T.C.
iZMiR KATiP CELEBI UNiVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU
ANATOMI ANABILIM DALI

KURU KAFATASI KEMIKLERINDE
FOSSA TEMPORALIS
MORFOMETRISININ ARASTIRILMASI

Hatice Kiibra YESIL
ORCID: 0000-0002-2364-8665
YUKSEK LiSANS TEZi

Danisman

Prof. Dr. Mehmet Ali MALAS

2022-iZMiR






T.C.
iZMiR KATIiP CELEBIi UNIiVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU
ANATOMI ANABILIM DALI

KURU KAFATASI KEMIKLERINDE
FOSSA TEMPORALIS
MORFOMETRISININ ARASTIRILMASI

Hatice Kiibra YESIL
ORCID: 0000-0002-2364-8665
YUKSEK LiSANS TEZi

Damisman

Prof. Dr. Mehmet Ali MALAS

Bu tez izmir Katip Celebi Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Yonetim Birimi
tarafindan 2020-TYL-SABE-0002 Proje numaras1 ile Bilimsel Arastirma Projeleri
Koordinatorliigii tarafindan desteklenmistir.

2022-IZMIiR



KABUL VE ONAY SAYFASI

Saglik Bilimleri Enstitii Midiirliigiine;

Izmir Katip Celebi Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Anatomi
Anabilim Dah Yiiksek Lisans Program Cercevesinde yliriitiilmiis olan bu ¢aligma,

asagidaki jiiri tarafindan Yiiksek Lisans Tezi olarak kabul edilmistir.

Tez Savunma Tarihi: 19/07/2022

Tez Damismani: Prof. Dr. Mehmet Ali MALAS

Izmir Katip Celebi Universitesi

Uye : Dog. Dr. Goksin Niliifer DEMIRCI

Dokuz Eyliil Universitesi

Uye : Dog. Dr. Ozan TURAMANLAR

[zmir Katip Celebi Universitesi

ONAY: Bu yiiksek lisans tezi, Enstitii Yonetim Kurulu’'nca belirlenen

yukaridaki jiiri iiyeleri tarafindan uygun goriilmiis ve kabul edilmistir.

Prof. Dr. Ahmet KOYU

Enstiti Mudiru



YAYIMLAMA VE FiKRi MULKIiYET HAKLARI BEYANI

Enstitii tarafindan onaylanan lisansiistii tezimin/raporumun tamamini veya
herhangi bir kismini, basili (kagit) ve elektronik formatta arsivleme ve asagida verilen
kosullarla kullanima agma iznini Izmir Katip Celebi Universitesi'ne verdigimi
bildiririm. Bu izinle Universiteye verilen kullanim haklar1 disindaki tiim fikri miilkiyet
haklarim bende kalacak, tezimin tamaminin ya da bir boliimiiniin gelecekteki
caligmalarda (makale, kitap, lisans ve patent vb.) kullanim haklar1 bana ait olacaktir.

Tezin kendi orijinal c¢alismam oldugunu, bagkalarinin haklarini ihlal
etmedigimi ve tezimin tek yetkili sahibi oldugumu beyan ve taahhiit ederim. Tezimde
yer alan telif hakki bulunan ve sahiplerinden yazili izin alinarak kullanilmasi zorunlu
metinlerin yazili izin alnarak kullandigimi ve istenildiginde suretlerini Universiteye
teslim etmeyi taahhiit ederim.

0 Tezimin/Raporumun tamam diinya ¢apinda erisime acilabilir ve bir
kism1 veya tamaminin fotokopisi alinabilir.

& Tezimin/Raporumun 30.06.2025 tarihine kadar erisime agilmasini ve

fotokopi ahnmasim istemiyorum (i¢ kapak, Ozet, i¢indekiler ve Kaynakca haric)

0 Tezimin/Raporumun ............... tarihine kadar erisime ac¢ilmasim
istemiyorum ancak kaynak gosterilmek sartiyla bir kisimi veya tamaminin

fotokopisinin alinmasim onayhyorum.

0 Serbest Secenek/Yazarin Se¢cimi

25/07/2022
imza

Hatice Kiibra Yesil



ETiK BEYAN

Bu ¢aligmadaki biitiin bilgi ve belgeleri akademik kurallar ¢ercevesinde elde
ettigimi, gorsel, isitsel ve yazili tiim bilgi ve sonuglar1 bilimsel ahlak kurallarina uygun
olarak sundugumu, kullandigim verilerde herhangi bir tahrifat yapmadigima,
yararlandigim kaynaklara bilimsel normlara uygun olarak atifta bulundugumu, tezimin
kaynak gosterilen durumlar disinda 6zgiin oldugunu, Tez Danismanim Prof. Dr.
Mehmet Ali MALAS danismanliginda tarafimdan iiretildigini ve Izmir Katip Celebi
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii Tez Yazim Kilavuzuna gére yazildigini beyan

ederim.

25/07/2022
imza

Hatice Kiibra YESIL



TESEKKUR

Tez ¢alismam siiresince her tiirli yardim ve fedakarlig1 saglayan, bilgi ve
tecriibeleriyle calismama 1s1k tutan, ayrica bana bu calismayr vererek kendimi
gelistirmemde biiylik katkisi olan basta degerli danigmanim Prof. Dr. Mehmet Ali
MALAS’a ve asistanlik egitimimdeki katkilarindan dolay1 degerli hocalarim Dog. Dr.
Ozan TURAMANLAR, Dr. Ogr. Uyesi Kiibra ERDOGAN, Dr. Ogr. Uyesi Kemal
Emre OZEN, Dr. Ogr. Uyesi Sinan BAKIRCI ve Dr. Ogr. Gér. Dr. Merve
KUCUKER e tesekkiir ederim.

Tez calismam ve asistanlik siirecimde bana destek olan tiim asistan
arkadaslarima ayrica; tez calismam sirasinda maddi destek saglayan Izmir Katip
Celebi Universitesi Bilimsel Arastirma Projeleri Koordinatdrliigiine ve bu siirecte
yanimda olan sevgili annem, babam ve kardesime en icten dileklerimle tesekkiir

ederim.



OZET

KURU KAFATASI KEMIKLERINDE FOSSA TEMPORALIS
MORFOMETRISININ ARASTIRILMASI

Giris-Amag: Fossa temporalis, kafatasina norma lateralis’ten bakista kafatasinin her
iki tarafinda da yer alan ve canlida esas olarak m. temporalis’in yerlestigi genis
cukurluklardir. Tez ¢alismamizda kuru kafatasi kemiklerinde fossa temporalis’in

siirlarint yapan kemik yapilarin morfometrik agidan incelenmesi amaglanmaistir.

