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OZET

KAFATASI BIMASTOID CAPININ BILGISAYARLI TOMOGRAFI iLE
DEGERLENDIRILMESININ CINSIYET TAYININDE KULLANILABILIiRLiGi

Giris ve Amac: Adli Tip pratiginde bireyin tanimlandigi kimliklendirme siire¢lerinin temel
basamaklarindan birisi cinsiyetin belirlenmesidir. Calismamiz tek basma kafatasina
ulagilabildigi durumlarda, bimastoid ¢apin Olglimiinden yararlanilarak cinsiyet tayini

yapilabilirligini degerlendirmeyi amaglamaktadir.

Gere¢c ve Yontem: Calismamiz kapsaminda Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi
Hastanesi Radyoloji Anabilim Dali’nda 01.01.2012-01.09.2015 tarihleri arasinda farkli klinik
endikasyonlar ile beyin bilgisayarli tomografi goriintiilemeleri yapilmis 20-50 yas grubuna
ait 600 (300 erkek, 300 kadn) olgunun 3D rekonstriikksiyon goriintiileri incelenmistir. Olgular,
5 yillik araliklarla, 6 yas grubuna ayrilmis, her bir grupta 50 kadin ve 50 erkek birey olacak
sekilde planlanmistir. Bilgisayarli tomografi incelemelerinde, bimastoid cap; kafatasmndaki
her ki mastoid kemigin en ug¢ noktalar1 (mastoid apeks/mastoidale) arasindaki mesafe

Olciilerek elde edilmistir.

Bulgular: Calismamizda degerlendirdigimiz popiilasyonda; yas ortalamasi; tiim popiilasyon
icin 35.49+ 8.644, erkek olgular i¢in 35.43+ 8.615 ve kadin olgular i¢in 35.56+ 8.686 olarak
saptanmigtir. Cinsiyete gore bimastoid c¢apin Olglimlerinde; erkek cinsiyette Glgiim
degerlerinin, kadin cinsiyetteki 0l¢tim degerlerine gore daha biiyik oldugu saptanmustir.
Erkeklerde ortalama bimastoid ¢ap uzunlugunun 108.534+4.38 mm ve kadinlarda
100.823+4.19 mm oldugu tespit edilmistir. Elde edilen bimastoid c¢ap Slciim degerlerinin
cinsiyetler aras1 farkliliginin Mann-Whitney U testi ile istatistiksel olarak yapilan analizinde,
yilksek derecede anlamli farkhilik oldugu belirlenmistir ( p<0.001). Olciilen degerler igin
single diskriminasyon analizinde elde edilen dogruluk oranlar1 kadmlarda %82.7 ve
erkeklerde %80 olarak tespit edilmistir. Calismamizda, lineer regresyon analizi sonucu R?
degeri 0.448 olarak tespit edilmis olup, bu deger bimastoid ¢ap uzunlugunun cinsiyeti

belirlemede tek basina “ortalama iyilikte prediktor” olarak tespit edildigini gostermektedir.



Tartiyma: Elde edilen bimastoid ¢ap Ol¢im degerlerinin cinsiyetler arasi1 farkliligmm
istatistiksel olarak yapilan analizinde, yiiksek derecede anlamli farklilik oldugu ve cinsiyeti
belirlemede “ortalama iyilikte prediktor” oldugu sonuglari, bimastoid cap i¢in dogruluk
oranlarinin kadinlarda %382.7 ve erkeklerde %80 olarak tespit edilmesi bimastoid cap

mesafesinin cinsiyet tayini agisindan kullanilabilir nitelikte oldugunu destek lemektedir.

Sonug ve Oneriler: Kafatas1 bimastoid ¢ap1 morfometrik 6l¢iimleri modern Tiirk top lumunda
yiiksek oranda dimorfizm sunmaktadir. Elde edilen veriler modern radyolojik metodlar ile
antropometrik c¢ahsmalarin, cinsiyet tayinine spesifik antropolojik wverilerinin ortaya

koyulmasida 6nemli oldugunu desteklemektedir

Anahtar Kelimeler: Bimastoid, Mastoid, Cinsiyet, Kimliklendirme, BT.



ABSTRACT

EVALUATION OF BIMASTOID DIAMETER OF THE SKULL WITH COMPUTED
TOMOGRAPHY AVAILABILITY FOR GENDER DETERMINATION

Introduction: One of the basic steps to identification of the forensic medicine, to determine
the sex of an individual is defined in practice. Our study aims to; evaluate the availabilty of
sex determination, in such cases the evaluation of a skull where possible, utilizing the

measurement of diameter from bimastoid distance.

Materials and method: As part of our work; we evaluated measurment of the endpoints of
both mastoid of the skull (mastoid apex/mastoidal) between the distance (bimastoid diameter)
in persons aged between 20 and 50, intervals of 5 years, divided into 6 age group, 50 women
and 50 male subjects in each group, 600 (300 male, 300 female) in total, including for
investigations of cases of brain computed tomography and 3D reconstruction of the images
obtained retrospectively analyzed which stored in the Dokuz Eylul University Faculty of

Medicine Hospital Radiology Department’s system between the years 2012-2015.

Results: In our study, we evaluated the population; the average age; 35.49 + 8,644 for the
entire population, for female patients and 35.43 + 8615 for males was found to be 35.56 +
8.686. Bimastoid from the measurement of the diameter by gender; the measurement values
of the male sex was found to be greater than the value measured in the female gender. The
average length of bimastoid diameter was found for males 108,534 + 4:38 and for females
100,823 mm + 4.19 mm. The obtained bimastoid diameter measurement value of disparities
of statistical analysis performed by the Mann-Whitney U test was determined to be a highly
significant difference (p <0.001). The accuracy rate of discrimination single rate for the
measured values obtained from the analysis was determined to be 82.7% for females and
80.0% for males. In this study, linear regression analysis has been identified as a result of R
value of 0,448; this value to determine the gender of bimastoid diameter length “average good

predictor™ shows as it is detected.



Discussion: Results the statistical analysis of, relation for measurment of the bimastoid
diameter and sexual dimorfism detected; highly significant discrimination and "predictor
average accuracy” for sex determination, also accuracy rate of gender determination found;
%80.0 for man and %82.7 for woman, showed us bimastoid diameter can usable for sex

determination.

Conclusion: Morphometric measurements of the diameter of the skull bimastoid features a
high rate of dimorphism in modern Turkish society. The resulting data, support is important;
anthropometric study of modern radiological methods, put forward specific anthropological

data on the sex determination,

Keywords: Bimastoid, Mastoid, Sex, Gender, Determination, Identification, CT.



1. GIRIS AMAC

Adli Bilimler kapsaminda, kisinin tanimlandigi ve diger kisilerden ayirt edilmesini
saglayacak Ozelliklerin belirlendigi kimliklendirme (kimlik tespiti) olayr 6nemli
basamaklar arasinda sayilmaktadir.

Kimliklendirme, siklikla kisilerin fiziksel ayrrtedici 6zelliklerden faydalanilarak
yapilmaktadir. Deprem ve sel gibi dogal afetler, ugak kazalar1 gibi kitlesel oliimler,
yangmlar veya toplu mezarlardan ¢ikarilan kalntilarin incelenmesi gibi olaylarda
karsilagilan bedensel biitiinliigiin bozuldugu, hayatin1 kaybeden kisilerin tanimnmayacak
hale geldigi durumlarda fiziksel Ozellikler yardimiyla yapilacak kimliklendirmenin
zorlagtig1r hatta zaman zaman miimkiin olmadig1 durumlar olarak adli tip pratiginde
bilinmektedir.

Kimlik tespitinin temel basamaklarindan birisi de cinsiyetin belirlenmesidir.
Postmortem kimlik tespiti yapilirken fiziksel 6zelliklerinden yararlanilarak cinsiyetinin
belirlenemedigi durumlarda adli hemogenetik yontemlerden, antropolojik yontemlerden,
adli odontolojiden, rekonstrikksiyon yontemlerinden faydalanilmaktadr.

Giivenilirligi yiiksek adli hemogenetik yontemlerinin; parmak ucundaki dokunun
destriiksiyonuna baglh olarak parmak izinin alinamayacag1 veya dental kayitlarin olmamasi
nedeniyle karsilagtrmali dental kimlik analizinin yapilamayacagi durumlarda belirleyici
segenek olarak karsimiza ¢iktigi gézlenmektedir (1-3). Ancak, DNA analizi i¢in yeterli
Ornege veya karsilastirma 6rnegine ulasilamayacak durumlarla da karsilagilmaktadir.

Bu ve benzeri birincil kimlik tespiti yontemlerinin kullanllamamasima neden olacak
kisithliklarm mevcut oldugu durumlarda, kisilerin kimlik, 6zellikle cinsiyet tespitinin
dogru bir sekilde yapilabilmesi i¢in kullanilabilecek pratik, diisik maliyetli ve dogruluk
orani yiiksek yontemler gelistirilmektedir.

Bu alandaki yeni yontemlerden en dikkat c¢ekici olanlarmdan birisi; postmortem
beden veya iskelet kalintilarindan radyodiagnostik goriintiileme ile ossedz yapilarin metrik
Olctim yontemleri kullanilarak cinsiyet tayini yapilabilirliginin - degerlendirildigi
cabgymalardir. Radyolojik  yontemlerden yararlanilarak osteometrik  Glgiimlerin
yapilmasmin; kemiklerin temizlenmesini gerektirmemesi, kemigi destriikte eden bir islem
olmamas1 ve diger bircok kimlik tespiti yontemlerine gore daha pratik ve uygulanabilir

olmas1 gibi bircok ydonden avantaji mevcuttur.



Arastrmamizda, radyodiagnostik yOntemlerden faydalanarak  osteometrik
yontemlerle cinsiyet tayinin yapilabilirligini degerlendirilmesi amaciyla; Dokuz Eyliil
Universitesi Tip Fakiiltesi Radyodiagnostik Anabilim Dal’nm sisteminde kayitli, yaslar
20 ile 50 arasinda olan, 600 (300 erkek, 300 kadin) olguya ait beyin bilgisayarli tomografi
goriintiilemeleri retrospektif incelenerek elde edilen 3D rekonstriikksiyon goriintiilerinde
kafatasindaki her iki mastoid kemigin en u¢ noktalar1 (mastoid apeks/mastoidale)
arasindaki mesafe Olgiilmiis (bimastoid ¢ap) ve elde edilen Glgiimlerin cinsiyet tayini

tespitinde kullanilabilirli§inin degerlendirilmesi planlanmustir.



2. GENEL BiLGiLER

Kimliklendirilmemis cesetlerin ve iskeletlerin cinsiyet ve yas tayini konusu adli
bilimler alaninda uzun bir gegmise sahip oldugu bilinmektedir (1-3). Uluslararas1 Adli Yas
Tayini Calisma Grubu; yasayan kisilerde cezai konular, medeni konular, sigmmma ve
yaslilik aylig1 prosediirleri gibi hususlarm yani sira cinsiyet ve yas tayini konusunda
kemiklerden yararlanilabilecegini belirtmistir. Son yillarda 6zellikle artan go¢ hareketleri
(miilteciler) nedeniyle de yasayan kisilerin yas tayininin yapilmasi i¢in artan bir talep sz
konusudur.

2.1 Kimlik Tespiti

Kimlik; Tirk Dil Kurumu’ nun Biiyiik Tiirk¢e Sozlikk’tinde “Toplumsal bir varlhk
olarak insana 0zgii olan belirti, nitelik ve O0zelliklerle, birinin belirli bir kimse olmasini
saglayan sartlarin biitiinii” olarak tanimlanmistir (4). Yasamini siirdiiren veya hayatini
kaybetmis bir bireye ait olan ve diger kisilerden ayirt edilmesini saglayacak 6zelliklerin
tarif edilmesi ise kimliklendirme (kimlik tespiti) olarak tanimlanmaktadir (1, 2).

Adli tip uygulamalarmmda yapilacak muayene veya degerlendirmenin ilk basamagi
olan kimliklendirmenin; hukuki, etk ya da sosyal nedenlerle ciddi bir 6neme haiz oldugu

durumlarin mevcut oldugu belirtilmektedir.

2.1.1 Yasayan Olgularin Kimlik Tespiti

Bireyin yagmin kiiciik oldugu durumlar, bireyden kendi kimligi ile ilgili glivenilir
bilgi almamama ihtimalinin oldugu ruhsal yahut sinirsel rahatsizhiklar, kisi ile diyaloga
gecilmesine mani olan koma letarji, stupor, koma gibi hastaliklar yaninda kisilerin kimligi
ile ilgili resmi bilgilere ulasmanm gii¢lestigi miiltecilik gibi konular kimlik tespitinin dnem
kazandi1g1 durumlara 6rnek gosterilmektedir.

Ayrica; veraset davalari, yasal haklardan faydalanabilmek i¢in ya da emeklilik gibi
konularda, ergen evliliklerinin gergeklesebilmesi i¢in yasm resmi kayitlarin aksine biiyiik
oldugunun iddia edilmesi, bir gocuga isnat edilen bir sugun ardindan ¢ocugun yasal olarak

cezai sorumlulugunun olmadigi bir yasta oldugunun iddia edilebilecegi vb. hukuki konular



da yasayan olgularda Kimliklendirmenin 6nem kazandigi konular olarak ifade edilmektedir
(1, 2).

Uluslararas1 Adli Yas Tayini Calisma Grubu; cezai konular, sosyal konular, iltica
davalari, yashlik ayhig1 gibi konularda yasayan kisilerin yas tayini yapilmasmnda rehber
olmas1 amaciyla kilavuzlar yaymlamstir. Adli Yas Tayini Calisma Grubu’nun onerilerine
gore; cezai bir islem nedeniyle yasayan bir kisinin yas tayini i¢in su ydntemler
kullanilabilir:

- Kisinin kayith antropometrik verilerinin, seksuel maturasyonuna dair emarelerin
veya yasa bagl ortaya ¢ikan gelisimsel bozukluklarmin degerlendirilmesi,

- Sol elin direk grafi incelemesi ile degerlendirilmesi,

- Orthopantomogram ile yapilacak dentin degerlendirme (6-9).

2.1.2 Postmortem Kimlik Tespiti

Kaynaklara gore; 6ldikkten gecen zamana veya cesedin bulundugu kosullara bagh
cliriime, sabunlagma veya iskeletlesmesi gibi postmortem degisikliklerin meydana geldigi
durumlar, ¢ok sayida kisinin hayatin1 kaybettigi hava, deniz ve karayolu ulasiminda
yasanan kazalar gibi kitlesel dliimler, cesedin beden biitiinliigliniin bozuldugu durumlar,
soykirimlar veya savaslarin ardindan saptanan toplu mezarlar, cesedin taninmayacak hale
geldigi yanginlar veya patlamalar gibi konular 6ldiikten sonra kimlik tespitinin 6nem
kazandig1 durumlara 6rnek gosterilmektedir (1, 2).

Bu durumlarda, stipheye yer birrakmayacak sekilde dogrulugu kanitlanmig bilimsel
metotlar vasitasiyla cesedin kimliklendirmesinin yapilmasmm; yasamni yitiren Kiginin
yakinlar1 ve akrabalarinin kaygilarinin giderilmesi, kiginin bagh oldugu inanisa gore 6lim
ritliellerinin ve defin islemlerinin gerceklestirilmesi hususlar1 yaninda kisinin yasadig
donemden geriye kalan miras, mali konular veya akrabalik tayini gibi durumlar ile 6lim
orjininin dogal olarak nitelendirildigi nedenler disindaki cinayet, kaza veya intihar gibi
nedenlere bagl olmasmin muhtemel oldugu durumlar da hayatin1 kaybetmis bireylerin

kimlik tespitinin 6nem kazandig1 konular olarak bilinmektedir (2).



