDogum tarihi:

eDogum yeri:

eYasadig1 yer -Adresi:

eEv-Cep telefonu:

eE-mail adresi:

eOkudugu boliim:

oCinsiyeti:

eMedeni hali:

eHerhangi bir hastaliginiz var m?
eVarsa hastaligimzin adi?
eGecirmis oldugunuz ameliyat var mi?
eBas veya yiiz bolgesinden travma gecirip gecirmedigi:
eBoyu:

eAgirhg:

G0z rengi:

eAkraba evliligi var m?

eBaba meslegi nedir?

eBabamizda rahatsizhik var m?
eAnne meslegi nedir?

eAnnenizde rahatsizhk var mi?
eKac kardessiniz?

eKacinci cocuksunuz?
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