Gere¢-Yontem: Tez calismamiz 32 kuru kafatasi kemigi lizerinde gerceklestirildi.
Kafataslarindan 23 tanesinde ¢ift tarafli ¢alisildi. 9 tanesinde ise taraflardan birinde
arcus zygomaticus (AZ) yapisi kirik veya kusurlu oldugu igin ¢alisma dis1 birakildi,
saglam olan 9 taraf (sag: 4, sol: 5) ise ¢alismaya dahil edildi. Toplamda 55 adet fossa
temporalis yapist lizerinde c¢alisildi. Calismamizda kafatas1 ve orificium
zygomaticumlardan alinan silikon kaliplardan elde edilen dijital goriintiiler izerinde
ImagelJ programi kullanildi. Arcus zygomaticus morfolojik 6zellikleri ve farkli sekil
tipleri, pterion noktasinin ve tuberculum marginale’nin (TM) yerlesimi, orificium

zygomaticum’un (OZ) tiplendirilmesi ve morfometrik parametreleri belirlendi.

Bulgular: Arcus zygomaticus yerlesiminde; norma lateralis’te AZ arka kok ile
tuberculum marginale arka noktasina mesafesi, norma basalis’te ise AZ arka kok ile
zygion noktasi mesafesinde taraflar arasinda asimetri goriilmiistiir. Arcus
zygomaticus’un boyutlar1 bakimindan; AZ’nin en arka noktasinin yiiksekliginde ve
zygoma external agisinda taraflar arasinda asimetri goriilmiistiir. Arcus zygomaticus
sekil tiplendirmesinde, Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne (FD) gore Tip 1 (Diiz), Tip 2
(Yikselen), Tip 3 (Algalan), Tip 4 (Konveks) ve Tip 5 (Konkav) olmak iizere 5 tip
belirlenmistir. Arcus zygomaticus yerlesim tiplendirmesinde, Frankfurt Horizontal
Diizlemi’ne gore FD AZ’nin igerisinde olan tip (Tip A) ve FD AZ’nin tizerinde olan
tip (Tip B) olmak iizere 2 tip belirlenmistir. Pterion noktasinin kafatasindaki
yerlesiminde sag ve sol taraflar arasinda asimetri goriilmemistir. Tuberculum
marginale’nin norma lateralis’te porus acusticus externus (porus) 6n noktasina gore

yerlesiminde asimetri goriilmistiir. Orificium zygomaticum boyutlarinda taraflar



arasinda asimetri goriillmemistir. Ancak orificium zygomaticum sekil tipinin olgular
arasinda farklilik gosterdigi ve uzunluk ve genislik index orani1 bakimindan ise standart
bir tipte olmadig1 farkli index boyutlarinda orificium zygomaticum’un goriilebilecegi
tespit edilmistir.

Sonug¢: Kuru kafatasi kemiklerinde fossa temporalis yapisi igerisinde yer alan, arcus
zygomaticus, pterion noktasi, tuberculum marginale ve orificium zygomaticum ile
ilgili c¢aligmamizda belirlenen morfolojik parametrelerin bu bdlgede yapilacak
aragtirma c¢aligmalarinda, cerrahi girisimlerde ve tibbi uygulamalarda yararli olacagi

umulmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Fossa Temporalis, Arcus Zygomaticus, Pterion, Tuberculum
Marginale, Orificium Zygomaticum, Morfometri, Morfoloji
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ABSTRACT

INVESTIGATION OF TEMPORAL FOSSA MORPHOMETRY IN DRY
SKULL BONES

Introduction-Aim: The temporal fossa is a large depression on both sides of the skull,
in which the temporal muscle is mainly located, when viewed from the cranium from
the lateral aspect. In our thesis study, it was aimed to examine the bony structures
forming the borders of the temporal fossa from a morphometric point of view in dry

human skulls.

Materials and Methods: Our thesis study was carried out on 32 dry skull bones. In
23 of the skulls, bilateral studies were performed. In 9 of them, one of the sides was
excluded because the zygomatic arch was broken or defective, and 9 intact sides (right:
4, left: 5) were included in the study. A total of 55 temporal fossa structures were
studied. In our study, ImageJ program was used on digital images obtained from skulls
and silicone molds taken from zygomatic orifices. Morphological features and
different shape types of zygomatic arch, localization of pterion and marginal tubercle,

typing and morphometric parameters of zygomatic orifice were determined.

Results: In terms of the location of the zygomatic arch, asymmetry was observed
between the sides in the distance between the posterior root of AZ and the posterior
point of the marginal tubercle in lateral aspect, and in the distance between the
posterior root of AZ and the zygion point in the inferior aspect. In terms of the
dimensions of the zygomatic arch; in the morphometric measurement values taken
from the lateral aspect of the AZ, asymmetry was observed between the sides at the
height of the most posterior point of the AZ and the external angle of the zygoma. In
zygomatic arch shape typing, 5 types were determined according to Frankfurt
Horizontal Plane (FD), Type 1 (Flat), Type 2 (Ascending), Type 3 (Descending), Type
4 (Convex) and Type 5 (Concave). In the zygomatic arch localization type, 2 types
were determined according to the Frankfurt Horizontal Plane: the type FD passes
through AZ (Type A) and the type FD is above AZ (Type B). No asymmetry was
observed between the right and left sides in the localization of the pterion in the skull.

vii



Asymmetry was observed in the placement of the marginal tubercle relative to the
anterior point of the porus in the lateral aspect. No asymmetry was observed between
the sides in the zygomatic orifice dimensions. However, it has been determined that
the zygomatic orifice shape type differs between the cases and it is not a standard type
in terms of length and width index ratio, and zygomatic orifice can be seen in different

index sizes.

Conclusion: It is hoped that the morphological parameters determined in our study on
zygomatic arch, pterion, marginal tubercle and zygomatic orifice, which are located in
the temporal fossa in dry skull bones, will be useful in research studies, surgical

interventions and medical applications in this region.