2.2 Kimlik Tespitinde Kullanilabilecek Yontemler

Kimliklendirmenin 6zellikle aralarinda hukuki, etik veya sosyal nedenlerin de yer
aldig1 ciddi 6neme haiz olan ve tespitin zorlastig1 konularda dogru ve kesin bir sekilde
yapilmas1 gerekmektedir. Bu durumlarda, yasayan bireyin veya cesedin sahip oldugu
fiziksel 6zelliklerden, kiyafetlerinden ya da muayene siasinda iizerinde bulunan sahsi
esyalarindan, resmi olarak kisinin kimliginin belirlenmesine yol gosterici olabilecek niifus
clizdani veya pasaport gibibelgelerden faydalanilabilse de miithim olan bu tespitin siipheye
yer brakamayacak bicimde gilivenilirligi bilimsel olarak kanitlanmis metotlarla
yapimasidir.

Kimlik tespitinin yapilmasi gereken durumlarda kimliklendirme bireyin sahip
oldugu kendine has Ozelliklerden faydalanilarak bireyin tanimlanmasi ile yapilabilecegi
gibi Ozellikle toplu Olimlerin yasandigi ucak kazalar1 gibi durumlarda, bireyi
degerlendirmeye dahil olan diger kisilerden aywt etmeye yarayacak oOzellikler
saptanamadigi zaman Kisinin kim olmadigmin tespit edilmesi de yararli olabilmektedir. Bu
durumlarda yapilacak adli incelemelerin bir arada ve bir biitiinlik icerisinde
gerceklestirilmesinin ne denli onemli oldugu bir kez daha ortaya ¢ikmaktadir (1).

Kimi bilim insanlar1 kimlik tespitinde kullanilabilecek yontemleri birincil ve ikincil

yontemler olarak siniflandirmuglardir (5-8).

2.2.1 Birincil Kimlik Tespiti Yontemle ri

Birincil kimlik tespiti yontemlerine, dogrulugu bilimsel olarak kanitlanmis ve adli
bir incelemede giivenilir bir sonu¢ elde edilebilmesi i¢cin tek basina kullanilabilecek
parmak izinin degerlendirilmesi, karsilastrmali dental kimlik tanimlanmas1 veya DNA
analizi gibi yontemler Ornek gosterilebilir ayrica tedavi ya da estetik amagh yapilan
medikal girigsimlerde, tibbi miidahalenin yapildig1 viicut bolgesinde kisiye 6zel benzersiz
bir seri veya kayit numarasi bulunmasini referans alarak yapilacak kimliklendirmeler de bu

kapsamda degerlendirilebilecegi ifade edilmektedir (8).



2.2.1.1 DNA Incelemeleri

Giinlimiizde adli bilimler alaninda DNA incelemelerinden; akrabalik tayininde,
olay yeri incelemelerinden elde edilen materyallerin kullandig1 kriminal sorusturmalarda,
kigiler arasindaki siddet olgularinda, beden dokunulmazligina kars1 islendigi iddia olunan
suclarin aydmlatimasinda ve hayatm1 kaybeden kisilerin kimlik tespitinin yapilmasi
gerektigi durumlarda faydalanilabilecegi belirtilmektedir (1,8).

Adli bilimler alaninda DNA incelemesi yapilirken siklikla; kan veya sperm gibi
viicut stvilary, sag teli, kil ya da tirnak gibi keratinize dokular, cildin dermal veya epidermal
tabakalary, digler ya da kemikler gibi dokulardan faydalanilabildigi gibi kisilerin sahsi
esyalarindan elde edilen biyolojikk materyallerden de yararlanilabilmektedir (9). Bu
biyolojik orneklerden Ilaboratuar ortaminda elde edilen DNA’nin belirli bolgeleri
incelenerek “barkod” niteliginde bir sonuca ulasilir ve bu sonucun bilgisayar yardimiyla
sayisal bir degere doniistliriilmesinin ardindan degerlendirme yapilir, bu DNA profilinin
tek yumurta ikizleri haricinde bir bagka benzerinin bulunmadigi belirtilmektedir (2).

Her ne kadar birgok arastirmacit DNA ¢alismalarinin giivenilirliginin %99°a varan
oranlarda oldugunu ve 6nemli veriler elde edildigini (2, 10, 11-14) belirtmekte ise de diger
yandan DNA incelemesinin yapilacagi referans materyaldeki olasi kontaminasyonlar,
cevresel kosullara bagl denaturasyonlar, artifikal = durumlar, yiiksek maliyet ve
degerlendirmede hataya neden olabilecek mutasyonlar veya yanlis kodlanma gibi

faktorlerin 6nemli kisithliklar oldugu agiklanmaktadir (10, 15-21).

2.2.1.2 Adli Odontoloji (Adli Dis Hekimligi)

Adli odontoloji (Adli dis hekimligi); canli veya hayatin1 kaybetmis kisilerin
degerlendirilmesinin gerektigi adli olaylarda disler, ¢ene yapisi, agiz dokusu veya dental
kalintilarin degerlendirilerek, kimliklendirme, yas veya cinsiyet tayini, delil tespiti veya dis
hekimlerinin tibbi agidan hukuksal sorumluluklar1 konularinda adalete yardimci olan dis
hekimliginin bir dahdir (22, 23). Kriminal bir vakada bir kiginin viicudundaki veya bir
materyal lizerindeki dis izlerinin tanimlanabilmesi, kisinin daha 6nce bagvurdugu bir saglik
kurulusundaki mevcut dis kayitlarindan faydalanilarak kimliklendirmenin, yas veya

cinsiyet tayininin yapilabilmesibu durumlara 6rnek olarak gosterilebilir.
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Disler; dekompozisyona, ¢evresel faktorlere, bazi kimyasal maddelere hatta bazen
ciddi yangmlara bile dayanikl (6lii yakilmasi gibi durumlar haricinde) olan dokular (2, 22,
24, 25) olmas1 nedeniyle 6zellikle ucak kazalari gibi kitlesel 6liimlerin ardindan yapilan
kimliklendirmelerde  basvurulan  dokulardandir. Cesedin tanmmamayacagi kadar
dekompozisyonun, ¢liriimenin gergeklestigi veya DNA incelemelerinin yapilamadigi bu tiir
durumlardaki kimliklendirme calismalarinda, kisinin 6limiinden O6nceki dental verileri
(dental radyografiler, muayene bulgulari, restorasyon kayitlary, fotograf 6rnekleri vb) ile
postmortem bulgular kiyaslanarak (Karsilastirmali dental kimlik tanimlamasi) kimlik
tespiti yapilmaya c¢aligilmaktadir (22-27), kisinin 6lmeden Onceki doneme ait dental
verilerinin olmadig1 vakalarda kimliklendirmenin yapilamayacak olmasi en Onemli
kisithliktir. Amerika Birlesik Devletleri’'nde 2001 yilinda meydana gelen 11 Eyliil
saldirilar1 ve 2004 yilinda Hint Okyanusu’nda meydana gelen tsunami felaketinden sonra

yapilan kimliklendirme c¢alismalarinda da adli dis hekimliginden Onemli Olgiide

faydalanildig1 bilinmektedir (26,29).

2.2.1.3 Parmak Izlerinin Degerlendirilmesi (Daktiloskopi)

El ve ayak parmaklarmin palmar (6n) yiiziinde, el ayas1 ve ayak tabani derisindeki
papillalarin olusturdugu dizilimlerle meydana gelen yiizeysel yapiya “Dermatoglifi”,
parmaklarin temas ettigi yerlerde biraktigi izlere “Daktilogram” ve bu konu ile ilgilenen
bilim dalina da “Daktiloskopi” denilmektedir (30, 31).

Parmak izleri; tek yumurta ikizleri de dahil olmak iizere yaratilan her kigide
birbirinden ayr1 6zellikte olmasi, 6rnegin alinacagi deri ciddi dlgiide tahrip olmadiysa
yeniden sekillenebilmesi ve bu 6rnekten faydalanilabilmesi, ¢calisilmasi basit ve maliyeti
diger birgok yOnteme gore daha uygun olmasi (10, 25, 30-32) gibi nedenlerle
kimliklendirme yapilirken 6ne ¢ikan yontemlerdendir.

Kimlik tespiti yapilacak kiginin parmak izi Orneginin karsilastrmasinda
kullanilmak iizere onceden elde edilmis parmak izi verilerinin olmamasi ge¢ donem
postmortem degisikliklere (ciiriime, mumyalasma, saponifikasyon, iskeletlesme) baglh
olarak parmak uglarinda dekompozisyonun meydan gelmis olmas1 veya ciddi yangmlar
gibi nedenlerle parmak izinin elde edilirken sorun yasanabilen durumlarda bu yontemden

yararlanilamamasi en 6nemli kisitliliklardan oldugu ifade edilmektedir (26).
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2.2.2 ikincil Kimlik Tespiti Yonte mle ri

Ikincil kimlik tespiti yontemleri, bir bireyde tek basmna kullamldiginda her zaman
giivenilir ve bilimsel sonuclar elde edilmesinin miimkiin olmadigi; kisinin kimligini
tanimlayacak belgelerin, kiyafetlerin, kullandig1 hususi esyalarin, 6nceden gegirilmis tibbi
miidahalelere ait olabilecek viicuttaki girisim veya insizyon skarlarinin, kisiye ait olan
dogum lekesi, tatuaj (dovme) veya neviisler (benler) gibi bulgularm, kisinin bedensel
engeli ya da konjenital anomalisi gibi fiziksel durumun, karsilastrmali olarak kisinin
degerlendirildigi donemden oOnceki fotograflarin, kimlik tankliginin, fasiyal
rekonstrikk siyonun kullanildig1 yontemler olarak belirtilmektedir (5-8).

Bu yOntemlerin giivenilirliginin sorgulanmasma neden olan muhtemel durumlara
aciklik getirmek gerekirse; Ornegin orijini cinayet olan bir vakada yapilacak kriminal
incelemede dezenformasyon yaratmak i¢in maktuliin {izerindeki kiyafetler degistirilebilir ya da
bir iilkeye yasadis1 yollarla gé¢men olarak girme tesebbiisiinde bulunan kisi kendi niifus
clizdan yerine bir bagka kiginin niifus clizdanini tasiyor olabilir, benzerlerine giinlikk hayatta
rastlanip 6rnekleri cogaltilabilecek bu tiir durumlarda yalnizca kisilerin sahsi esyalarindan veya
bir bagka bireyde de olmasi muhtemel Ozelliklerinden yararlanilarak yapilacak bir
kimliklendirme yanlis sonuglara neden olabilecegi gibi hukuki ve etik olarak da sorunlari
beraberinde getirebilir.

Birincil kimlik tespiti yontemlerinin kisithiliklar1 nedeniyle kullanilamadigi veya o
an erisim imkanmin olmadigi, kisinin kim oldugundan ziyade kim olmadiginin ayirt
edilerek On tespitin yapimasmin gerektigi, birincil kimlik tespiti yontemlerine destek
olarak kullanilabilecek, kesin kimlik tespitinden ¢ok kisa siireli gecici tespitin yapilmasmin
gerektigi ya da daha ileri kimliklendirme yontemleri kullanilmadan dnce basamak olarak
kullanilabilecegi durumlarda ikincil kimlik tespiti yontemlerinden yararlanilabilecegi ifade
edilmektedir (8). Olay yeri incelemesinde veya canli ya da hayatini kaybetmis bireylerin
muayenesinde nasil ki hicbir medikolegal bulgu g6z ardi edilmeden dikkatle
degerlendiriliyorsa, ikincil kimlik tespiti yontemlerinde kullanilabilecek veya kullanilmas1

muhtemel veriler de titizlikle incelenmeli ve kayit altina alinmalidir.
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2.2.2.1 Fiziksel Ozellikler

Kisinin ilk muayenesi yapilirken gozlenen; yas, cinsiyet, agirlik ve ciisse, boy
uzunlugu, ten rengi, sag, sakal, biyik uzunlugu ile dagilimi ve rengi, g6z rengi, dogum
lekesi, neviis (ben), tatuaj (dovme), viicuttaki konjenital bir malformasyon (yarik
dudak/damak, fanconi anemisine bagh bagparmak anomalisi vb), gegirilmis bir fiziksel
travmaya ya da medikal girisime bagh olabilecek skar dokular1 veya organ/dokwuzuv
kayb1, kisinin viicudundaki implant, protez ya da ortez gibi tibbi araglar, kadmn ise hymen
muayenesi veya erkek ise stinnetli olup olmadigi gibi 6zellikler degerlendirilir.

Ge¢ donem postmortem degisikliklerin (¢liriime, mumyalagma, saponifikasyon,
iskeletlesme) meydana geldigi olgularda veya cesedin ciddi yangma maruz kaldigi
durumlarda hayatin1 kaybeden kisinin fiziksel 6zelliklerinin degerlendirilemeyecek olmasi

en Onemli kisithiliktir.

2.2.2.2 Kimlik Belgeleri

Bir bireyin taninmasmi saglayan, resmi kurumlar veya tiizel kisilikler tarafindan
kendilerine verilen fotografli bu belgelerden kimlik tespiti yapilirken sik¢a
yararlanilmaktadir. Niifus ciizdani, pasaport, siirlicli belgesi, 6grenci kimligi, kurum veya
sirket kimlikleri bu amagla kullamlan belgelere 6rnek olarak verilebilir. Ozellikle kim
oldugu hakkmda bilgi paylasamayan bilinci kapali, néropsikiyatrik rahatsizlig1 olan veya
engelli kisilerin lizerinde kimlik belgeleri veya rahatsizliklarinin durumunu agiklayan buna
benzer belgelerin bulunup bulunmadigina dikkatle bakilmalidir.

Her ne kadar niifus ciizdani, pasaport veya siiriicii belgesi gibi belgeler bir kisiye
vatandasi oldugu iilke tarafindan kendisine has olarak verilmekteyse de; kimlik tespiti
yapilirken bu belgelerin bilingli veya bilingsiz olarak bir baska kisinin iizerinde de
bulundurulabilecegi, sahte belgelerin diizenlenerek kullanilabilecegi gibi yaniltict durumlar

da g6z onilinde bulundurulmahidir.
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2.2.2.3 Kimlik Taniklig

Bir bireyin kendisinin ya da hayatini kaybeden bir kisinin cesedinin veya
fotograf/video kaydmnm, onu taniyan yakmlarina gosterilmesi suretiyle uygulanan bu
yontem bilinen en eski yontemlerden birisi oldugu kadar bilimsellikten uzak bir yontem
olarak tanimlanmaktadir (10).

Yasayan olgularda bilinci kapali veya kendisi hakkinda bilgi veremeyen
noropsikiyatrik rahatsizhgi olan kisilerin kimlik tespiti, hayatn1 kaybeden olgularda ise
kitlesel 6liimlerin yasandig1 kazalar (13.05.2014 tarihinde iilkemizde yasanan soma maden
kazas1 faciasinin ardindan oldugu gibi) (33) veya umuma agik bir bdlgede bulunan
cesetlerin kimliklendirilmesi bu yontemden yararlanilan durumlara Ornek olarak
gosterilebilir.

Bu yontemde teshis edilen kisinin veya cesedin taninabilirligi, kimlik tanikhgmni

yapan kiginin glivenilir olmas1 ve dogru bilgiler vermesi ¢ok dnemlidir (34).

2.2.2.4 Kisisel Esyalar

Bu yontemden yasayan kisilerin degerlendirilmesinden ¢ok kitlesel ©limlerin
goriildiigii vakalarda, hayatin1 kaybeden kisiler tannmayacak durumda ise bilhassa bir
kisinin diger kisilerden farkl kendisine has olarak sikca kullandig1 esyalar (Kiipe, piercing,
hizma, isitme cihazi, gozlik, kolye, kol saati/cep saati, cep telefonu, yiizik, bilezik,
degerli takilar veya madeni esyalar, hal hal vb.) degerlendirilerek yararlanilabilmektedir
(1-3).

Bilimsel olarak nitelendirilemeyecek olan bu yontem tek bagma kimliklendirme
srasinda kullanilmak yerine, diger metotlardan faydalanilmadan 6nce ipucu saglamak
amaciyla kullanilabilir; cilinkii kisinin kullandig1 esyalar, hayatim1 kaybetmeden Once

kriminal bir nedenle ya da farkli bir sebeple degistirilmis olabilir.