Keywords: Temporal Fossa, Zygomatic Arch, Pterion, Marginal Tubercle, Zygomatic

Orifice, Morphometry, Morphology
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SIMGELER VE KISALTMALAR

A.: Arteria

Aa.: Arteriae

Angulus zygomaticus: Os zygomaticum’un processus frontalis’i ile processus
temporalis’inin birlestigi nokta
AZ: Arcus zygomaticus

FD: Frankfurt Horizontal Diizlemi
M.: Musculus

N.: Nervus

Nn.: Nervi

OZ: Orificium zygomaticum
Porus: Porus acusticus externus
Proc.: Processus

SFZ: Sutura frontozygomatica
TM: Tuberculum marginale

V.: Vena

VV.: Venae
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1. GIRIS

Fossa temporalis, tabanin1 os zygomaticum, os frontale, os temporale, os
parietale ve os sphenoidale’nin olusturdugu ve canhda ve kadavrada esas olarak m.
temporalis’in yerlestigi kafatasinin her iki yan taraflarinda bulunan genis gukurluktur
(1, 2). Fossa temporalis’in sinirlarini yapan kemik yapilar; kuru kafatasi kemiklerinde
iistte linea temporalis superior, altta arcus zygomaticus, onde os zygomaticum’un proc.
frontalis'i ve os frontale’dir (2). Fossa temporalis yapisi igerisinde goriilen arcus
zygomaticus, pterion noktasi, tuberculum marginale ve orificium zygomaticum

yapilar1 oldukg¢a 6nemlidir.

Fossa temporalis’in tabani alt dig taraftan arcus zygomaticus yapisi ile
smirlanir.  Arcus zygomaticus, 0s zygomaticum'un proc. temporalisi ile o0s
temporale'nin proc. zygomaticus'u arasinda olusan bir kemerdir. Fossa temporalis’i alt
dis taraftan sinirlayan arcus zygomaticus klinik agidan énemli bir yapidir. Ozellikle
malarplasti ve rediiksiyon ameliyatlarinda arcus zygomaticus morfometrisi hakkindaki
bilgi 6nem arz etmektedir (3-8). Song WC. ve ark., Ma F. ve ark. ve Smith AL. ve ark.
yaptiklar1 ¢alismalarda arcus zygomaticus ile ilgili morfolojik bilgilerin bilinmesinin

bu bolgede yapilacak operasyonlar i¢in 6nemli oldugunu belirtmektedirler.

Arcus zygomaticus yapisinin klinik ve cerrahi bakimdan 6nemini belirten
bir¢cok caligma yapilmigtir ancak bu yapinin ayrintili morfolojisi hakkinda sinirl
sayida calisma yer almaktadir, ayrica arcus zygomaticus sekil veya tipleri ile ilgili
literatiirde herhangi bir c¢alisma bulunmamaktadir. Tez calismamizda arcus
zygomaticuslarda goriilen farkli sekil tiplerinin tanimlamasinin  yapilmasi

amagclanmistir.

Fossa temporalis’in tabaninda bulunan pterion noktast os frontale, o0s
temporale, os parietale ve os sphenoidale’nin ala major’u bir araya gelerek, "H" harfi
seklinde bir goriiniim olusturduklari noktadir. Klinik olarak dnemli olan bu nokta, a.
meningea media'nin frontal dali ile beynin frontal ve temporal loblari arasindaki sulcus
lateralis'in distan yerini isaret eder. Fossa temporalis’te bulunan pterion noktasi
cerrahide pterional yaklasimlarda 6nemli bir bolgedir (9-14). Aksu F. ve ark., Oguz O.
ve ark. ve Saxena RC. ve ark. yaptiklari ¢aligmalarda pterion ile ilgili morfolojik

bilgilerin bilinmesinin 6nemli oldugunu belirtmektedirler. Pterion noktasinin énemli



bir cerrahi bulus noktasi olmasi sebebiyle tez ¢alismamizda bu noktanin kafatasindaki
belli antropometrik noktalarla ve fossa temporalis’teki diger yapilarla arasindaki

morfometrik iliskinin incelenmesi amaglanmistir.

Fossa temporalis’in 6n duvarinin yapisina katilan processus frontalis’in arkaya
dogru yaptigi ¢ikintiya “tuberculum marginale” denir. Tuberculum marginale
cerrahide mini-pterional yaklasimlarda 6nemli bir bolge olmasina ragmen bu yapiyla
ilgili literatiirde ¢ok az sayida g¢alisma bulunmaktadir (15, 16). Bu sebeple tez
calismamizda tuberculum marginale yapisinin fossa temporalis’teki yerlesimi ve ¢evre

yapilar ile olan morfometrik iliskisinin incelenmesi amaglanmistir.

Fossa temporalis’in alt sinirinda bulunan ve fossa infratemporalis’ten ayiran
diizensiz sekilli a¢ikliga “orificium zygomaticum” denir. Bu aciklik dig yanda arcus
zygomaticus, i¢ yanda crista infratemporalis ile sinirlanir ve buradan esas olarak m.
temporalis gecer. Klinik ve cerrahi agidan 6nemli bir yap1 olan orificium zygomaticum
odakl literatiirde ¢ok az sayida calisma bulunmaktadir (3, 17). Bu sebeple tez
calismamizda orificium zygomaticum’un sekil tipi ve morfometrik yapisinin

incelenmesi amaclanmustir.

Tez calismamizda fossa temporalis’in sinirlarini yapan bu kemik yapilarin

morfometrik agidan incelenmesi amaglanmustir. Tez ¢alismamizin hedeflerinde;

1-Arcus zygomaticus yapisindaki morfolojik ozelliklerin ve farkli sekil

tiplerinin tanimlanmast,

2-Pterion noktasinin kafatasindaki ve fossa temporalis’teki diger yapilarla

arasidaki morfometrik iliskinin belirlenmesi,
3-Tuberculum marginale yapisinin morfometrik yapisinin incelenmesi,

4-Orificium zygomaticum’un tiplendirilmesi ve morfometrik yapisinin

incelenmesi amag¢lanmustir.

Kuru kafatas1 kemiklerinde fossa temporalis yapist igerisinde yer alan, arcus
zygomaticus, pterion noktasi, tuberculum marginale ve orificium zygomaticum ile
ilgili ¢alismamizda belirlenecek morfolojik parametrelerin bu bdlgede yapilacak
arastirma c¢alismalarinda, cerrahi girisimlerde ve tibbi uygulamalarda yararli olacagi

umulmaktadir.