2.2.2.5 Fotograf Karsilastirddmasi

Bir kisinin bilhassa yliziiniin net bir sekilde ayirt edilebildigi bir resminden ya da

bir giivenlik kamerasi kaydi vasitasiyla elde edilen dijital fotograf karelerinden
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faydalanilarak kimlik tespiti yapilmas1 6zellikle kriminal olaylarin aydnlatilmasinda sik¢a
kullanilabildigi belirtilmektedir (35,36).

Mevcut fotograflar birbirileriyle kiyaslanirken (Yiiz haritalama) yiiziin anatomik
veya morfolojik birgok 06zelliginin degerlendirildigi; siiperimpoziyson, morfolojik
karakterlerin degerlendirilmesi, antropolojik 6lgiilerin analizi ve morfometrik 6zelliklerin

incelenmesi gibi metotlardan yararlanilabilecegi ifade edilmektedir (35-37).

2.2.2.6 Fasiyal Rekonstriiksiyon (Yeniden Yiizlendirme)

Yeniden yiizlendirme, ileri donem postmortem degisikliklerin meydana gelmesi
nedeniyle kimlik tespitinin yapilamadigr bir kiside birr kafatasindan yararlanilarak
kimliklendirme yapilirken kullanilabilecek bir metottur.

Bu yontemde; kimligi bilinmeyen kisinin 6ncelikle antropolojik yontemler (pelvis,
kafatasi, ekstremiteler ya da benzeri osteolojik yapilar araciligiyla) vasitasiyla yas ve
cinsiyet tahmini yapilmasinin ardindan bilinen tahmini dlgiilere gore kil veya benzeri bir
materyal yardimiyla g6z, dudak ve burun gibi organlarin da dahil oldugu yiiz yumusak
dokular1 sekillendirilir ve sonug olarak kigiye ait olabilecek bir yiiz ifadesi olusturulur.
Elde edilen bu yiiz ifadesinin veya cekilen fotograflarmm, bireyi tanimas: muhtemel
kisilere gosterilmesi veya mevcut diger kayip kisilerin fotograflariyla karsilastirilmasi
yoluyla kimlik tespitinin yapilabilecegi savunulmaktadir (38-41)

Giinlimiizde bircok merkezde mevcut kafatasinin {ic boyutlu tarama ydntemleriyle
dijital ortama aktarildigi ve klasik yeniden yiizlendirme metodundaki tiim bu sanatsal
proseslerin bilgisayar programlar1 yardimiyla daha kolay ve kisa siirede yapildigi
tekniklerin gelistigi de ifade edilmektedir (42-44).

Gerek klasik metotlar gerekse de dijital ortamda elde edilen veriler kullanilarak yapilan
yeniden ylizlendirmede; kisinin sag, kaslar, g6z kiiresi ve gdz, burun, dudak, kulak yapisi ile
seklinin ve yiizde bulunmasi1 muhtemel izlerin birebir rekonstriikte edilemeyecegi ile genetik
ve rksal 6zellikler g6z 6niine alindiginda, kafatasinin ait oldugu kisinin yiiz ifadesinin gergek

goriintiistinii elde etmek her zaman miimkiin olmayacagi a¢ ik lanmaktadir (38, 45).
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2.2.2.7 Adli Antropoloji

Adli Antropoloji, yasammi yitiren kisilerde iskelet kalmtilarinin tanimlanmasiyla
birincil olarak ilgilenen fizik antropolojinin bir dahdir. Genel olarak kimliklendirmeye
yardimc1 olmak amaciyla insan iskeletlerinin temel biyolojik profilleri ortaya konur ve bu
yolla birincil kimlik tespiti yontemlerini de destekleyecek ek bilgiler saglanabilir (46-49).

Yapilan incelemelerde; mevcut buluntularin kemik olup olmadigi, kemik ise insan
kemigi olup olmadigi, insana ait ise kac¢ kisiye ait oldugu, 6lim sonrasinda gegen
muhtemel zaman araligi ile 6liim nedeni, antemortem veya postmortem donemde meydana
gelmis olabilecek degisimler, hayatin1 kaybeden kisi veya kisilerin yas, cinsiyet, etnik
aidiyeti ile boy uzunlugu belirlenmeye c¢alisilarak adli tahkikat siireci aydinlatilmaya
caligilir. Bunun yaninda kiginin hayatta oldugu zaman diliminde meydana gelen; yasam
tarzi sebebi ile (at biniciligi veya mesleki nedenlere bagh degisiklikler gibi) viicut
kemiklerinde olusmus olabilecek degisiklikler, travmatik lezyonlar (atesli silah mermi
cekirdegi yaralanmasi gibi), medikal girigimlere yonelik tibbi bulgular (intrameduller ¢ivi
uygulamast veya femur basi protezi gibi) ve hatta farkli zamanlarda meydana gelmis
O6lmeden 6nceki doneme ait kirklarin kaynama durumu incelenerek hangisinin daha 6nce

hangisinin daha sonra meydana geldigi dahi tespit edilebilir (35, 46, 50, 51).

2.2.2.7.1 Mevcut Iskelet Kalintilarin Degerlendirilmesi

A- Insan veya Bagka Bir Canliya Ait Olup Olmadigimn Aynmi
Bulunan kemiklerin veya kemik fragmanlarinin bir insana mu yoksa bir baska

canliya mu ait olup olmadignin ayirt edilmesi ilk basamaktir.

i- GozZleme Dayah Yontemler: Inceleme yapilirken oOncelikle tecriibeli bir
aragtirmaci1 tarafindan kolaylikla anlagilabilecek olan kemiklerin boyutu, sekli, dansitesi ve
insanim bipedal (ki ayagi iizerinde yliriiyen) bir memeli olmasmdan ileri gelen 6zellikler
(alt ekstremite kemik ve eklemlerinin 6zellikleri gibi) degerlendirilir. Karakteristik insan
kemiklerinin sahip oldugu morfolojik nitelikleri barindirmayan ya da insan bedenine oranla
daha biiyik veya daha kii¢ikk olan kemiklerin mevcut oldugu iskeletlerin insan digindaki

bir canhya ait oldugu yoniinde degerlendirmesi gerektigi, insan kemiklerinin dansitesinin
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insan disindaki canllara oranla daha az oldugu kabul edilmekteyse de her zaman bu
bulgular dogru olmayabilir. Ornegin bir bebege veya ¢ocuga ait olan kalintilarda yapilan
incelemeler kemiklerin ciisse olarak insandan daha kii¢iik bir canliya ait oldugu yoniinde
kanaate neden olabilecegi gibi 6zellikle biitlin halinde degil de fragmante kemik dokularin
mevcut oldugu durumlar da gozleme dayali olarak yapilacak tayinlerin zorlastigi durumlar
olarak ornek gosterilmektedir (52, 53).

Ayrica hayvan kemiklerinin mediiller kanalinin, insan kemiklerine oranla daha
genis olmasi1 referans almarak; bir uzun kemigin en kalin yerinden almacak kesitler ile
yapilan mediiller kanal ve kemik kalinlig1 6l¢iimii ile indeks hesaplanmas1 kullanilabilecek

bir bagka yontem olarak tanimlanmaktadir (52).

ii- Kemik Histolojisi (Mikroskobik Yontemler): Mevcut kemik kalintilarmin;
makroskobik olarak degerlendirilemeyecek kadar, yanmis veya fragamante olmus oldugu
durumlarda, insan kemiklerindeki havers kanallarmm sikhgi, cap1 ile dizilimi,

milimetrekareye diisen osteon sayist gibi Ozelliklerin degerlendirildigi mikroskobik

yontemlerden faydalanilabilmektedir (54, 55).

lii-Serolojik Yonte mler: Kemik dokudan elde edilen ve proteinleri igeren sivinin,
insan proteinlerine kars1 hazirlanmig bir anti-serum ile karsilastirilmasi neticesinde insan
kemiginden elde edilen proteinlerin anti-serum ile tepkimeye girerek ¢okelti meydana
getirmesi ilkesine dayanmaktadr. Kemik dokunun kimyasal ajanlara maruz kalmasi
sonucunda proteinlerin denature olmasi gibi kosullar haricinde kemik dokunun asiri
kurumas1 nedeniyle DNA’nin elde edilememesi gibi durumlarda serolojik yontemlerden

yararlanilabilecegi belirtilmektedir (52, 56).

B- Kahntilarin Ait Oldugu Birey Sayisinin Belirlenmesi

Incelenen kalintilarmn insana ait kemiklerden meydana geldiginin belirlenmesinin
ardindan ilk tespit edilmesi gereken, bu kemiklerin kag¢ kisiye ait olabilecegidir; 6zellikle
Kitlesel 6liimlerin meydana geldigi dogal afetlerde, kazalarda, savas veya yapilan bir

soykirim swasimdaki toplu mezarlarin giin yiiziine ¢ikarilmasi gibi zamanlarda bu konunun

daha 6nemli bir hale geldigi ifade edilmektedir (1).
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Bu tiir durumlarda kullanilmak tizere 6nerilen yontemlerden birisi olan “Minimum
Birey Sayis1” yontemi, en basit sekliyle duplike (¢ift) olarak bulunan kemiklerin sayis1 ile
birey sayisinm eslenmesi esasma dayandigi belirtilmektedir (Ornegin; aymi alandaki
kemiklerden iki adet sag femur varsa bu alandaki minimum birey sayis1 iki olarak
ongoriiliir) (53).

Duplike olan kemiklerin yoklugunda o alanda sadece bir kisiye ait kemiklerin
oldugu sdylenemeyecegi gibi (Bir erkege ait sag femur ve bir kadina ait sol femur mevcut
olmas1 gibi) var olan kemikler arasindaki morfolojik tutarsizliklarm gozlenmesi de o
alanda olabilecek bagka bir bireye ait kemiklerde noksanlik olduguna isaret edebilecegi
belirtilmektedir (Ornegin; ayn1 alanda 15 yasindaki erkek bir kisiye ait kafatas1 var iken, 50
yagmdakibir kadma ait pelvis bulunmasi ve 15 yasindaki erkek kisiye ait olabilecek pelvis

olmamasi1 ve 50 yasindaki kadina kisiye ait kafatasi olmamasi durumu gibi) (53,57).

C- Bireylerin Biyolojik Ozelliklerinden Yararlanilarak Kimliklendirilmesi

Adli antropoloji alaninda ¢alisan arastirmacilarin, insan ait kalintilarin
kimliklendirmesini yaparken faydalanabilecegi birgok yontem bulunmaktadir; bu metotlar
arasinda en basit olam1 kemiklerden yararlanilarak yas, cinsiyet, etnik aidiyet ve boy
uzunlugu gibi bir kisinin “Biyolojik Profil”ine ait 6zelliklerin belirlenmesidir (53). Bir
bireye ait bu profil Ozellikleri belirlenirken, kemiklerin gdzleme dayali morfolojik
niteliklerinin degerlendirilmesi (Antroposkopi) yani sra metrik 6l¢limlerinin belirlenmesi
(Antropometri) ve oransal karsilastrmalar yapilmasinin da yol gosterici oldugu
savunulmaktadir (58).

Adli antropometri alaninda kullanilan ydontemlerden; somatometri (canlida veya
kadavrada viicudun Olciimii) ile sefalometri (bas ve yliziin 6l¢iimii) daha cok yasayan
bireylerin degerlendirilmesinde kullanilirken, osteometri (iskelet ve bilesenlerinin 6lgtimii)
ile kraniometri (kafatasinin Ol¢limii) Ozellikle hayatini kaybeden bireylerin kemik
kalntilar1 degerlendirilirken katk1 saglamaktadir. Kemikler lizerinden yapilacak 6lglimler
ile nitelikli ve dogru verilerin elde edilebilmesi i¢cin kemigin 6l¢iim yapilacak noktalarinin

ve 6l¢lim i¢in uygun pozisyonun da bilinmesi gerektigi a¢iklanmaktadir (10, 59).

18



I- Yas Tayini:

Adli bilimler alaninda; yasayan bireylerde kendini ifade edemeyecek durumda olan
veya biyolojik yasi ile ilgili siiphelerin mevcut oldugu durumlarda ya da hayatini kaybeden
kisilerde kimligi belirsiz cesetlerde, siipheli dliimlerde, kitlesel dliimlerde veya bebek
cesetlerinde yas tayini yapilmasi gerekebildigi bilinmektedir (60-62).

Adli antropolojide yas tayini c¢alismalarinda oOnceligi kemiklerin ve dislerin
degerlendirilmesi olusturmaktadr, mevcut iskelet kalntilarindan yas tahmini yapilirken bebek
ve ¢ocuklar, adolesan donemdeki olgular ile eriskinler olarak degerlendirme yapilabilmektedir
(64).

Insan iskeletindeki kemiklerde epifiz kaynasmalari her toplumda ayni sirada
olmakta iken epifiz kaynagsmasmin tamamlandigi ortalama yaslar ise toplumdan topluma
degisiklik gostermektedir. Iskeletteki kemik maturasyonunun tamamlanmasindan sonra
cevresel ve genetik etkilerin de 6n plana ¢iktig1 dikkate alindiginda; puberte sonrasi ile
eriskin donemde yas tahmini, c¢ocuklara ve genclere oranla daha zor oldugu

belirtilmektedir (46, 52).

Bebek ve ¢ocuklara ait kalintilar degerlendirilirken; kafatasindaki osifikasyon
noktalar1 ve dislerin ¢ikis zamanlarindan faydalanilabilmektedir (64).

Siit diglerinin ve kalic1 dislerin incelenmesi, tiim diglerin gelisiminin tamamlandigi
14-15 yasma kadar olan olgularin yas tayini yapilirken katki saglamaktadir. Siit disleri ¢
yasina kadar, kalic1 disler ise 6-12 yas arasinda agizda gozlenebilir, dislerin biiyiik
cogunlugunun gelisimini tamamladig1 14. yas doneminde ise gelisimini en son tamamlayan
ticiincli molar dis degerlendirilmesi 6nerilmektedir (46, 52, 65).

Infant olgularm yas tayini yapilirken degerlendirilmesi 6nerilen bir baska bolge de
kafatasindaki temporal kemik, oksipital ve frontal kemik ile mandibula gibi osifikasyon
noktalaridir (64). Ozellikle ki yasm altindaki olgularda kafatasmndaki kemiklesmenin tam
olarak olusmadig1 kikirdak alanlar olan fontanellerden yararlanilarak da yas tayini

yapilabilecegi belirtilmektedir (53).
Adolesanlara ait kalintilar degerlendirilirken; dislerin mineralizasyonu, kemiklerin

epifizyal kaynasma noktalar1 ile uzun kemiklerin degerlendirilmesinden yararlanilabilir (62).
Epifizlerin kapanmasmin farkli donemlerde gerceklestiginden yola ¢ikilarak yapilan yas tayini
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incelemeleri ile uzun kemiklerin gelisimi ve maturasyonu degerlendirilerek yapilan yas tayini
calismalarmda; el parmak ve tarak kemikleri, radius, ile ulna alt epifiz grafilerinden, 6n ve yan
dirsek grafisi, humerus boynu ve skapula boynunu gosteren omuz rontgen grafisi, iliyak tist,
iskiyon alt kenarini i¢ine alan tek tarafli pelvis grafisi incelemeleri faydalanilabilmektedir (61,
66).

Eriskin bireylere ait kalintilar degerlendirilirken; yasa bagh olarak simfizis
pubis kenarlari, kostalarin sternal uglari, koksalarin facies auricularisi, humerus, femur ve
klavikula gibi kemiklerin spongioza yogunlugunda yasa baglh olarak meydana gelen
degisimler ile siiturlarin kaynasma durumlary, daimi azi dislerinin ¢igneme yiizeyinde
meydana gelen degisimler dikkate alinabilmektedir (46).

Iskelet kemiklesme noktalar1 yas tayininde kullanilan en 6nemli gostergelerdir.
Tiirkiye’de 6zellikle 15 ve 18 yas smirlarinda yapilan tespitler almacak hukuki kararlar
temelden etkileyecek olup ceza sorumlulugunu etkileyen yaslar Avrupa iilkkelerinde 14-21
yas arasinda degismektedir. Adli Tip uzmanlari siklikla el-el bilegi kemiklesme dereceleri
ve dental derecelendirmeleri kullanarak yas tayini yapsalar da bu incelemeler her zaman
yeterli sonucu vermeyebilmektedir. Siklikla kullanilan metodlar agisindan temel
sorunlardan birisi de popiilasyonlar arasi gelisimsel farkliliklar olmas1 ve metodlarin her
poplilasyon i¢in standardize edilememis olmasidir.