2. GENEL BILGILER
2.1.Fossa Temporalis’in Tanimi

Fossa temporalis, kafatasina norma lateralis’ten bakista kafatasinin her iki
tarafinda da yer alan ve canlida esas olarak m. temporalis’in yerlestigi genis

cukurluklardir (18, 19) (Sekil 1).

foramen
LYGOmatioo.
temporole

facies temporolls
055 ZyQommatic

fosso mfratemporalis

Sekil 1: Fossa temporalis’in Sag yandan goriiniisii ve sinirlar
[Anatomy Standard’tan (20) alinmistir.]

2.2.Fossa Temporalis’in Sinirlar:

Fossa temporalis, onde os frontale’nin processus zygomaticus’u ile os
zygomaticum’un processus frontalis’i; yukarida linea temporalis superior; asagida
distan arcus zygomaticus, i¢ten crista infratemporalis; arkada ise crista supramastoidea
ve linea temporalis superior ile sinirlanir (1, 21) (Sekil 1).

Os frontale'nin proc. zygomaticus'undan baglayan linea temporalis, Once

yukari-arkaya dogru os frontale ile os parietale lizerinde uzanir. Daha sonra arkada

asag1 ve Oone dogru yon degistirerek 0s temporale'de crista supramastoidea ile devam



eder. Daha 6nde de proc. zygomaticus' un iist kenar ile birlesir. Linea temporalis'in
sutura coronalis'i kestigi yere ‘‘Stephanion’’ denir. Linea temporalis yukarida linea
temporalis superior ve inferior denilen birbirine paralel iki ¢izgi seklinde bulunur.
Linea temporalis superior ve inferior genellikle 6nde belirgin olarak bulunur, ancak os
parietale boyunca arkaya dogru uzandik¢a ¢ok daha az belirgin hale gelirler. Linea
temporalis superior'a fascia temporalis tutunurken linea temporalis inferior'a m.

temporalis tutunur (2, 21).

Fossa temporalis'i, asagisinda bulunan fossa infratemporalis'ten ayiran kenara,
“‘crista infratemporalis’® denir. Crista infratemporalis 6nde os sphenoidale'nin ala

major'unda, arkada ise os temporale'nin pars squamosa'sinda uzanir (2).

2.3.Fossa Temporalis’in Baglantilar1 ve Tabam

Dista arcus zygomaticus, igte crista infratemporalis'in ¢evreledigi gegit olan
orificium zygomaticum fossa temporalis'i, fossa infratemporalis'e baglar ve buradan
esas olarak m. temporalis gecer. Fossa temporalis'i cavitas orbita'ya, fissura orbitalis
inferior baglar. Fossa temporalis’in tabanini os zygomaticum, os frontale, os parietale

ve os sphenoidale olusturur (2, 21).

2.4.Fossa Temporalis’in i¢inde Bulunan Yapilar

Fossa temporalis’in i¢inde bulunan yapilar; fascia temporalis ve m. temporalis,
n. facialis’in temporal dallari, nn. temporales profundi, a. temporalis profunda anterior
ve posterior, n. auriculotemporalis ve a.v. temporalis superficialis’tir (1) (Sekil 2, Sekil
3, Sekil 4, Sekil 5).



Fascia temporalis

M. temporalis

Sekil 2: Fossa temporalis’in igerisinde bulunan m. temporalis ve fascia temporalis’in
sol yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmstir.]

Rr. temporales (N. facialis)

Sekil 3: Fossa temporalis’in i¢erisinde bulunan n. facialis’in rr. temporales’inin sag
yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmstir.]



A. temporalis profunda anterior ve posterior
N temporales profundii

N. auriculotemporalis

Sekil 4: Fossa temporalis’in igerisinde bulunan a. temporalis profunda anterior ve
posterior, nn. temporales profundi ve n. auriculotemporalis’in sol yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmustir.]

A.V. temporalis superficialis

Sekil 5: Fossa temporalis’in igerisinde bulunan a.v. temporalis superficialis’in sol
yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmstir.]

2.5.Arcus Zygomaticus

Fossa temporalis’in alt dig smirin1 olusturan arcus zygomaticus, o0s

zygomaticum’un proc. temporalis’i ile os temporale’nin proc. zygomaticus’u arasinda



olusan bir kemerdir. Arcus zygomaticus’un iist kenarina fascia temporalis, alt kenarina
ise m. masseter tutunur. Arcus zygomaticus dnemli bir bulus noktasi (landmark)’dir

(1, 2, 19, 21) (Sekil 6).

Arcus zygomaticus

Sekil 6: Arcus zygomaticus’un sol yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmustir.]

2.6.Pterion Noktasi

Fossa temporalis’in tabaninda bulunan Sylvian noktasi olarak da isimlendirilen
pterion, os sphenoidale’nin ala major’u, os temporale, os frontale ve os parietale’nin
bir araya gelerek ““H’’ harfi seklinde bir goriiniim olusturduklari noktadir. Pterion
noktas1 dogumdan sonra {igiincii ayda kapanan fonticulus anterolateralis’in oldugu

yere karsilik gelir (1, 21) (Sekil 7).



Fonticulus anterolateralis

Sekil 7: Fonticulus anterolateralis ve pterion’un sol yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmustir.]

Fossa temporalis i¢inde yer alan pterion noktasi 6nemli bir cerrahi bulus
noktast olup arcus zygomaticus'tan vyaklasitk 4 cm yukanida ve sutura
frontozygomatica'dan 3,5-4 cm arkada yer alir. Neurocranium'un lateral duvarinin en
ince boliimii, os parietale’nin 6n-alt kdsesinin, os sphenoidale’nin ala major’u ile
pterion noktasinda karsilastigi yerdir. Pterion noktasi, a. meningea media'nin r.
anterior'u ve beyin hemisferindeki sulcus lateralis'in projeksiyosunu belirler. Buraya
gelen darbelerde a. meningea media'nin dallar1 yaralanabilir ve epidural hemorajiler
gelisebilir (1, 18, 21).

2.7.Tuberculum Marginale

Fossa temporalis’in 6n sinirinda bulunan bir yap1 olan tuberculum marginale,
0s zygomaticum’un proc. frontalis’inin arkaya dogru c¢ikintili olan orta kisminda
bulunan yapidir (2) (Sekil 8). Tuberculum marginale, sutura frontozygomatica’nin

yaklasik 1 cm asagisinda goriliir (19).



Sekil 8: Tuberculum marginale’nin sol yandan goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmustir.]

2.8.0rificium Zygomaticum
Fossa temporalis’i fossa infratemporalis’e baglayan orificium zygomaticum,
diizensiz sekilli bir agikliktir. Bu ag¢iklik dis yanda arcus zygomaticus, i¢ yanda crista

infratemporalis ile sinirlanir (19) (Sekil 9).



Sekil 9: Sag orificium zygomaticum’un norma basalis’ten goriiniisii
[Netter F.H.’den (22) alinmustir.]

2.9.Fossa Temporalis Yapilarimin Klinik Onemi

Kafatasinin norma lateralis’inden bakista esas olarak m. temporalis’in
yerlestigi genis ¢ukurluklar olan fossa temporalis, tabaninda ve siirlarinda klinik

acidan 6nemli anatomik yapilari i¢erisinde barindirir.

Fossa temporalis’in alt-dis sinirin1 olusturan arcus zygomaticus, malarplasti
rediiksiyon ameliyatlarinda klinik agidan 6nemli bir yapidir (3, 4). Estetik iyilestirme
i¢in, arcus zygomaticus tizerinde zygoma biiylitme Kafkasyalilar arasinda popiiler hale
gelirken, zygoma kiigiiltme (rediiksiyon malarplasti) Asyalilar arasinda daha ¢ekici ve
geng goriinen bir yiiz elde etmek i¢in ¢ok popiilerdir (23, 24). Carpici bir sonug igin
arcus zygomaticus’un daha biiyiik bir rediiksiyonu gerekebilir; ancak bunun igin
cigneme fonksiyonu gibi m. temporalis fonksiyonunun ve processus coronoideus'un
dogal hareketinin giivenliginin korunmas1 gereken fonksiyonel problemler nedeniyle

bazi smirlamalar1 vardir (17). Bu nedenlerle, arcus zygomaticus iizerinde uygulanan
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rediiksiyon malarplastisi, arcus zygomaticus ve zygoma biiyiitme isleminden teknik
olarak ¢ok daha zordur. Ozellikle Asya popiilasyonlarinda rediiksiyon ameliyatlart
oldukca popilerdir. Asyalilarda tipik olarak goriilen prominent zygoma sebebiyle
arcus zygomaticus tizerinde rediiksiyon islemi yapilmaktadir. Bu bolgedeki cerrahi
islemler sirasinda uygulanan osteotomilerde ve rediiksiyon derecesinde arcus

zygomaticus morfometrisi olduk¢a dnem arz etmektedir (23, 24).

Fossa temporalis tabaninda yerlesen pterion noktasinin yerlesimi ile ilgili bu
bulgular, pterion'un cerrahi yaklasimlarda ortak bir extracranial landmark noktasi
olmasi nedeniyle cerrahi uygulamalar i¢in Onemlidir. Pterion, cerrahlar i¢in bu
bolgenin 6nemli patolojilerine yonelik mikrocerrahi ve cerrahi yaklagimlarda ortak bir
extracranial landmark olarak kullanilmaktadir (10, 25-28). Ancak, pterion a. meningea
medianin 6n dali, solda Broca'nin motor konusma alani, lobus insularis, sulcus
lateralis (Sylvian) (28), n. opticus patolojileri, orbita, ala ossis sphenoidalis’in arka
kenar1 (10, 11, 25, 29) ve anterior sirkiilasyon anevrizmalari ve timorleri igin 6nemli
bir noktadir (10, 27). Pterion ayrica, arkeolojik ve adli 6rneklerde yas tahmini ve
cinsiyet belirleme i¢in dnemli bir kilavuz olarak cranial birlesme metodolojisinde

yaygin olarak kullanilmaktadir (30).

Fossa temporalis’in 6n smirinda bulunan tuberculum marginale yapisi
cerrahide mini-pterional yaklagimlarda dnemli bir bolgedir. Figueiredo ve ark. (31)
mini pterional yaklasimi klasik pterional yaklagima alternatif olarak sunmugtur.
Kraniyotomi boyutu, m. temporalis diseksiyonu ve mikrocerrahi maruziyeti arasindaki
optimum denge, mini pterional yaklagimin arkasindaki anahtar kavramlardir. Bu
nedenle, cerrahi maruziyetten maksimum avantaj elde edilmelidir. Mini pterional
yaklasim, sfenoid kanat menenjiyomlarmin rezeksiyonu i¢in kullanilabilir.
Tuberculum marginale, standart mini pterional kraniyotomide bir engel olusturabilir.
Stenoid kanat menenjiyomlarinin rezeksiyonu i¢in tuberculum marginale yapisini

delme islemi gerekebilmektedir (15).

Fossa temporalis’i fossa infratemporalis’e baglayan bir ge¢it olan orificium
zygomaticum morfometrik parametreleri plastik cerrahide 6zellikle malarplasti
rediiksiyon ameliyatlarinda 6nemli bir yapidir. Arcus zygomaticus’un ve ¢evresindeki
yapilarin topografisi 6nemlidir, ¢linkii cerrahi cihazlarin orificium zygomaticum’a

yerlestirilmesi gerekir ve bu gegit normal fonksiyon igin 6nemlidir. Orificium
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zygomaticum, m. temporalis ile birlikte corpus adiposum buccae'nin temporal uzantisi
olarak bilinen ve cerrahi cihazlarin kullanimina miidahale etmeyen yag dokusu ile
neredeyse tamamen doludur (3). Bununla birlikte, arcus zygomaticus kiriklarini
restore etmek i¢in giivenli alan belirlenmesinin gerekli oldugu belirtilmektedir. Arcus
zygomaticus ile m. temporalis arasi giivenli mesafe ortalama 8 mm'dir; bu nedenle
cerrahi miidahale esnasinda 8 mm'den daha derine bir miidahale yapilirsa, fascia
temporalis veya m. temporalis zarar gorebilir, bu da hematom, sislik ve trismus gibi
sorunlara yol agabilir (3). Arcus zygomaticus ve orificium zygomaticum bolgesi ile
ilgili yapilan cerrahi uygulamalarda orificium zygomaticum alani ile ilgili

morfometrik veriler olduk¢a 6nem arz eder.