Ritz-Timme ve arkadaslarinin yapmis oldugu bir ¢alismaya gore, adli yas tayini
metotlar1 i¢in dort gereksinim tanimlamuslardir (75):

- Yontemler, bilimsel bir cemiyette sunulmus veya hakemli bir dergide yaymlanmis
olmaldir,

- Yontem ile hesaplanan yas tayininin dogrulugu konusunda net bir bilgi olmaldir,

- Yontemlerin yeterince hassas olmali gerekmektedir,

- Yasayan bireylerin yas tayini durumlarinda tibbi etik ve yasal diizenlemelerin 6zel

ilkeleri dikkate alimmalidir.

ii- Cinsiyet Tayini:
Cinsiyet tayininin yapilabilmesi kimliklendirmenin en Oonemli basamaklarindan
biridir zira kimlik tespiti yapilirken yas veya boy uzunlugu tespiti caligmalar1 arastirmaciya

belirli bir aralikta netice vermekteyken (6rnegin; kisinin yasmin 15-17 arasinda olabilecegi
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ya da etnik kokeninin afroamerikan olabilecegi gibi), cinsiyet tespitinin belirlenebilecegi
durumlarda degerlendirilen olgularm yaris1 diglanabilmektedir (67). Ayrica iskeletlerden
yapilan bircok yas veya boy tespiti calismalarinin da cinsiyete bagh olarak yapildigr goz
oniinde bulunduruldugunda cinsiyet teshisi ¢aligmalarmin kimliklendirme siirecinin ilk
asamasini olusturacagi savunulmaktadir (68).

Kisinin ilerlemis yas1 nedeniyle kemik epifizlerinin kapanmis olmas1 ya da kemik
maturasyonunun tamamlanmis olmasi yas tayini yapimasmm gerektigi zamanlarda
zorluga neden olmakta iken cinsiyet tayininin yapilmasinin gerektigi durumlarda tersi bir
durum s6z konusudur. Her ne kadar insan iskeleti iizerindeki sekstiel farklilagsmalar fetal
donemde baslamakta ise de belirgin farkliliklar ancak pubertal ddnemin tamamlanmasiyla
oturmaktadir. Iskeletten yararlanilarak cinsiyet tespitinin yapilabilmesi, ilerleyen yas ile
birlikte kemiklerde matiirasyonunun ve cinsiyete bagl sekstiel farklhiliklarin olusmasindan
sonra daha dogru olarak yapilabilmektedir. Ayrica etnik koken, yasam tarzi, hastaliklar,
beslenme ve c¢evresel etmenler gibi faktdrlerin de kemik matiirasyonu ile seksiiel
farkiliklarm olustugu dénemi etkileyece§i unutulmamahdir. Genel olarak erkek bir bireye
ait kemikler kadina gore; daha iri, kalin, kaba, kdseli ve eklem yiizleri daha biiyiik olarak
tanimlanmaktadir (56, 68-71).

Hayatin1 kaybeden bireylerin mevcut kemik kalntilarindan yararlanilarak yapilan
cinsiyet tayini aragtrmalarinda, kemiklerin morfolojik 6zelliklerinin degerlendirilmesinin
yani sira kemikteki belirli noktalar arasindaki uzunluk, yiikseklik veya genisligin 6l¢iilmesi
ile elde edilen degerlerin, formiile edilmesiyle olusturulan indeksler de
kullanilabilmektedir (72, 79). Irksal 6zelliklerin kemiklerde yogun olarak gdzlenebilecegi
de dikkate alindiginda sadece ayni wksal 6zellikleri tagtyan bireylerde yapilacak olgiimlerin
cinsiyet ayriminda kullanilmasmin 6nerildigi goriislerde mevcuttur (82). Cinsiyet tayini
caliymalarinda kullanilabilecek en popliler istatistiksel metodun, bircok antropolog
tarafindan da Onerilen “Diskriminant fonksiyon analizi” yontemi oldugu belirtilmektedir
(74).

Krogman’in, Hamann-Todd koleksiyonundaki 750 eriskin iskeleti iizerinde yaptigi
caliymaya gore; tiim iskeletin elde edilebildigi durumlarda cinsiyet tayininin dogru olarak
yapilabilme ihtimali %100’e yakindir, bu oran pelvis ve kafatas1 bir arada oldugu zaman
%98, pelvis ve uzun kemikler birlikte oldugu zaman %98, sadece pelvis incelendiginde

%095, yalnizca kafatas1 degerlendirildiginde %92, sadece uzun kemikler mevcut oldugunda
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%80’dir (76). Eriskin bireylere ait kemik kalmntilarmdan cinsiyet tayini yapilmasinimn
gerektigi durumlarda, belirgin seksiiel dimorfizm gostermeleri nedeniyle dncelikle pelvis
ile kafatas1 kemiklerinin ardindan uzun kemiklerin degerlendirilmesi dnerilmektedir (70,
71). Ayrica; orta kulak kemik¢iklerinin, vertebralarin, patella, talus, kalkaneus, metakarp,
metatars, tarsal kemik, falanks, klavikula, kosta, skapula ile sternum gibi kemiklerin

cinsiyet tayini agisindan degerlendirildigi arastrmalar da mevcuttur (75, 76, 80, 85).

Pelvis:

Erkeklerden farkli olarak kadinlarda, ¢ocuk dogurmaya uygun sekilde farklilagmasi
nedeniyle pelvis, kemik kalintilarindan cinsiyetin belirlenmesi agisindan insan iskeletinin
en dnemli boliimii oldugu savunulmaktadir (69). Ormegin; kadmlardaki iskion-pubis kolu
dogumda bebek basinin ¢ikimmnin daha kolay gerceklesecegi sekilde disariya dogru
kivrilmig ve dolayisiyla “pubis agis1” genislemistir (46). Kadin pelvisi, bebek basmin
dogum kanalina gilivenli bir sekilde inebilmesi icin genis olarak farklilagmigken, erkek
pelvisi ise bipedal olarak daha verimli hareket edebilecegi biyomekanik bir avantaj olarak
daha dar olarak farklilastigi ifade edilmektedir (69).

Pelvisin morfolojik olarak degerlendirildigi arastrmalarda elde edilen sonuglar

incelendiginde genel olarak:

Erkeklerde; pelvisin daha dik, genisliginin daha dar (kalp seklinde) ve derinliginin
daha fazla, sakrumun seklinin uzun ve dar, siyatik ¢entigin daha dar, asetabulumun genis,
obturator foramenin oval, pubik kemigin seklinin iiggenimsi, subpubik a¢inin daha dar,

preaurikuler sulkusun daha az belirgin olmasi beklenmektedir.

Kadinlarda; pelvisin daha genis (elips seklinde) ve si1g, sakrumun daha kisa,
siyatik ¢entigin daha genis, asetabulumun daha dar, obtuartor foramenin liggen seklinde,
pubik kemigin seklinin kare veya dikdortgenimsi, subpubik aginin daha genis, preaurikuler
sulkusun belirgin olmas1 beklenmektedir (68, 71, 75, 85, 89).

Pelvisi meydana getiren kemiklerden pubik kemik; seksiiel farklilagmanin insan
iskeletindeki muhtemelen en giivenilir gostergesidir fakat bu kemigin ince yapida olmasi
ve bircok gdomiilme durumunda ventral pozisyonda kalmasi nedeniyle kimi zamanlarda

degerlendirilemeyecek kondiisyonda olmast agisindan dezavantajdir (68). Her iki inferior
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pubik ramusun ventral yiizlerinin birlesmesiyle olusan “subpubik ag¢1”, cinsiyet tayini
acisindan en kolay degerlendirilebilen ve seksiiel dimorfizmin en belirgin g6 rildigi
morfolojik yapilardan oldugu belirtilmektedir (89, 91, 92). Bu a¢min genel olarak;
kadmlarda daha yuvarlak (Roma tarzinda kemer gibi) ve 90°’den genis, erkeklerde ise
daha dar (Gotik tarzda kemer gibi) ve 90°°den kii¢iik oldugu belirtilmektedir (77, 78, 85).

Pelvis kemiginin Olglimiindeki zorluklardan dolayi, metrik Ol¢iimlerden
yararlanilarak cinsiyet tayini yapilmasina imkan tantyacak ¢ok az sayida metot vardir, bu
metotlar arasnda en dikkate deger olanlarindan birisi iskium-pubis indeksinin
hesaplanmasidir (10, 85). Ayrica; asetabular cap, siyatik ¢entik ve pubisin genisligi ile
koksa, pubis ve iskium kemiklerinin toplam uzunlugunun Ol¢limiiyle yapilacak
degerlendirmeler gibi metrik yOntemlerden de yararlanilabilmektedir. Diskriminant
fonksiyon analizi ile yapilan degerlendirmelerde; tek tek yapilan 6lglimlerden en kiymetli
olani iskial uzunlukken (%85), tiim bu dl¢limlerin yapilabilerek birlikte degerlendirildigi
zaman en yiksek dogruluk oranina (%91) ulasilabildigi belirtilmektedir (74).

Kafatasi:

Kafatasy, cinsiyet tayininin yapilabilirligi agisindan pelvisten sonra en uygun viicut
bolimiidiir. Her ne kadar morfolojik olarak kafatasi, erkeklerde daha biiyiik ve kaba bir
goriinimde olup kadinlarda ise kiicik ve zarif olsa da popililasyona bagh farkhiliklar
gozlenebilmektedir (71, 81). Kafatasinda seksiiel dimorfizme bagh gdzlenen 6zelliklerin
baslica sebepleri olarak; erkeklerde puberteyle birlikte artmis kas kitlesinin kafatasi
kemiklerinde tutulumunun yarattig1 degisiklik, kadmlarda ise pedomorfik (juvenil donem
karakterlerinin korunmasi) 6zelliklerin kalic1 olmaya egilimli olmas1 gésterilmektedir (68).

Kafatasinin morfolojik olarak degerlendirildigi arastirmalarda elde edilen sonuglar

incelendiginde genel olarak:

Erkeklerde; kafatasmm daha genis, kaslarn tutundugu yerlerin daha belirgin
(Ornegin oksipital kemikteki protuberantalis oksipitalis eksterna), glabella ve supraorbital
kenarlarm daha kaba, orbitanin daha koseli ve diisik hizada, mastoidin daha biiyik ve
¢ikintisinin daha genis, burun agikhigmimn daha yiksek ve dar, alnin daha yuvarlak/egimli,

zigomatik arkm daha kalm ve keskin smirli, zigomatik kemigin daha biiyikk ve yiizeyinin

23



puriizlii, ¢cene ucunun siklkla belirgin ve liggenimsi, mandibulanin ise daha genis ve

ramusun daha dik olup agismin 125°°den az olmas1 beklenmektedir.

Kadinlarda; kafatasmmm daha yuvarlak ve piriizsiiz, frontal ve parietal kemik
eminensialarinin daha belirgin, glabella ve suprorbital kenarlarin daha az belirgin,
orbitanin daha yuvarlak ve yiksek hizada, alnin daha dik ve yiksek, zigomatik arkin daha
ince, zigomatik kemigin daha kiiciik ve piiriizsiiz, dislerin genellikle daha kii¢iik, mastoidin
daha kiicik ve ¢ikintisinin daha kiiglik, cenenin daha yuvarlak ve ¢ene ucunun daha az
belirgin, mandibulanin daha dar ve korpusunun simfizis bdlgesinin daha yuvarlakca
olmasi1 beklenmektedir (67, 68, 71, 75, 85, 89).

Ozellikle kafatasinmn parcalanmis oldugu kalmtilardan cinsiyet tayininin yapilmas1
gerektigi durumlarda; kraniumun en biiyik ve en dimorfik parcalarindan birisi olmasmin
yaninda saglamhigi ve dayaniklihgi nedeniyle de mandibula cinsiyet tayini agisindan
onemli bir yeri oldugu belirtilmektedir (89, 90). Calcagno ile Maat ve arkadaglarinin
yaptig1 calismalara gore kafatasindan cinsiyet tayininin dogru bir sekilde yapilmasi,
mandibulanin boyutundan ciddi sekilde etkilenmektedir (68, 86, 87). Erkeklerde mandibula
govde yiiksekligi daha biiyiik, ramus mandibula daha dik, ¢ene ucu ile kaslarin tutundugu
yerler daha belirgin, alt kenar1 daha kalin ve saglam olarak tanimlanmaktadir (68).
Mandibulanin ramus ile gdvde pargalarinin kesistigi bolgedeki a¢1 “gonial agr” olarak
adlandrilmaktadir ve bu agilanma cinsiyet tayini a¢isindan onemli bir yere sahiptir,
ormegin erkeklerde ramusun daha dik olmasi nedeniyle bu ac¢1 125°°den daha dar oldugu
belirtilmektedir (85). Loth ve Henneberg’in yaptigi bir calismanin sonucuna gore,
mandibula ramusundaki ag¢ilanmadan yararlanilarak cinsiyet tayini agisindan %94.2

oraninda dogru sonug elde edildigi belirtilmektedir (88).

Kafatas1 metrik 6lciimlerinin analizi ile cinsiyet tayininin yapilabilirligine yonelik
aragtirmalarda; kraniumun  maksimum uzunlugu veya genisligi, biorbital genislik,
interorbital mesafe, bizigomatik genislik, nasion-prosthion yiiksekligi, burun genisligi veya
yiksekligi, mastoid yiikseklik, mastoid ¢ikintinin boyutlari, bimastoid mesafe, foramen
magnum

maksimum uzunlugu veya genisligi, maksiller sinilis veya frontal siniis dl¢iileri gibi

bir¢ok parametre tizerinde ¢ahisilmistir (83, 84, 93-100).
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Elde edilen Ol¢limlerin diskriminant analizi ile degerlendirildigi bu calismalarda en
basarili sonuglar birden fazla parametrenin bir arada ele alindigi analizlerde elde
edilebilmistir; buna 6rnek olarak Kranioti ile Iscan’m bir calismasmda kraniumdaki bes
parametre birlikte degerlendirildiginde %88 gibibir orana ulagilirken yine ayni ¢calismada bu
parametrelerden en degerlisi olarak tespit edilen bizigomatik mesafe tek basina
degerlendirildiginde %82 gibi bir dogruluk oranina ulagilmis olmasi gosterilebilir (83, 84,
93).

Uzun Kemikler:

Alt ve ist ekstremiteleri meydana getiren uzun kemiklerin; boylari, dairesel ¢cevre
uzunluklar1 (sirkumferens), bas (kaput) ebatlari, epifiz veya diafiz ¢ap1 dlgtimleri gibi
parametrelerden yararlanilarak cinsiyet tayini yapilabilirligine yOnelik bircok c¢aligma
yapilmistir. Uzun kemikler {izerinde yapilan arastirmalarda; epifiz 6l¢timlerinden, kemigin
boyu ya da diafiz 6lgiimiine gore daha dogru sonuglar elde edildigi belirtilmektedir (89).

Genel olarak uzun kemiklerden elde edilen dlglimlerde erkeklerde daha biiyiik
degerler elde edilmektedir, bu durumun nedeni olarak, erkeklerde lokomotor sistemin
islevsellegi geregi daha biiyiik olarak farklilagmasi ileri siiriilmektedir (71, 76).

Femur; diger uzun kemiklere gére daha uzun, iri ve dayanikli olmasi nedeniyle
lizerinde en ¢ok calisma yapilan uzun kemiktir (85, 102). Genel olarak bas béliimiiniin
(kaput femoris) cap1 ile distal femur genisliginin degerlendirilmesinden en 1yi sonuglarin
alind1g1 belirtilmektedir (76). Steyn ve Iscan tarafindan yapilan ve femur iizerindeki 6 adet
parametrenin degerlendirildigi bir arastirmada da en anlamli sonug femur distal genisligin
(%90.5) ol¢timiinden elde edilmistir (104.) Black tarafindan yapilan bir bagka caliymada
ise; femur orta safti cevre uzunlugunun (sirkumferens), maksimum femur uzunluguna gore

daha dimorfik oldugu belirtilmektedir (103).