12



3. GEREC VE YONTEM
3.1.0rneklerin Secilmesi

Bu calisma, Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi Anatomi Anabilim
Dali Laboratuvarinda bulunan ve yapilacak dl¢iimleri etkileyecek sekilde kirik, catlak,
fiizyon defekti, asimetri vb. deformasyonu bulunmayan 32 kuru kafatasi kemigi
tizerinde gerceklestirildi. Kafataslarindan 23 tanesinde ¢ift tarafli ¢calisildi. 9 tanesinde
ise taraflardan birinde arcus zygomaticus yapisi kirik veya kusurlu oldugu i¢in caligma
dis1 birakildi, saglam olan 9 taraf (sag: 4, sol: 5) ise calismaya dahil edildi. Toplamda
55 adet fossa temporalis yapisi tizerinde ¢aligildi. Kemiklerin ait oldugu kisilere ait
herhangi bir yas ve cinsiyet kaydi bulunamadi. Calismamizda, morfolojik ve
morfometrik 6zellikler; kuru kemikler, orificium zygomaticumlardan alinan silikon
kaliplar ve kuru kemiklerin dijital gériintiileri tizerinde degerlendirildi. Calisma 6ncesi
gerekli etik kurul izinleri alind1 (Izmir Katip Celebi Universitesi Girisimsel Olmayan

Arastirmalar Etik Kurulu, Tarih:12.05.2020, Karar No:648).

3.2.Kafatas1 Goriintiilerinin Alinmasi

Kafatasi goriintiilerinin alinmasinda daha 6nce yapilan ¢alismalarda kullanilan
yontemlerden yararlanildi (32, 33). Kuru kafatasi iizerinde, tripod ile sabitlenmis
dijital fotograf makinesi (Canon EOS 800D) kullanilarak norma anterior, norma
lateralis ve norma basalis’ten olmak iizere {i¢ ayr1 goriintiileme islemi gergeklestirildi
(Resim 1).

Resim 1: Kuru kafataslarindan goriintiilerin alinmasi
a: norma anterior’dan goriintiilerin alinmasi, b: norma lateralis’ten goriintiilerin
alinmasi, ¢: norma basalis’ten goriintiilerin alinmasi
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Gorintiiler izerinde yapilacak dlctimler i¢in kalibrasyonu saglamak amaciyla
goriintiler almirken kuru kafatasinin yanina cetvel konuldu. Dijital fotograf
makinesinin ve tripodun yer diizlemiyle arasindaki aginin 0° oldugundan emin olmak
icin su terazisinden yararlanildi. Standardizasyonu saglamak amaciyla landmark
noktalarinin ayni vertikal veya transvers eksenlerden ge¢mesini saglayabilmek i¢in
dijital fotograf makinesinin yatay ve dikey izgara goriinimii modundan yararlanilda.
Kuru kafatasi, oyun hamuru iizerine oturtularak laboratuvar masasi iizerine sabitlendi

(Resim 2).

Resim 2: Tripod ile sabitlenmis dijital fotograf makinesi ile goriintiilerin alinmasi

3.2.1. Norma Anterior’dan Goriintiilerin Alinmasi

Kuru kafatas1 kemigi, norma anterior’u kamera odagina bakacak sekilde oyun
hamuru iizerine oturtularak su terazisi ile horizontal diizlemle paralel hale getirilen
laboratuvar masasi {izerine sabitlendi. Standardizasyonu saglamak amaciyla dijital

fotograf makinesinin 1zgara goriinimii modundaki vertikal eksenlerden biri

14



kafatasinin median diizlemine getirildi. Vertikal eksen kafatasinin median diizleminde
bulunan antropometrik noktalardan vertex, nasion, nasospinale ve prosthion

noktalarindan gececek sekilde pozisyonlandi (Resim 3).

Nasions

Nasospinale @

Brosthion e

Resim 3: Norma anterior’dan goriintiilerin alinmasi
M: Kafatasinda vertex, nasion, nasospinale ve prosthion noktalarindan gegen median
diizlem

3.2.2. Norma Lateralis’ten Goruntiilerin Alinmasi

Kuru kafatas1 kemigi, norma lateralis’i kamera odagina bakacak sekilde oyun
hamuru iizerine oturtularak ayn1 laboratuvar masast tlizerine sabitlendi.
Standardizasyonu saglamak amaciyla kafatasi kemigi dijital fotograf makinesinin
1zgara gorlinlimii modundaki transvers eksenlerden birinden porion noktasi ve margo
infraorbitalis’in en alt noktasindan gececek sekilde Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne
paralel olacak sekilde pozisyonlandi. Kafatasinin hem sag hem sol yanindan olacak

sekilde iki gortintii elde edildi (Resim 4).
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Resim 4: Norma lateralis'ten goriintiilerin alinmasi
A: Margo infraorbitalis’in en alt noktasi. B: Porion. F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

3.2.3. Norma Basalis’ten Goriintiilerin Alinmasi

Kuru kafatas1 kemigi, norma basalis’i kamera odagina bakacak sekilde oyun
hamuru {izerine oturtularak ayni laboratuvar masasi {izerine sabitlendi.
Standardizasyonu saglamak amaciyla kafatasi kemigi, dijital fotograf makinesinin
1zgara goriinimii modundaki vertikal eksenlerden biri prosthion, basion, opisthion ve

opisthocranion noktalarindan gegecek sekilde pozisyonlandi (Resim 5).
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Resim 5: Norma basalis'ten goriintiilerin alinmasi
a: Prosthion. b: Basion. c: Opisthion. d: Opisthocranion. M: Median diizlem.

3.3.0rificium Zygomaticum’dan Silikon Kaliplarin Alinmasi

Kuru kafatasinin her iki orificium zygomaticum’unun silikon (ZHERMACK
Elite HD, 1. Olgii) ile daha &nce yapilan silikon kalip yontemiyle yapilan
caligmalardaki yontemlerden yararlanilarak kaliplari alindi (34). Silikon kaliplar i¢in
1 o6l¢ii silikon ve 1 Olgli katalizor birbiriyle iyice karistirilarak olusturulan silikon
hamuru orificium zygomaticum’a yerlestirildi. Silikon hamuru dista arcus
zygomaticus’un i¢ yliziine igte crista infratemporalis’e tamamen temas edecek sekilde
orificium zygomaticum’a dolduruldu. Silikon hamurunun arcus zygomaticus st
kenarindan gegen transvers diizlem boyunca yukari yone dogru tasan kisimlari bisturi

yardimiyla tiraglandi. Kalip orificium zygomaticum igerisinde yaklasik 2 dakikada
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tamamen donduktan sonra dikkatlice ¢ikarildi. Hangi kuru kafatasinin hangi tarafi

oldugu silikon kaliplarin {izerine yazildi (Resim 6).

Resim 6: Calismamizda orificium zygomaticumlardan alinan silikon kaliplarin toplu
goruntisu

3.3.1. Silikon Kaliplarin Gériintiilerinin Alinmasi

Orificium zygomaticumlardan alinan silikon kaliplarin gérintiileri, silikon
kaliplar oyun hamuru {izerine oturtularak kamera odag: silikon kaliplara dik olacak
sekilde yukaridan alinan goriintii ile elde edildi. Goriintiiler iizerinde yapilacak
Ol¢timler i¢in kalibrasyonu saglamak amaciyla goriintii alinirken silikon kaliplarin

yanina cetvel konuldu (Resim 7).
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Resim 7: Ayni kafatasina ait sag ve sol orificium zygomaticum silikon kaliplarinin
gosterimi

3.4.Kuru Kafatas1 ve Silikon Kahp Parametrelerinin Olgiilmesi, Ol¢iim

Yontemleri ve Morfolojik Degerlendirmesi

3.4.1. Kuru Kafatas1 Parametrelerinin Olciilmesi

Kuru kafatas1 parametrelerinin belirlenmesi, 6l¢iim yontemleri ve morfolojik
degerlendirmeler daha oOnce yapilan c¢alismalara gore gergeklestirildi (35, 36).
Olgiimler, kemikler iizerinde mezurayla yapilan dlgiimler, dogrudan dijital kaliper
yardimiyla yapilan 6l¢iimler ve dijital goriintiiler izerinde ImageJ yazilimi (Rashand,
W.S., ImageJ, U. S. National Institutes of Health, Bethesda, Maryland, USA, https
:/limage j.nih.gov/ij/, 1997-2018) kullanilarak yapilan 6lgtimler olarak {i¢ ayr1 sekilde
gerceklestirildi. Alinan Ol¢timler ayni arastirmacilar tarafindan farkli zamanlarda
tekrarlanarak interobserver ve intraobserver variabilite degerlendirildi. Olgiimler

arasinda variabilite saptanmadi.
Kuru Kafatasi iizerinde yapilan dl¢timler ve morfolojik degerlendirmeler;

1) Kafatasi genel parametrelerinin 6lgiimleri,
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2) Arcus zygomaticus ile ilgili parametrelerin dlgimleri, (norma anterior, norma
lateralis ve norma basalis’ten alinan 6lgiimler)
3) Pterion ile ilgili parametrelerin dlgtimleri,

4) Tuberculum marginale ile ilgili parametrelerin 6l¢iimleri

Kafatasi Genel Parametrelerinin Ol¢iimii

Kafatas1 genel parametreleri olarak kafatasi ¢cevresi, kafatasi uzunlugu, kafatasi
genigligi ve yiiz genisligi literatiirlerde tanimlandig gibi 6l¢iildii (35, 36).

Kafatas1 Cevresi: Protuberentia occipitalis externa, tuber parietale ve
glabella’dan gegecek sekilde kafatasinin en genis yerinden katlanabilir ve elastik
olmayan mezura ile 6l¢iildii. Ol¢iim sirasinda mezuranin kafatasmnin her iki tarafinda
ayni noktadan ge¢mesine dikkat edildi.

Kafatas: Uzunlugu: Kafatasina norma lateralis’ten bakista glabella’dan gecen
coronal diizlem ile opisthocranion’dan gecen coronal diizlem arasi sagittal mesafe

olarak dl¢iildii. Ol¢iim norma lateralis dijital goriintiileri iizerinde Image] yazilim

kullanilarak gerceklestirildi (Resim 8).

Resim 8: Kuru kafatasi kemiklerinde kafatasi uzunlugu 6lgtimii
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Kafatas1 Genisligi: Kafatasina norma anterior’dan bakigta her iki o0s
parietaleler iizerinde yer alan ‘‘Eurion’’ (tuber parietale) antropometrik noktalarindan
gecen sagittal diizlemler aras1 transvers mesafe olarak 6l¢iildii. Olgiim norma anterior

dijital goriintiileri tizerinde ImageJ yazilim1 kullanilarak gergeklestirildi (Resim 9).

Yiiz Genisligi: Kafatasina norma anterior’dan bakista her iki arcus
zygomaticuslar iizerinde yer alan ‘zygion’’ antropometrik noktalarindan gegen
sagittal diizlemler arasi transvers mesafe olarak 6lciildii. Ol¢iim norma anterior dijital

goriintiileri tizerinde ImagelJ yazilimi kullanilarak gergeklestirildi (Resim 9).

Resim 9: Kuru kafatasi kemiklerinde kafatas1 genisligi ve yiiz genisligi 6l¢timii
a: Kafatas1 genisligi, b: Yiiz genisligi.

Arcus Zygomaticus Parametreleri

Arcus zygomaticus parametreleri norma anterior’dan alinan olgiimler, norma
lateralis’ten alinan dl¢limler ve norma basalis’ten alinan dlgiimler olarak ii¢ ayr1 baslik

altinda degerlendirildi.
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Norma Anterior’dan Alinan Olgiimler

Norma anterior’dan alinan dlglimler olarak zygion-median diizlem ve zygion-

eurion dlgtimleri yapilda.

Zygion-Median Diizlem: Arcus zygomaticus’un en lateral noktasi olan zygion
ile median diizlem arasi transvers mesafe kafatasinin hem sag hem sol tarafinda
olciildii (Resim 10).

Zygion-Eurion: Arcus zygomaticus’un en lateral noktasi olan zygion ile os
parietale’de bulunan kafatasinin en lateral noktasi olan eurion noktasi arasi transvers

mesafe kafatasinin hem sag hem sol tarafinda 6lgiildii (Resim 10).

Resim 10: Kuru kafatasi kemiklerinde zygion-median diizlem ve zygion-eurion
ol¢timii
a: Zygion-Median Diizlem, b: Zygion-Eurion, M: Median Diizlem
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Norma Lateralis’ten Alman Ol¢iimler

Norma lateralis’ten alinan 6l¢timler olarak arcus zygomaticus’un kafatasindaki
yerlesimine ait 6l¢iimler ve arcus zygomaticus morfometrik l¢timleri olarak iki baglik

altinda degerlendirildi.
Arcus Zygomaticus’un Norma Lateralis’te Yerlesimine Ait Ol¢ciimler

Arcus zygomaticus’un norma lateralis’te yerlesimine ait Ol¢timler bashiginda
AZ Ust Kenar1-Vertex, AZ Ust Kenar1-Margo Supraorbitalis, AZ Ust Kenar1-SFZ, AZ
Ust Kenari-TM, AZ On Kok-TM En Arka Noktasi, AZ Arka Kok-TM En Arka
Noktasi, AZ On kok-Opisthocranion ve AZ Arka kok-Opisthocranion 6lciimleri
yapildi.