Kisa, Yassi1 Kemikler ve Disler:

Orta kulak kemikg¢iklerinin, vertebralarm, patella, talus, kalkaneus, metakarp,
metatars ve tarsal kemik, falanks, klavikula, kosta, skapula ile sternum gibi kemikler ile
dislerin de cinsiyet tayini agisindan degerlendirildigi arastirmalar mevcuttur (75, 76, 80,
85, 89).
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iii-Boy Uzunlugu Tayini:

Kemiklerin uzunlugu ile boy arasimda dogrudan bir iliski vardir, iskelet
kalintilarindan yapilacak boy tahmini ¢alismalarinda 6zellikle uzun kemiklerin 6nemli bir
yere sahip oldugu savunulmaktadir (52). Bir bireyin boy uzunlugunun dogru olarak
hesaplanmasmm, 0 bireyin  kimliklendirilmesinde biiyik kolaylhk saglayacagi
belirtilmektedir (46).

Biitiin bir iskelete ulasildiginda eger kemikler dogru sekilde bir araya getirilirse,
dogrudan yapilacak boy Olgiimii ile birka¢ santim farkla da olsa boy uzunlugu
hesaplanabilmektedir. Ozellikle kemiklerin eklem yerlerindeki kikirdak kayplarinmn,
intervertebral disklerdeki eksikligin, ayrica skalp ve ayak tabanindaki yumusak doku
kalinhigmin degerlendirilemeyecek olmasi da g6z oniine alindiginda sonug olarak kiginin
yasamin1 siirdigii ddonemdeki boy uzunlugu ile iskelet kalintilarindan yapilan boy uzunlugu

karsilastirildiginda 4-8 cm’den daha az dogruluk beklemenin gergcek¢i olmayacag ifade
edilmektedir (67, 85).

Boy tahmininin bilimsel olarak dogru bir sekilde yapilabilmesi i¢in farkli metotlar
gelistirilmigtir. Eger bir iskeletin tamama yakinma ulasilabildiyse boy uzunlugunun tespit
edilebilmesi i¢in Dwight tarafindan tanimlanan “Anatomik Yontem” metoduyla, anatomik
duruma getirilen iskelet materyalinde, kikirdak ve eklem yerleri restore edilerek kisinin
boy tahmininin yapilabildigi belirtilmektedir (52, 105). Tim iskeletin biitiinligi
bozulmamis bir sekilde elde edilmesinin glic oldugu durumlar g6z Oniinde
bulunduruldugunda, bu metotun Fully tarafindan modifiye edilmis versiyonundan
yararlanilarak basion-bregma yiksekligi, birinci sakral segmentin yiiksekligi, femurun
oblik uzunlugu, tibia uzunlugu ve tarsal yiikseklik Ol¢timleriyle de boy uzunlugunun
hesaplanabildigi belirtilmektedir (106, 107).

Iskelet kahntilarmm bir biitiin olarak elde edilemedigi durumlarda boy tahmini
yapilabilmesi i¢in kullanilabilecegi belirtilen bir diger yontem, ilk olarak Pearson
tarafindan tanimlanan, uzun kemiklerden boy tahmininin yapilabilmesi i¢in regresyon
analizinin kullanildig1 “Matematiksel Yontem”dir (108, 109). Humerus, radius, femur ve
tibia kemiklerinden faydalanilarak yapilan bu calismada, osteometrik kemik Olgiilerinin

elde edilmesinin ardindan boy tahmini yapilmaya calisilmaktadir, Perason tarafindan
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dikkate deger olarak belirtilen bir diger nokta farkl etnik gruplar i¢in regresyon formiilii
kullanirken dikkat edilmesi gerektigidir (106, 110).

iv- Bireysel Ozellikle r:

Bir kisinin yasadigi donemde kendisinde mevcut olan ve radyolojik goriintiileme
yontemleriyle tespit edilmis; anatomik farkliklarma ait bulgulardan veya kemik dokusunu
etkileyen hastaliklara, konjenital patolojilere, tibbi girisimlere, yasa bagh dejeneratif
degisikliklere ya da travmatik sekellere ait bulgulardan yararlanilarak yapilacak
degerlendirmeler bireyin kimliklendirilmesine katkida bulunabilecegi savunulmaktadir (85,
89).

Bireysel ozelliklerin tayin edilerek kimliklendirme yapilabilmesi icin, iskelet
kalmtilarindan yapilacak degerlendirmeye esas olusturacak kisisel karaketeristik bulgularin

iki gruba ayrilabilecegi ifade edilmektedir (85):

Anatomik Profil:

Bu yontemin; radyolojik karsilastirma veya 6l¢iim gibi yollarla eslestirme esasina
dayandig1 belirtilmektedir (85).

Frontal siniis karsilastirilmasi, kraniometri ya da kemik yapismin radyolojik
degerlendirmesi 6rnek olarak gosterilebilir. Bu tiir durumlarda bilgiler genellikle kiginin
yasadigr doneme ait, radyolojik veya klinik kayitlardan elde edilmektedir. Ante-mortem
doneme ait kafatas1 filmlerinin mevcut oldugu zamanlarda yapilacak kimlik tayininden
neredeyse kesin emin olunabilece gi savunulmaktadir (2, 85)

Bas lateral gOrliniimiiniin, kafatasmin lateral goriintiisii ile karsilastiriimasi
sonucunda; belirgin anatomik noktalar ile kraniyal 6l¢timler degerlendirilerek eslestirme
yapilabilecegi ag¢iklanmaktadir (85). Ayrica frontal ve sfenoid siniislerin seklinden ya da
kraniofasiyal ¢ap ve oranlarin dl¢lilmesine dayanan “rontgenografik sefalometri” yontemi

ile de kimliklendirme yapilabilecegi belirtilmektedir (2).

Anomaliler:
Kemik kiriklari, metal protezler ya da konjenital deformiteler gibi anomalilerin
degerlendirilmesi ile kimliklendirmenin yapilabilmesi esasina dayandigi ifade edilemktedir

(85). Ayrica kemik dokuya yabanci olarak bulunabilen mermi ya da sarapnel pargalar1 gibi
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metalik cisimlerin degerlendirilmesi de bu durumlarda katki saglayabilecegi
belirtilmektedir (89).

Kore Savasi’ndakikayip Amerikan askerlerinin kimliklendirilmesi islemi sirasinda,
askerlerin daha onceden tuberkiiloza bagl sekellerin degerlendirilemesi agisindan rutin

cekilen g giis radyografilerinin degerlendirilmesinden yararlandigi bilinmektedir (89).

v- Etnik Koken:

Iskelet kalntilarmdan wk tayini yapilabilmesi; diger antropolojik teshis
calismalarina gore daha kismen daha zordur, iksal 6zelliklerin kemiklerde pek belirgin
olmamasi ve gd¢ gibi nedenlerle meydana gelen etnik karigimlar bunun en &nemli
nedenlerindendir (85). Morfolojikk ya da metrik 6zelliklerden yararlanilarak yapilan ik
tayini arastirmalarinda en dogru sonuglar kafatasindan elde edilmistir ama bunun yaninda
radius, skapula, pelvis, femur ve tibia tizerinde yapilmis ¢alismalarda mevcuttur (71, 85,
89).

Kafatasinda yapilan incelemelerde kranial siiturlar, postbregmatik ¢okiiklik, orbita
sekli, nazal kemik ile burun kokii yapisi, burun agikliklari, damak sekli ve zigomatik
ckint1 gibi bir ¢cok parametre degerlendirilmektedir, ayrica 6n dislerin, alt cenede
mandibula gonial agilanmasmin ve alveolar prognatinin, alt ekstremitede femur
subtrokanterik bolgenin incelendigi ¢alismalar da mevcuttur; bircok arastirmaciya gore

mid- fasiyal alan en ¢ok degiskenlik gosteren bolge olarak tanimlanmaktadr (76).
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3. GEREC — YONTEM

Bu ¢alismada 01.01.2012 — 01.09.2015 tarihleri arasmnda Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiiltesi Radyodiagnostik Anabilim Dali’nda ¢esitli endikasyonlarla ¢ekilen, 20 ile
50 yas arasindaki 600 olgunun, sistemde kayith yaslarmin ve cinsiyetlerinin dogru oldugu
kabul edilerek beyin BT goriintiileri incelenmistir. 21-25, 26-30, 31-35, 36-40, 41-45 ve
46-50 olarak 6 yas araligi grubuna ayrilan 6rneklemde, her grupta 50 kadin ve 50 erkek
olguya ait olmak tizere her yas arahigi grubunda 100 adet beyin BT goriintiilemesi
incelenmistir.

Kesitsel analitikk bir arastirma olan caliymamizda, arsivde bulunan beyin BT
gorlintiilemeleri retrospektif olarak ardigik bicimde ele alimmistir, ¢alismamizda bir
randomizasyon semas1 bulunmamaktadr.

Yapilacak degerlendirmelerde yanlis sonuglara neden olabilme ihtimali nedeniyle;
kafatasinda travmaya sekonder bir patolojisi mevcut olan ya da kraniyal cerrahi gegirmis
olgular ile kafatasinda metrik Olgciimlerde yanilgiya neden olacak ossedz anomali veya
lezyon dykiisii olan olgular calismaya dahil edilmemistir.

Beyin BT goriintiilemeleri degerlendirilen kisilerin kimlik bilgileri ¢alismamizda
paylasilmayacagi i¢cin ve bu kisilere ¢alismamiz dahilinde herhangi bir tibbi girisim ya da
medikasyon ile ek ficretlendirme yapilmayacagi icin hastalardan aydmlatilmis onam
almmasina gerek duyulmamstur.

Arastrmamiz, Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Girisimsel Olmayan K linik
Arastrmalar Etik Kurulu Baskanligi’nin 16.03.2015 tarih ve 243 sayili onay1 dahilinde
yapimistir.

3.1 Beyin Bilgisayarh Tomografi Goriintiile melerinin Degerlendirilmesi

Caliymamiz dahilinde incelenen beyin BT goriintiilerinin tamami 0,67 — 1 mm
arasinda kesit kalinliklari, 120-140 arasindaki KVP ve 162-183 arasindaki mA 6zellikleri
ile yiiksek ¢ozlintirlikkli bilgisayarli tomografi cihazindan elde edilmisti.

Caligsmamiz kapsaminda incelenen BT tetkiklerinin rekonstriiksiyonu ile elde edilen
2 boyutlu ve 3 boyutlu goriintiilerinde, her iki mastoid kemigin tamaminimn

degerlendirilebilir sekilde yer aliyor olmasima dikkat edilmistir.
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Elde edilen 3 boyutlu goriintiilerinde koronal planda kafatasmm arka yiiziinde her
ki mastoid kemigin “mastoid ¢ikint1” boliimiiniin en ug¢ noktalarinmn (Literatiirde ‘mastoid
apeks’ ya da ‘mastoidale’ olarak tanimlanan anatomik lokalizasyon) arasindaki mesafe
Olglilmiis, bulunan deger milimetrik olarak kayit edilmistir (Resim 3.1). Olas1 bir yanls
6l¢limiin 6niine gecebilmek i¢in, saptanan bu degerin; ayni 3 boyutlu rekonstrikte edilmis
kafatas1 goriintiisiiniin aksiyal planda alttan yapilan 6lgiimii (Resim 3.2) ve 2 boyutlu
goriintiilemede koronal planda yapilan 6lgiimii (Resim 3.3) ile dogrulamas1 yapilmistir.

Saptanan Olciim degerlerinin interobserver degerlendirmesi ve karsilagtirmasi
Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dali arastirma gorevlisi

tarafindan yapilmistir.

Mi
102'4_']1!“ (3D)
i &
' i o
LT
w .

(i:" Nz
.
oL
Entire volume ’ B i OWA08l . CWi 3848
Sc 80240 OL 296 CL 1050 27-0ct-2015

Resim 3.1. 3 Boyutlu Gériintiilemede Koronal Planda Bimastoid Cap Olgiimii
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3.2 istatistiksel Analiz

Aragtrmamizda elde edilen verilerin ortalama ve standart sapma degerleri
belirlenmis, bu degerler n (%) ve ortalamatstandart sapma olarak verilmistir. Istatiksel
analizlerin tiimiinde p<0.001 degeri anlamli kabul edilmistir.

Caliymamizda saptanan bimastoid c¢ap degerlerinin kanonikal diskriminant
fonksiyon degerleri hesaplanmis ayrica cinsiyetlere gore dogruluk oranlarini
belirleyebilmek i¢in single diskriminasyon analizi yapilmistir.

Olgiilen bimastoid ¢ap uzunluklarmin, cinsiyetin belirlenmesindeki prediktdr
durumunun ve R? degerinin saptanmasi igin lineer regresyon analizi yapilmistir.

Bimastoid cap mesafesi degerlerinin cinsiyetler arasi1 farkhiliginin istatistiksel
analizi icin Mann-Whitney U testi yapilmigstir.

Calismamizda 5 yillik araliklari olan ve her bir grupta 50 hastanm dahil edildigi
cinsiyete gore ayrilan yas gruplarmnim, her iki cinsiyetteki dagilim analizleri ve farkliliklar1
One Way Anova testi ile degerlendirilmistir. Ayrica yas gruplart arasinda ¢oklu
kargilagtirma analizleri de yapilmustir.

Aragtrmaya dahil edilen kisilere ait verilerin kaydedildigi formdaki bilgiler
“Statistical Package for the Social Science (SPSS) for Windows 15” paket programi

kullanilarak degerlendirilmistir.
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4. BULGULAR

Caliysmamiz kapsaminda 20-50 yas araliginda olan 600 olgunun beyin BT
incelemeleri degerlendirilmistir, olgularin 300’1 (%50) erkek ve 300’1 (%50) kadindir.
Calismamizin popiilasyonuna dahil edilen olgular; araliklar1 5 yil olan, 6 yas grubuna
ayrilmig, her bir grupta 50 kadin ve 50 erkek bireyin tetkikleri incelenmistir. Yas
ortalamasi; tiim popiilasyon i¢in 35.49+ 8.644, erkek olgular i¢in 35.43+ 8.615 ve kadin
olgular i¢in 35.56+ 8.686 olarak saptanmistir.

Cinsiyete gore bimastoid ¢apm Olgiimlerinde; erkek cinsiyette 6lgtim degerlerinin,
kadin cinsiyetteki 0lgclim degerlerine gore daha biiylk oldugu saptanmistir. Erkeklerde
ortalama bimastoid ¢ap uzunlugunun 108.534+4.38 mm ve kadnlarda 100.823+4.19 mm
oldugu tespit edilmistir. Cinsiyetlere gore ve tiim popiilasyonda; ortalama, median,
minimum ve maksimum degerler ile standart deviasyon degerleri Tablo 4.1’de

sunulmustur.

Tablo 4.1. Ortalama, Median, Minimum ve Maksimum Degerler ile Standart Deviasyon

Degerleri
Olgu Ortalama Median Minimum  Maksimum  Standart
Sayist (mm) (mm) (mm) Deviasyon
Erkek 300 108,534 108,550 98,6 122,1 4,3832
Kadin 300 100,823 100,600 87,8 114,8 4,1913
Toplam 600 104,679 104,400 87,8 122,1 5,7662

Elde edilen bimastoid ¢ap 6l¢iim degerlerinin cinsiyetler aras1 farkliligmm Mann-
Whitney U testi ile istatistiksel olarak yapilan analizinde, yiksek derecede anlamli farklilik
oldugu belirlenmistir (p<0.001), Mann-Whitney U testi sonuglar1 Tablo 4.2 ile Tablo 4.3’te

sunulmustur.
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Tablo 4.2. Mann-Whitney U Analizine Gore Ortalama Deger le Degerler Toplami

Cinsiyet Olgu Sayist  Ortalama Deger Degerlerin

(mm) Toplanmu (mm)
Bimastoid Cap Erkek 300 419,94 125980,50
Uzunlugu
Kadin 300 181,07 54319,50

Toplam 600

Tablo 4.3. Mann-Whitney U Analizine Gore Tespit Edilen Anlamlilik Degeri

Uzunluk
Mann-Whitney U 9169,500
Wilcoxon W 54319,500
Z -16,877
Anlamlhilik ,000

Calismamizda, lineer regresyon analizi sonucu R? degeri 0.448 olarak tespit edilmis
olup, bu deger bimastoid ¢ap uzunlugunun cinsiyeti belirlemede “ortalama 1iyilikte
prediktor” olarak tespit edildigini gostermektedir, lineer regresyon parametreleri Tablo

4.4’de sunulmustur.

Tablo 4.4. Lineer Regresyon Analizi Parametreleri

R Degeri  R? Degeri  Diizeltilmis R’ Degeri

0,669 0,448 0,447

Bimastoid c¢ap uzunlugu i¢in hesaplanan kanonikal diskriminant fonksiyon

degerleri saptanmis ve Tablo 4.5’te sunulmustur.
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Tablo 4.5. Bimastoid Cap Uzunlugu I¢in Hesaplanan Kanonikal Diskriminant Fonksiyon

Degerleri
Bimastoid ¢cap uzunlugu
Eigen values 0.811
Varyans yiizdesi 100
Kiimiilatif yiizdesi 100
Kanonikal korelasyon 0.669
Wilks’ lambda analizi 0.552
Ki-kare analizi 354.851
Anlamhilik <0.001
SC 1.0
F 484.592
dfl 1
df2 598
Grup ortalamasi Erkek: 0.899
Kadin: 0.899

Olgiilen degerler igin single diskriminasyon analizinde elde edilen accuracy rate
oranlar1 (dogruluk oranlar1) kadinlarda %82.7 ve erkeklerde %80.0 olarak tespit edilmistir.
Bimastoid ¢ap mesafesi olgiim degerleri igin single diskriminasyon analizi sonucu e lde

edilen dogruluk oranlar1 Tablo 4.6'da sunulmustur.

Tablo 4.6. Bimastoid Cap Degeri Igin Single Diskriminasyon Analizi ile Dogruluk

Oranlar1
Cinsiyet Erkek Kadin Toplam
Ozgiin Yiizde Erkek 240 60 300
Kadin 52 248 300
% Erkek 100,0
Kadin 100,0
Capraz Yiizde Erkek 300
Gecgerlilik Kadin 300
% Erkek 100,0
Kadin 100,0
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Yas gruplar1 arasinda yapilan ¢oklu karsilastirma testinde de istatistiksel olarak tim

kargilagtirmalarda bir fark olmadig1 saptanmustir, ¢oklu karsilastirma analizinin sonuglari

Tablo 4.7°de sunulmustur.

Calismamizda, 5 yillik yas araliklarma ayrilan, her bir aralik i¢in 50 hastanmn dahil

edildigi gruplarm, her iki cinsiyette dagilim analizleri ve farklhiliklar1 One Way Anova testi

ile degerlendirilmis olup, her iki cinsiyette de yas gruplar1 arasinda istatistiksel olarak

anlamh farklilik saptanmamustir (p>0.05). Her iki cinsiyet i¢in, yas gruplarma gore yapilan

One Way Anova testi bulgulari Tablo 4.8 ile 4.9'da sunulmustur.

Tablo 4.7. Yas gruplar1 arasinda yapilan ¢oklu karsilastirma analizi sonuglari.

Ortalama Standart 95% Guven Araligi
() YASGRUP  (ll) YASGRUP Fark (I-1I) Hata Anlamlilik Alt Sinir Ust Sinir
21-25Yas 26-30 Yas 1,4660 87302 547 -1,0384 3,9704
31-35Yas 6340 87302 979 -1,8704 31384
36-40 Yas 1,0740 87302 822 -1,4304 35784
41-45Yas 2,1300 87302 146 -3744 46344
46-50 Yas 1,5960 87302 449 -9084 41004
26-30 Yas 21-25Yas -1,4660 87302 547 -3,9704 1,0384
31-35Yas -8320 87302 932 -3,3364 1,6724
36-40 Yas -3920 87302 998 -2,8964 21124
41-45Yas 6640 87302 974 -1,8404 3,1684
46-50 Yas 1300 87302 1,000 -2,3744 26344
31-35Yas 21-25Yas -6340 87302 979 -3,1384 1,8704
26-30 Yas 8320 87302 932 -1,6724 3,3364
3640 Yas 4400 87302 996 -2,0644 29444
41-45Yas 1,4960 87302 524 -1,0084 40004
46-50 Yas 9620 87302 880 -1,5424 3,4664
36-40 Yas 21-25 Yas -1,0740 87302 822 -3,5784 1,4304
26-30 Yas 3920 87302 998 21124 28964
31-35Yas -,4400 87302 996 -2,.9444 20644
41-45Yas 1,0560 87302 832 -1,4484 3,5604
46-50 Yas 5220 87302 991 -1,9824 3,0264
41-45Yas 21-25 Yas -2,1300 87302 146 -4 6344 3744
26-30 Yas - 6640 87302 974 -3,1684 1,8404
31-35Yas -1,4960 87302 524 -4 0004 1,0084
36-40 Yas -1,0560 87302 832 -3,5604 1,4484
46-50 Yas -5340 87302 990 -3,0384 1,9704
46-50 Yas 21-25Yas -1,5960 87302 449 -4 1004 9084
26-30 Yas - 1300 87302 1,000 -26344 23744
31-35Yas -9620 87302 880 -3,4664 1,5424
36-40 Yas -5220 87302 991 -3,0264 1,9824
41-45Yas 5340 87302 ,990 -1,9704 3,0384
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Tablo 4.8. Erkek cinsiyet igin, yas gruplarma gore yapilan One Way Anova testi bulgulari.

Olgu Sayist Ortalama  Standart Minimum  Maksimum

(mm) Sapma (mm) (mm)
21 - 25 Yas 50 109,6840 4,57586 100,40 118,70
26 - 30 Yas 50 108,2180 4,65752 98,60 117,80
31-35 Yas 50 109,0500 4,32177 99,60 119,20
36 - 40 Yas 50 108,6100 3,83684 101,40 118,10
41 - 45 Yas 50 107,5540 4,45289 99,60 118,50
46- 50 Yag 50 108,0880 4,29716 99,30 122,10
Toplam 300 108,5340 4,38321 98,60 122,10
Kareler Serbestlik Kareler F Anlamhilhik
Toplami Derecesi  Ortalamast Orani
Gruplar 142,685 5 28,537 1,498 ,190
Arasinda
Grup Iginde 5601,868 294 19,054
Toplam 5744,553 299
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Tablo 4.9. Kadin cinsiyet i¢in, yas gruplarma gore yapilan One Way Anova testi bulgulari.

Olgu Sayist Ortalama Standart Minimum  Maksimum

(mm) Sapma (mm) (mm)
21-25 Yas 50 100,4840 3,66575 93,40 109,90
26 - 30 Yas 50 100,6240 4,08114 93,50 114,30
31-35 Yas 50 101,5200 3,98338 92,20 108,30
36 - 40 Yas 50 100,7440 4,19417 94,10 114,80
41 - 45 Yas 50 101,2860 4,44325 91,30 112,50
46- 50 Yas 50 100,2800 4,76672 87,80 110,10
Toplam 300 100,8230 4,19132 87,80 114,80
Kareler Serbestlik Kareler F Anlamhhk
Toplanu Derecesi  Ortalamast Orani
Gruplar 57,790 5 11,558 ,654 ,659
Arasinda
Grup fginde 5194,782 294 17,669
Toplam 5252,571 299
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5. TARTISMA

Adli tip uygulamalarinda kimliklendirmeyi gerektiren durumlarda yapilacak
muayene veya analizler; hukuki, etik ve sosyal nedenlerle biiylik 6nem tagimaktadir.

Ulemizin yer aldig1 Anadolu cografyasinda insanlarm avci toplayict dénemden
yerlesik hayata gectigi donem, en son yapilan arkeolojik kazilardan anlasildig1 kadariyla
M.O: 8.000-10.000 yillarina kadar uzanmaktadir (121). Bu tarihlerden beri cografyamiz
birgok uygarhga, birgok savaslara ve bu savaslar neticesinde farkl kiiltiirlere ev sahipligi
yapmis olmasmm yanmda, Asya ile Avrupa arasindaki konumu nedeniyle de yiizyillar
boyunca, gerek savas gerekse gbc gibi nedenlerle farkl topluluklarin gecis glizergahinda
olmustur.

Cografyamizda ilk arkeolojik kazilar Osmanli Devleti doneminde 19. yiizyilda
baslamistir (122) ve o glinden bu giine kadar hala da birgok arkeolojik kazi1 ¢aligmasi
yapilmaktadir. Elbette sadece iilkemizde degil tiim diinyada yapilan arkeolojik kazilarda,
ilgili donemde yasayan medeniyetin sadece kiiltiirel ve sosyal yonii hakkinda degil, o
donemde yasamis olan insanlarin antropolojik 6zellikleri hakkinda da fikir edinilmesi
amaglanmaktadir. Hig sliphesiz arkeolojik bir alanda yapilan kazilarda, elde edilen iskelet
parcalarmda (eger kalintilar uygun kosullarda muhafaza olmussa) tanimlanmasi gereken
ilk 6zelliklerden birisi cinsiyettir. Ciinkii gerek genetik faktorler gerekse sosyoekonomik
etkenlerden dolayi, erkek iskeleti kadn iskeletinden farkl olarak gelismektedir.

Ote yandan; gegtigimiz son yiizyilda (20 yy) sadece yasadigimiz topraklarda degil
tim diinyada; bircok savaslar, dogal felaketler, kitlesel kazalar gibi nedenlerle bir¢cok
insanin toplu halde hayatin1 kaybettigi ac1 olaylar yasanmustir. Cografyamiz 6zelinde
bakmak gerekirse; Balkan Savaglar1 (1912, 1913), 1. Diinya Savasi1 (1914-1918 yillar
arasinda yasanan bu savasta iilkemiz i¢cin bilhassa Canakkale Kara Savasi [1915] ve
Sarikamis Felaketi [1914] ayr1 bir yer tutmaktadr), Ermeni Tehciri (1915), Kurtulus
Savas1 (1919-1923) gibi belirli baghi olaylar yasanmustir. Ayrica deprem kusaginda bulunan
iilkemizde birgok deprem yasanmig (Erzincan 1939, Varto 1966, Lice 1975, Dinar 1995,
Istanbul 1999, Van 2011 vb ) ve birgok insan hayatmi kaybetmistir. Dogal afetlerin yani
srra en son Ornegini 2014 yilinda Manisa’nin Soma ilgesinde yasadigimiz ve 301

madencinin hayatin1 kaybettigi maden kazalar1 gibi kitlesel olimler de yasanmustir.
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Gegirdigimiz ve yasadigimiz yiizyilda olmak {izere genis ¢apta insanin hayatini kaybettigi
bir bagka olay tiirli de ugak kazalar1 idi; iilkemizde 1976

yilinda Isparta’da 154 kisinin, 2003 yilinda Diyarbakir’da 75 kisinin ve Trabzon’da 75
kisinin, 2007 yilinda Isparta’da 57 kiginin yasamin yitirdigi facialar yasanmustir.

Insanlarm hayatin1 kaybettigi kitlesel felaketlerde ya da yillar sonra bulunan toplu
mezarlara ait yapilan kazilarda kimliklendirmenin dogru bir sekilde yapilmasi biiyiik
Ooneme sahiptir. Yapilacak olan kimlik tespitine gore drnegin bir kazada hayatin1 kaybeden
Kisilerin bedeni gomiilmek iizere ailesine verilebilecektir ya da bir toplu mezar kazisinda
elde edilen kalintilardan mevcut kazi alaninda yer alan kalintilarin cinsiyeti saptanabilecek
ve cinsiyetin dogru saptanabilmesi kalintilarda yer alan muhtemel kisi sayisinin
belirlenebilmesine yardimc1 olacaktir.

Genel itibariyle Ozetlenmeye c¢alisilan tabloya bakildiginda gerek iskelet
kalintilarindan gerekse de yasayan bireylerde cinsiyet tayinin yapilmasmin ne kadar 6nemli
ve ciddiyetle lizerinde durulmas1 gereken bir konu oldugu ve bu konunun sadece adli tip ile
adli bilimleri degil tarih, arkeoloji, sosyal, kiiltiirel, etik ve hukuki yonden bircok alani
ilgilendirdigi anlasilacaktir.

Cinsiyet tayininin yapilabilmesi kimliklendirmenin en 6nemli basamaklarmndan
biridir 6yle ki kimlik tespiti yapilirken yas veya boy uzunlugu ¢alismalar1 aragtirmaciya
belirli bir aralikta netice vermekteyken, cinsiyet tespitinin belirlenebilecegi durumlarda
degerlendirilen olgularm yarisinin diglanabilecegi belirtilmektedir (67). Ayrica
iskeletlerden yapilan bircok yas veya boy tespiti ¢alismalarmin da cinsiyete bagh olarak
yapildig1 géz Oniinde bulunduruldugunda cinsiyet tespiti ¢aliymalarinin kimliklendirme
slirecinin ilk asamasini olusturacagi savunulmaktadir (68).

Hayatmi kaybeden bireylerin mevcut kemik kalintilarindan yararlanilarak yapilan
cinsiyet tayini aragtrmalarinda, kemiklerin morfolojik 6zelliklerinin degerlendirilmesinin
yani sira kemikteki belirli noktalar arasindaki uzunluk, yikseklik veya genigligin 6l¢lilmesi
ile elde edilen degerlerden de yararlanilabilmektedir (72, 79). Diger taraftan cinsiyet
tayininde kemiklerden DNA analiz yontemlerinin gelismesi ile Onemli veriler elde
edilmekle birlikte kontaminasyon, teknik zorluklar, yiikksek maliyet ve degerlendirmede
hataya neden olabilen mutasyonlar, yanlis kodlanma ve artifikal durumlar gibi faktorler
onemli kisithliklar olarak tanimlanmaktadr (10, 15-21). Tim metodlarm tek basina
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kisithliklar1 bulundugu goz oniine alindiginda tartigmali ya da hatali oldugu diisiiniilen her
incelemede genetik ve morfometrik incelemelerin kombine edilmesi basar1 oranini

artiracaktir.

Iskelet kalintilarindan yararlanilarak cinsiyet tespitinin yapilabilmesi, ilerleyen yas
ile birlikte kemiklerde matlirasyonunun ve cinsiyete bagh seksiiel farkliliklarm
olusmasindan sonra daha dogru olarak yapilabilecegi ifade edilmektedir (56, 68-71).

Erigkin bireylere ait kemik kalntilarmdan cinsiyet tayini yapilmasmin gerektigi
durumlarda, belirgin sekstiiel dimorfizm gostermeleri nedeniyle dncelikle pelvis ile kafatasi
kemiklerinin ardindan uzun kemiklerin degerlendirilmesi 6 nerilmektedir (70, 71).

Kafatasi, cinsiyet tayininin yapilabilirligi agisindan pelvisten sonra en uygun viicut
bolimiidiir, kafatasinda seksiiel dimorfizme bagh gdzlenen dzelliklerin baglica sebepleri
olarak; erkeklerde puberteyle birlikte artmus kas kitlesinin kafatast kemiklerinde
tutulumunun yarattig1 degisiklik, kadmlarda ise pedomorfik (juvenil donem karakterlerinin
korunmasi) 6 zelliklerin kaliciolmaya egilimli olmas1 gosterilmektedir (68).

Erkek kafatasmin kadmlara oranla daha genis, kaslarin tutundugu yerlerin daha
belirgin, glabella ve supraorbital kenarlarmm daha kaba, orbitanin daha koseli ve diisik
hizada, mastoidin daha biiyiik ve ¢ikintisinin daha genis, burun agikli§inin daha yiiksek ve
dar, alnin daha yuvarlak/egimli, zigomatik arkm daha kalin ve keskin smnirh, zigomatik
kemigin daha biiyiik ve ylizeyinin piiriizlii ¢ene ucunun siklikla belirgin ve licgenimsi,
mandibulanin ise daha genis ve ramusun daha dik olup agisinin 125°°den az olmasi
beklenmektedir (67, 68, 71, 75, 85, 89).

Kafatasinin  morfometrik veya antropometrik yonden kombine olarak
parametrelerinin degerlendirmesinde, cinsiyet tayini acisindan %92 dogruluk oranmna
ulagilabildigini belirten caligmalar mevcuttur (119, 120).

Her ne kadar; parmak izi degerlendirilmesi veya karsilastrmali dental kimlik
tanimlanmas1 gibi yontemler bir bireyin cinsiyetinin tayin edilebilmesi i¢cin benzersiz ve
giivenilir sonug elde edilen yontemler olsa da farkli kisithiliklar1 mevcuttur. Ornegin; bir
ucak kazasinin ardindan yanarak hayatm1 kaybeden bireylerden parmak izi
bakilamayabilir, tilkemiz gibi dental kayit sisteminin tam olarak oturmadigi iilkelerde

karsilastirmali dental kimlik analizinin yapilmas1 her zaman miimkiin olmamaktadr.
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Icinde cinsiyet tayininin de yer aldig1 kimliklendirme siirecinin aksaksiz ve
giivenilir bir sekilde tamamlanabilmesi i¢in yukarida da bahsedilen birincil kimlik
yontemlerinin kisithliklar1 g6z 6niinde bulundurularak yeni metotlar iizerinde arastirmalar
yapilmaktadir. Bu metotlar arasinda en dikkati ¢ekenlerden birisi; insanlarin anatomik
profillerinin, radyodiagnostik yontemlerden yararlanilarak yapilan metrik Olciimleri ile
cinsiyet tayini yapilabilirliginin degerlendirilmesidir.

Her ne kadar iskelet kalintilarindan elde edilen kafatasmnin, metrik yontemler ile
cinsiyet tayininin yapilabilirligi agcisindan degerlendirilmesi miimkiin olsa da; radyolojik
goriintiileme yontemleri (Iki yonlii kafa grafisi, lateral sefalometrik grafi, cok kesitli BT, 2
boyutlu ve 3 boyutlu rekonstrukisyone/reformat BT, MR vb gibi) araciligiyla da istatistik
temellere dayali osteometrik dl¢iimler yapilabilmektedir ve bu alanda yapilan akademik
yaymlar da giin gectikce artmaktadir. Radyolojik yontemlerden yararlanilarak osteometrik
Ol¢timlerin yapilmasmin; kemiklerin temizlenmesini gerektirmemesi, kemigi destriikte
eden bir islem olmamas1 ve yasayan olgularda da uygulanabilir olmas1 gibi bir ok yonden
avantajinin mevcut oldugu agiklanmaktadir (56).

Morfometrik analizlerde direkt gozlemsel calismalarin yaninda son yillarda BT ve
MR gibi radyolojik metodlarm kullanimi da dikkat ¢ekicidir (125-131). Giiniimiizde
yasayan bireylerde farkl klinik endikasyonlar ile ¢ok sayida basta BT ve MR olmak iizere
radyolojik goriintiileme yapilmakta ve bu sayr yillar iginde artmaktadr (132).
Aragtrmacilarn  bu goriintiileme metodlarma dayali morfometrik analizleri, genis
toplumsal veritabanlarmmin olusturulmasi igin bir firsattir. Veritabani olusturulmasina
yonelik caliymalarda ince kesit olanagi, hizlh degerlendirme avantaj, 3 boyutlu
degerlendirme imkani ve giderek diisen goriintiileme maliyeti avantajlari, postmortem
donemde ise maserasyona ait etik kaygilar ve hiz avantaji, kemik koleksiyonlarma
ulagsmadaki zorluga karsi yarattigi genis arastrma veritabani baslica avantajlar1 olarak
tanimlanmaktadir (125-130).

Calismamiz kapsaminda Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi
Radyoloji Anabilim Dali’'nda 01.01.2012-01.09.2015 yillar1 arasinda farkli klinik
endikasyonlar ile beyin bilgisayarli tomografi goriintiilemeleri yapilmis 20-50 yas grubuna
ait 600 (300 erkek, 300 kadin) olgunun 3D rekonstrikksiyon goriintiileri inclenmistir.
Olgular, 5 yillik araliklarla, 6 yas grubuna ayrilmis, her bir grupta 50 kadin ve 50 erkek

birey olacak sekilde planlanmustir. Bilgisayarh tomografi incelemelerinde, bimastoid ¢ap;
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kafatasindaki her iki mastoid kemigin en ug¢ noktalar1 (mastoid apeks/mastoidale)
arasindaki mesafe dlciilerek elde edilmistir. Calismamz tek basmna kafatasina ulasilabildigi
durumlarda, bimastoid ¢apin dlgciimiinden yararlanilarak cinsiyet tayini yapilabilirligini
degerlendirmeyi amaglamaktadir.

Calismamizla iliskili olabilecek kafatas1 metrik Olglimlerinin analizi ile cinsiyet
tayininin yapilabilirligine yonelik arastirmalarin incelenebilmesi i¢in literatiir taramasi
yapildiginda; mastoid yiikseklik, mastoid derinlik, mastoid ¢ikintinin boyutlari, mastoid
licgenin alani, ¢evresi ile agilari, bimastoid ¢ap gibi mastoid kemik ile ilgili arastirmalarin
yanmda kraniumun maksimum uzunlugu veya genisligi, biorbital genislik, interorbital
mesafe, bizigomatik genislik, nasion-prosthion yiiksekligi, burun genisligi veya yiiksekligi,
foramen magnum maksimum uzunlugu veya genisligi, maksiller siniis veya frontal siniis
Olgiileri gibi birgok parametre {lizerinde ¢alisildigi gozlenmistir (83, 84, 93-118, 133).

Bu arastirmalardan dikkat ¢ekici olanlarin iceriklerine ve elde edilen sonuglarina
kisaca deginmek gerekirse:

Uthman A. T, Al-Rawi N. H, Al-Naaimi,A. S ve Al-Timimi J. F tarafindan yapilan
ve 2011 yilinda yaymlanan, maksiller siniis 6l¢iilerinin (genislik, uzunluk ve ytikseklik) ve
her iki siniis arasindaki mesafenin incelendigi, Irakli 43 erkek ve 45 kadmn olgunun helikal
BT gorintiilerinin degerlendirildigi ¢alismada; maksiller siniis yiiksekliginin cinsiyet
tayininin degerlendirilebilirligi a¢isindan %71.6 ile dogruluk orani en yiiksek parametre
oldugu, multivariyans analiz ile de %73.9 dogruluk oranina ulasildig belirtilmistir (99).
Ekizoglu O. ve arkadaslar1 tarafindan yapilan ve 2014 yilinda yaymlanan, her iki maksiller
siniisiin Ol¢lilerinin 6n arka cap, transvers cap, sefalokaudal ¢ap ile sinlis hacminin
incelendigi; Tirkiyeli 70 erkek ile 70 kadin olgunun maksillofasiyal BT incelemelerinin
degerlendirildigi caligmada ise; tiim Ol¢limlerin kadin olgularda daha diisiik olciildigu,
yapilan diskrimanant analzide dogruluk oraninin kadinlarda %80 ve erkeklerde %74.3, her
iki cinsiyetta %77.15 olarak saptandigi belirtilmistir (133).

Michel J, Paganrelli A, Varoquaux A, Piercecchi-Marti M. D, Adalian P, Leonetti G
ve Dessi P tarafindan yapilan ve 2015 yilinda yaymlanan, 35 Fransiz kadin ve 34 Fransiz
erkek olgunun BT goriintiilerinin 3D rekonstriiksiyon ile frontal siniis hacminin cinsiyet
tayini a¢isindan degerlendirilebilirliginin arastirildigi ¢alismada; %72.5 dogruluk orani ile
total frontal siniis hacminden yararlanilarak cinsiyet tayini yapilabilecegi belirtilmistir

(100).
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Indira A.P, Markande A ile David M.P’nin 2012 yilinda yayinlanan
arastirmalarinda; Hindistanh 50 kadin ve 50 erkek olgunun incelenen ortopantomografileri
(panoromik ¢ene grafisi) ile 5 mandibular parametre (maksimum ramus genisligi,
minimum ramus genisligi, kondiler yikseklik/maksimum ramus yiksekligi, projektif
ramus yiiksekligi, koronoid yiikseklik) Olciimii degerlendirilmis ve minimum ramus
genisligi en ayrtedici parametre olarak bulunmus, en yiiksek dogruluk oranmna ise 5
parametrenin birlikte degerlendirilmesi ile (%76) ulagilmistir (90).

Gapert R, Black S. ile Last J. tarafindan 2008 yilinda tamamlanan arastirmada;
Birlesik Krallik’ta bulunan 82 erkek ile 76 kadina ait toplam 158 kafatasi degerlendirilmis
ve foramen magnuma ait maksimum uzunluk, maksimum genislik ile ¢evre uzunlugu
Olciilmiis, tek basina en gilivenilir parametre olarak maksimum genislik (dogruluk oram
%65.8) saptanmus, her {ic parametrenin dlgiimiiniin kombinasyonu ile ise %67.1 dogruluk
oranina ulagilabilmistir (98).

Steyn ve Iscan’m 1997 yilinda yapmuis oldugu ve Giiney Afrikali beyaz, 44 erkek
ile 47 kadmn kafatasindaki 12 kraniyal (kraniyal uzunluk, maksimum frontal genislik,
minimum frontal genislik, bizigomatik genislik, nazal yikseklik, nazal genislik, basion-
nasion mesafesi, basion-bregma mesafesi, basion-prosthion mesafesi, nasion-prosthion
mesafesi, mastoid yikseklik, biasterionik genislik) ve 5 mandibular (total mandibula
uzunlugu, gonion-gnathion mesafesi, bicondiler genislik, bigonial genislik, minimum
ramus genisligi) parametreyi metrik olarak inceledikleri caliymada; bunlarm arasindan tek
bagma bizigomatik genisligin (%80 dogruluk orani) en dimorfik parametre oldugunu,
mandibulada ise bigonial genisligin en dimorfik parametre oldugunu saptamislardr. Tim
kraniyal parametreler bir arada degerlendirildiginde ise en yiiksek dogruluk oranma (%86)
ulasildigmi belirtmiglerdir (83). Ayrica; Robinson M.S ile Bidmos M. A tarafindan
yapilan ve 2008 yilinda tamamlanan ¢aligmada; Avrupa kokenli Giiney Afrikali 115 erkek
ve 115 kadm kafatasindaki bu 12 kraniyal parametre metrik olarak degerlendirilmis, Steyn
ve Iscan’m 1997 yilinda yapmis oldugu bu cahsmanin dogrulamas1 yapilmistir (93).

Walker P.L’in 2007 yilinda yapmis oldugu ve Amerika Birlesik Devletleri’nde
bulunan 164 erkek ile 140 kadin kafatasindaki 5 kraniyal parametreyi ( glabella, mastoid
proges, mental eminens, niikkal ¢ikmti, supraorbital kenar) morfolojik olarak besli gruplara
ayrrarak degerlendirdikleriarastrmada; en dimorfik parametreler glabella (%82.6 dogruluk
orani) ile mastoid proges (%78.6 dogruluk orani) olarak tespit edilmistir (81).



Kranioti, iscan ve Michalodimitrakis’in 2008 yilinda yapmis oldugu ve Girit’'te
bulunan 90 erkek ile 88 kadin kafatasindaki 16 kraniyal parametreyi (maksimum kraniyal
uzunluk, basion-nasion uzunlugu, maksimum kubbe genisligi, maksimum frontal genislik,
minimum frontal genislik, bizigomatik genislik, foramen magnum uzunlugu ve genisligi,
basion-bregma yiiksekligi, basion-prosthion uzunlugu, nasion-prosthion yiksekligi,
mastoid yiikseklik, biorbital genislik, interorbital genislik, burun genisligi ve yiksekligi)
metrik olarak degerlendirdikleri ¢alismada; tekil olarak bizigomatik genisligin en ayirtedici
Oletim (%81.9 dogruluk orani) oldugu, tiim parametreler birlikte degerlendirildiginde ise
%88.2 dogruluk oranma ulasildig: belirtilmistir (84).

Sakaue K, Adachi N. tarafindan yapilan ve 2009 yilinda yapilan, 205 Japon erkek
ve 108 Japon kadmna ait kafatasindaki 5 parametrenin (supraorbital bolgen ¢ikintiligi,
supraorbital kenarin keskinligi, zigomatik ark uzunlugu ve ¢okiikliigli, mastoid ¢ikmtinin
boyutu, eksternal oksiputal krestin ¢ikintilig1) cinsiyet tayini agisindan degerlendirildigi
aragtirmada; en yiiksek dogruluk oraninin supraorbital kenar 6l¢iimii (%80.5) ile mastoid
¢ikntinin boyutunun 6l¢timiinden (%78.6) elde edildigini belirtmektedir (118).

Manoonpol C. ile Plakornkul V. tarafindan 2012 yilinda yapilan ve Taylandli 60
erkek ile 40 kadin kafatasinda mastoid progese ait 3 parametre arasindaki uzunluklarmn
(porion, mastoidale, asterion) 6l¢iildiigli ¢alismada; en yiiksek dogruluk oranma (%76.90)
sag mastoid progesin mastoidale-asterion uzunlugu ile ulasildigini belirtmislerdir (95).

Jain D, Jasuja O.P ile Nath S. tarafindan 2011 yilinda yapilan ve Hindistanli 50
erkek ile 50 kadin kafatasindaki sag ve sol mastoid iliggeni olusturan 3’er noktanin
(asterion, porion, mastoidale) kendileri arasindaki uzakliklari, bimastoid ¢apin ve foramen
magnumun arka ucu olan opisthion ile mastoidale nokta arasindaki uzaklhigin 6l¢ildigi
calismada; sag porion-mastoidale noktalar1 arasindaki mesafe en ayirtedici uzunluk (%80
dogruluk orani) olarak saptanirken, bimastoid ¢ap Ol¢iim degerinin dogruluk orani %75
olarak saptanmustir (96).

Kemkes A ile Gobel Tanja tarafindan yapilan ve 2006 yilinda yaymlanan, 72
Alman erkek ile 25 Alman kadma ait kafatasmin incelenerek mastoid iiggen alanmnin
(porion, mastoidale, asterion arasindaki mesafenin ¢lgiimii ile) cinsiyet tayini agisindan
degerlendirildigi dogrulama c¢aligmasinda; %61 oraninda erkeklerde ve %52 oraninda

kadinlarda cinsiyet tayini yapilabildigi sonucuna ulasildigi belirtilmektedir (111).
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Blessing N. R. Jaja ve arkadaslar1 tarafindan yapilan ve 2013 yilinda yayinlanan,
Nieryall 67 erkek ile 35 kadma ait lateral sefalogram tetkikinin incelenerek, mastoid
ticgen alanmnin (porion, mastoidale, asterion arasindaki mesafenin 6l¢iimii ile) cinsiyet
tayini agisindan degerlendirildigi arastirmada; asterion -mastoidale aras1 mesafenin %65
ile dogruluk oranmi en yiiksek parametre oldugu, mastoid iiggen alanmin Sl¢iimiiniin
dogruluk oraninin ise %55 olarak saptandigi belirtilmektedir (112).

Kanchan T. ve arkadaslar1 tarafindan yapilan ve 2013 yilinda yaymlanan,
Hindistanli 69 erkek ile 49 kadina ait kafatasmm incelenerek mastoid licgen alaninin
(porion, mastoidale, asterion arasindaki mesafenin 6l¢limii ile), mastoid iiggen ¢evresinin
ve i¢ agilarinin cinsiyet tayini yapilabilirligi konusunda degerlendirildigi arastirmada;
porion-astoidale, porion-mastoidale, mastoid tiggen alan1 ve ¢evresinin Olgiimlerinin her
iki cinsiyet ayrimi i¢in anlamli farklilik gosterdigi, bunlar arasinda da dogruluk orani en
yiiksek olan parametrenin mastoid licgen alani (%67) ve asterion-porion arasindaki mesafe
(9%65.8) oldugu belirtilmektedir (113).

Madadin M. ve arkadaslar1 tarafindan 2015 yilinda tamamlanan, Suudi Arabistanl
103 erkek ile 103 kadin olguya ait bag BT goriintiilemesi ile mastoid liggen alanmin
(porion, mastoidale, asterion arasindaki mesafenin Olciimii ile) degerlendirildigi
aragtirmada; tiim parametrelerin cinsiyet tayini agisindan belirgin farkhilik gosterdigi,
bunlar arasinda da dogruluk orani en yiksek Ol¢iimiin %69.4 ile porion-mastoidale arasi
mesafe oldugu sonucuna ulagildigi belirtilmektedir (114).

Saini V. ve arkadaslari tarafindan yapilan ve 2012 yilinda yaymlanan, Hindistan’in
kuzey bolgesinden 104 erkek ile 34 kadina ait kafatasmin incelenerek, mastoid bdlgeyle
ilgili 8 parametrenin (mastoid uzunluk, mastoid genislik, insisura mastoideanin posterior
bitimi ile suprameatal liggenin ¢okikligli aras1 mesafe, insisura mastoideanm posterior
bitimi ile porion aras1 mesafe, asterion ile suprameatal licgenin ¢okikliigii aras1 mesafe,
asterion ile porion aras1 mesafe, asterion ile mastoidale aras1 mesafe, mastoidale ile porion
arast1 mesafe [mastoid yiikseklik]) degerlendirildigi arastirmada; tiim parametrelerin
cinsiyet tayini agisindan belirgin farklilik gosterdigi, bunlar arasinda da dogruluk orani en
yiiksek Olgtimiin %82.6 orani ile insisura mastoideanin posterior bitimi ile suprameatal
tiggenin ¢Okiikliigii aras1 mesafe dlgtiimii ile %79.7 orani ile mastoid genislik 6l¢limiinden

elde edildigi agiklanmaktadir (115).
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Mehmet Tugrul Yilmaz ve arkadaglarmm 70 erkek ile 70 kadma ait BT
incelemesinin 3D rekonstruksiiyonu ile mastoid bolgeyle ilgili 12 parametrenin (mastoid
yukseklik, porion ile mastoid apeks aras1 mesafe, porion ile mastoid insisura aras1 mesafe,
porion ile asterion aras1 mesafe, asterion ile mastoid apeks aras1 mesafe, artikuler tuberkiil
ile asterion aras1 mesafe, artikuler tuberkiil ile mastoid apeks aras1 mesafe, asterion-porion-
mastoid apeks mesafelerinin kesisim noktalar1 arasindaki acilar, her iki mastoid apeks aras1
mesafe) degerlendirildigi arastirmada; asterion-porion-mastoid apeks arasindaki agilar
haricindeki tiim parametrelerin erkeklerde daha yiksek elde edildigi ayrica her iki cinsiyet
icin de, sag ve sol parametrelerin neredeyse esit olarak saptandigi belirtilmektedir. Her iki
mastoid apeks arasindaki mesafenin de incelendigi (Bizim ¢aligmamizda bimastoid ¢ap
olarak degerlendirdigimiz parametre) bu c¢alismada; minimum-maksimum deger, erkek
olgular i¢cin 92.6 mm ile 118.8, kadm olgular i¢cin 90.1 ile 111.2 olarak saptanmigtir (116).

Suat Avci ve arkadaslarmin 30 erkek ile 30 kadma ait BT incelemelerinin iKi
boyutlu reformat goriintiilemesini inceleyerek; dis kulak yolu uzunlugu ve agilanmasi,
juguler bulbus yiiksekligi, interkohlear mesafe, nazofarenks aksial/sagittal alami gibi
parametrelerin yaninda mastoidin derinlik ile uzunlugunu da degerlendirdigi ¢alismada;
mastoid uzunlugun erkeklerde daha biiyiik oldugu fakat mastoid derinligin erkek ile kadin
olgularda belirgin farklilik gostermedigi belirtilmektedir (117).

Iskelet kalintilarindan elde edilecek bir kafatasindan osteometrik yontemlerle
cinsiyet tayinin yapilabilmesi i¢in, Oncelikle Olgtimiin yapilacagi bolgenin oldukca
dayanikli olmas1 gerekmektedir. Ayrica istisnasiz her kafatasinda bulunan bir yap1 olmasi,
cinsiyet tayininin yapilacagi siirecte olas1 bir aksakhigin Oniine gececektir. Ornegin
literatiirde frontal sinis veya maksiller siniisten yararlanilarak cinsiyet tayini
yapilabilirligine dair caligmalar mevcuttur; burada dikkat ¢ekilmek istenen husus, 6rnegin
bu ki galigmay1 referans alarak cinsiyet tayini yapmak isteyen aragtirmacinin inceleyecegi
kafatasinda frontal siniis aplastik olabilir ya da maksiller siniis hipoplazik olabilir. Bu
durum arastirmacmin, mevcut kafatasindan cinsiyet tayini yapabilmesine engel olacaktir
(134-136).

Fakat mastoid bdlge; fiziksel olarak meydana gelebilecek hasarlara oldukca
dayanikhdr ayrica ¢ok eskiolan kafataslarinda ve zarar gérmiis kafataslarinda bile intakt
kalabildigi goriilmiistiir, buna neden olarak bulundugu anatomik konum ve kompakt yapis1

ileri stirtilmistiir (113). Ayrica degerlendirilecek bir kafatasinda mastoid kemik muhakkak
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mevcuttur ve incelenebilir. Bu bilgilerden yola ¢ikarak; cinsiyet tayinine yonelik mastoid
kemigin kullanilmas1 daha kullanisli olabilir.

Calismamizda ise arastirmamiz kapsamma alinan 20 ile 50 yaslar1 arasindaki 300
erkek ve 300 kadin olgu; araliklar1 5 yil olan, 6 yas grubuna ayrilmig, her bir grupta 50
kadm ve 50 erkek bireyin bimastoid ¢cap uzunlugu BT incelemeleri rekonstriikkte edilerek
incelenmistir. Calismamizda 600 bireye ait bimastoid ¢ap Olciilmiis olup, degerlendirilen
olgu sayis1 Onceki calismalar da incelendiginde yeterli veriyi sunabilir. Tabi ki tiim
popiilasyon ¢aligmalarinda oldugu gibi, ilerleyen donemlerde daha fazla olgunun birarada
degerlendirilmesi de verilerin giivenilirligi agisindan arastirmalarin 6nemini artiracaktir.

Her yas icin incelenen erkek ve kadm olgularin sayilarinin; arastirmamizin
sonucunda cinsiyet tayininin yapilabilirligi degerlendirilirken belirli bir yasta veya yas
araliginda yigilmay1 ve buna bagh olarak ¢aliymamizin sonuglarinin giivenilirliginin diigtik
olmasimi 6nlemek i¢in, birbirine yakin olarak alinmasina 6zen gosterilmistir. Bu sebeple
elde edilen bulgularda yas ortalamasinin genel popiilasyonda 35.49+ 8.644, erkek olgular
icin 35.43+ 8.615 ve kadm olgular i¢in 35.56+ 8.686 olarak bulunmus ve birbirine oldukca
yakm bir yas dagilimi ortaya koyulmustur. Calismamizda mastoid kemigin ilerleyen yas ile
beraber matiirasyondan ve olas1 degisimlerden bagimsiz olup olmadigmin analizi de
yapiimis ve yapilan istatistiksel analizlerde; yas gruplari arasinda yapilan ¢oklu
kargilagtirma testinde, istatistiksel olarak bir fark olmadigi saptanmistir. Bu sonuca gore
bizim popiilasyonumuz g6z oniinde bulunduruldugunda; ilerleyen yas ile birlikte mastoid
kemik boyutunda anlamli bir degisiklik meydana gelmemektedir.

Yine ¢alismamizda, 5 yillik yas araliklarma ayrilan, her bir aralik i¢in 50 hastanin
dahil edildigi gruplarm, her iki cinsiyette dagilim analizleri ve farkliliklart One Way
Anova testi ile degerlendirilmis olup, her iki cinsiyette de yas gruplariarasinda istatistiksel
olarak anlamli farklilik saptanmamistir (p>0.05).

Ote yandan; Suat Avcr ve arkadaslarmin yapnus oldugu arastrmada da (117);
puberteden Once mastoid sistemin genellikle maturizasyonunun tamamlandigi ve
pnomatizasyonunun arttigi, érnegin 10-15 yas grubundaki kiz olgularda mastoid hava
hiicrelerinin daha biiylik oldugu bunun nedeninin de, kiz olgularin hormonal nedenlerle
daha erken yasta olgunlagsmaya baglamas1 oldugu belirtilmektedir. Mehmet Tugrul Yilmaz
ve arkadaslarmm yapmis oldugu ¢calismada da (116); mastoid bolgenin viicuttaki en yavas

ve en geg bilyliyen alanlardan birisi oldugu belirtilmektedir.
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Erkek kafatasinin kadinlara oranla daha genis ve biiyilkk olmasinin bir yansimasi
olarak bizim c¢aligmamizda erkek olgulardan elde edilen bimastoid ¢ap olglimiiniin
kadmlardan daha biiyiik oldugu gozlenmistir. Bimastoid ¢ap; erkek olgular i¢in ortalama
108,534 mm (min-max: 98,6-122,1), kadn olgular i¢in ortalama 100,823 (min-max: 87,8-
114,8) olarak 6l¢uilmiistiir.

Mehmet Tugrul Yimaz ve arkadaslarmm 70 erkek ile 70 kadm olgunun 3D
rekonstrikte BT goriintiilerini inceleyerek yapmis oldugu akademik yaymnda (116); her iKi
mastoid apeks arasindaki mesafenin de incelendigi (Bizim caliyjmamizda bimastoid ¢ap
olarak degerlendirdigimiz parametre) ve minimum-maksimum degerlerin erkek olgular
icin 92.6 mm ile 118.8 mm, kadin olgular i¢cin 90.1 mm ile 111.2 mm saptandigi
belirtilmektedir. Ayrica yine aymi yayimda; erkeklerde splenius capitis, longissimus kapitis
ve sternokleidomastoid kaslarinin aktivitesinin kadinlara gore daha kuvvetli olmasi
nedeniyle mastoid proges boyutunun erkeklerde daha biiyiik oldugu belirtilmistir.

Her iki cinsiyet i¢cin elde edilen bimastoid c¢ap Ol¢iim degerlerinin cinsiyetler
arasinda Mann-Whitney U testi ile istatistiksel olarak yapilan analizinde, yiksek derecede
anlamh farklilk oldugu belirlenmistir ( p<0.001). Bu sonu¢ da; cinsiyeti bilinmeyen
olgularm kafatasindan yapilacak incelemelerde, diskriminasyon agisindan bimastoid ¢apin
Ol¢ililmesinin anlamli bir sonucu oldugunun gostergesidir.

Lineer regresyon analizi sonucu R? degeri 0.448 olarak tespit edilmis olup, bu deger
bimastoid ¢ap degerinin cinsiyeti belirlemede “ortalama iyilikte prediktor” olarak tespit
edildigini gostermektedir.

Calismamiz ile dlgiilen degerler icin single diskriminasyon analizinde elde edilen
dogruluk oranlari kadinlarda %382.7 ve erkeklerde %80.0 olarak tespit edilmistir. Her ne
kadar tek bir parametrenin degerlendirildigi ¢alismamizda bu oranlara ulasilmis ise de;
benzer oranlara ulasilsa bile, birden ¢ok parametrenin kombinasyonu ile yapilan
calismalarda sonuglarin daha giiclii olacagi g6z 6niinde bulundurulmahidir.

Her ne kadar, farkl popiilasyonlarda osteometrik yontemler ile yapilan 6l¢timlerden
elde edilen veriler ile yapilacak karsilastirmalar 6nemli olsa da popiilasyonlar arasindaki
cografi, etnik vb bircok farklilik g6z 6niinde bulunduruldugunda, tam olarak bir kiyaslama

yapilmas1 miimkiin degildir.
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6. SONUC VE ONERILER

Deprem ve sel gibi dogal afetler, ucak kazalar1 gibi kitlesel 6liimler, yanginlar ile
toplu mezarlardan ¢ikarilan kalintilarin incelenmesi gibi olaylarda karsilagilan bedensel
biitlinliigiin bozuldugu, hayatin1 kaybeden kisilerin tanimlanamadigi veya birincil kimlik
tespiti yontemlerinin uygulanamadigi durumlarda kimliklendirmenin en Onemli
parametrelerinden olan cinsiyet tespitinin de yapilabilmesini saglayacak metotlar {izerinde
bir¢ok arastirma yapilmakta ve toplumlar i¢in veri tabani olusturulmaya ¢aligilmak tadir.

Temel antropemtrik dl¢iimlerin dayandigi direkt metodlarin yani swra giiniimiizde
modern radyolojik metodlarm kullamlmas: da énemli bir gelisim saglayabilir. ince kesit
BT incelemeleri, iic boyutlu goriintiileme avantaji ve Ol¢iim avantajlar1 ile radyo lojik
antropometrik caligmalar gelecek i¢cin 6nemlidir. Diger taraftan farkli klinik endikasyonlar
ile giderek artan sayida artan radyolojik goriintiilemeler modern toplumlarin giincel
antropometrik verilerini saglamasi agisindan da daha fazla kullanilmaya baslanmustir.
Uygulamas1 zaman alict olmast ve 6lgiim noktalarmm belirlenmesi agisindan gézlemciye
dayali hata faktorleri olabilecegi, g6z ard1 edilmemelidir ancak Onceki ¢calismalarda da
goriildiigi lizere bu hata faktorleri baskin degildir.

Calismamizda elde edilen bulgulara gore; degerlendirdigimiz popiilasyon dikkate
alindiginda; ilerleyen yas ile birlikte mastoid kemik boyutunda anlamli bir degisiklik
meydana gelmedigi sonucu ortaya ¢ikmistir. Elde edilen bimastoid ¢ap 6l¢lim degerlerinin
cinsiyetler aras1 farkliliginin istatistiksel olarak yapilan analizinde, yiksek derecede
anlamh farkhilik oldugu ve cinsiyeti belirlemede “ortalama iyilikte prediktdor” oldugu
sonuglart ile olgiilen degerler i¢in dogruluk oranlarinin kadinlarda %82.7 ve erkeklerde
%80 olarak tespit edilmesi ise bimastoid ¢apmn cinsiyet tayini ag¢isindan kullanilabilir
nitelikte oldugunu destekler niteliktedir.

Aragtrmamiz ile; kafatasi bimastoid capi Olgiim sonuc¢larmin cinsiyet tayini
acisindan dimorfik oldugu gozlenmis ve bu yontemin; adli kimliklendirme yapilirken,
birincil kimlik tespiti yontemlerinin kullanilamadigi durumlarda veya ©on inceleme

yapildig1 durumlarda kullanilabilecegi sonucuna ulasilmgtur.
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Ulkemizde bu konu ile ilgili heniiz yeterli diizeyde arastirma yapilmamis olmast,
ayrica degerlendirilen olgularin wk, yasadigi cografya, sosyoekonomik durumu, beslenme
diizeyi gibi dlciilen parametrelerin bulgularm etkileyecek 6zelliklerin bilinmiyor olmasi
bu alanda bu eksikliklerin de g6z Oniine alinarak yeni aragtirmalar yapilmasi gerektigini
diistind tirmiistiir.

Yapilacak yeni arastirmalar ile; kimliklendirme c¢aligmalarinda kullanilabilecek,
istatistiksel olarak tekrarl Olglimlerin giivenilir sonuglar verdigi standartlarm olusmasi
miimk{in olacaktir.

Sonug olarak ¢alismamizin verileri, bimastoid ¢apm BT analiz metodunun cinsiyet
tayini i¢in uygun oldugunu desteklemektedir. BT teknikleri modern popiilasyonlarin
gilincel morfometrik verilerini ortaya koyma ve ge¢mis verilerin karsilagtrilmasina imkan
saglarken adli sorusturmalarda elde edilecek kranial yapilarda bimastoid ¢apmn

Ol¢iilmesinin cinsiyet tayini i¢cin yapilacak analizlerine yardimc1 olabilecektir.
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