AZ Ust Kenari-Vertex: Arcus zygomaticus’un en iist kenarmdan gecen
transvers diizlem ile kafatasinin en tepe noktasi olan vertex’ten gegen transvers diizlem

aras1 vertikal mesafe olarak dl¢iildii (Resim 11).

AZ Ust Kenari-Margo Supraorbitalis: Arcus zygomaticus’un en iist
kenarindan gegen transvers diizlem ile margo Supraorbitalis’in en iist noktasindan

gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak 6l¢iildi (Resim 11).

AZ Ust Kenari-SFZ: Arcus zygomaticus’un en iist kenarindan gegen transvers
diizlem ile SFZ’nin orta noktasindan gegen transvers diizlem arasi vertikal mesafe

olarak ol¢iildii (Resim 11).

AZ Ust Kenari-TM: Arcus zygomaticus’un en iist kenarindan gegen transvers
diizlem ile TM’nin orta noktasindan gegen transvers diizlem arasi vertikal mesafe

olarak 6l¢iildii (Resim 11).
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Resim 11: Arcus zygomaticus’un norma lateralis’te yerlesimine ait vertikal 6lg¢timler
a: AZ st kenari-Vertex, b: AZ iist kenari-Margo supraorbitalis, c: AZ {ist kenar1-SFZ,
d: AZ iist kenar1-TM

AZ On Kok-TM En Arka Noktasi: Arcus zygomaticus’un onde baslangic
noktasindan gegen coronal diizlem ile tuberculum marginale’nin arkaya dogru en
¢ikintili noktasindan gegen coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak 6l¢iildii (Resim
12).

AZ Arka Kok-TM En Arka Noktasi: Arcus zygomaticus’un arkada bitis
noktasindan gegen coronal diizlem ile tuberculum marginale’nin arkaya dogru en
¢ikintili noktasindan gegen coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak 6l¢iildii (Resim
12).

AZ On kok-Opisthocranion: Arcus zygomaticus’un &nde baslangic
noktasindan gegen coronal diizlem ile kafatasinin arka en c¢ikintili noktasi olan

opisthocranion’dan gegen coronal diizlem aras1 sagittal mesafe olarak dl¢iildii (Resim
12).
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AZ Arka kék-Opisthocranion: Arcus zygomaticus’un arkada bitis noktasindan
gecen coronal diizlem ile kafatasinin arka en ¢ikintili noktasi olan opisthocranion’dan

gecen coronal diizlem aras1 sagittal mesafe olarak ol¢iildii (Resim 12).

Resim 12: Arcus zygomaticus’un norma lateralis’te yerlesimine ait sagittal dl¢timler
a: AZ on kok-TM arka noktasi, b: AZ arka kok-TM arka noktasi, c: AZ 6n kok-
Opisthocranion, d: AZ arka kok-Opisthocranion

Arcus Zygomaticus’un Norma Lateralis Goriintiileri Uzerinden
Morfometrik Ol¢iimleri

Arcus zygomaticus’un norma lateralis goriintiileri {izerinden alinan
morfometrik dlgiimleri bashiginda AZ Uzunlugu, AZ Yiiksekligi (En On), AZ
Yiiksekligi (Orta), AZ Yiiksekligi (En Arka), Zygoma Internal Acis1 ve Zygoma
External A¢is1 ol¢iildii.

AZ Uzunlugu: Arcus zygomaticus’un onde baslangic noktasindan gecgen
coronal diizlem ile arkada sonlanma noktasindan gegen coronal diizlem arasi sagittal

mesafe olarak ImageJ yazilimi kullanilarak 6lgiildii (Resim 13).
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AZ Yiiksekligi (En On): Arcus zygomaticus’un baslangi¢ noktasinda iist ve alt

kenarlar1 arasi vertikal mesafe dijital kaliperle olgiildii (Resim 13).

AZ VYiiksekligi (Orta): Arcus zygomaticus’un orta noktasinda iist ve alt

kenarlar1 arasi vertikal mesafe dijital kaliperle 6lgiildii (Resim 13).

AZ Yiiksekligi (En Arka): Arcus zygomaticus’un bitis noktasinda iist ve alt

kenarlar1 arasi vertikal mesafe dijital kaliperle 6lgiildii (Resim 13).

Resim 13: Kafatasinin norma lateralis goriintiileri tizerinden arcus zygomaticus’un
morfometrik dl¢timleri

a: AZ uzunlugu, b: AZ yiiksekigi (en 6n), c: AZ yiiksekligi (orta), d: AZ yiiksekigi (en
arka)

Zygoma Internal ve Eksternal Agilari daha Once yapilan literatiirlerdeki

yontemler kullanilarak alindi (17).

Zygoma Internal Agisi: Arcus zygomaticus en {ist kenarindan gegen eksen ile

os zygomaticum’a ait processus frontalis arka kenar1 ile angulus zygomaticus’u (0S
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zygomaticum’un processus frontalis’i ile processus temporalis’inin birlestigi nokta)

birlestiren eksenler arasinda kalan a¢1 Imagel ile 6l¢iildii (Resim 14).

Zygoma External A¢isi: Arcus zygomaticus en iist kenarindan gegen eksen ile

SFZ’nin orbita noktasi ile angulus zygomaticus’u birlestiren eksenler arasinda kalan

ac1 Image] ile o6l¢iildii (Resim 14).

Resim 14: Kafatasinin norma lateralis goriintiileri tizerinden zygoma external ve
internal ag1 6l¢iimleri

a: Zygoma internal acis1, b: Zygoma external agis1, A: Angulus zygomaticus, [: AZ en
iist kenarindan gecen eksen, II: Os zygomaticum’a ait processus frontalis arka kenari
ile angulus zygomaticus’u birlestiren eksen ve III: SFZ’nin orbita noktasi ile angulus
zygomaticus’u birlestiren eksen.
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Norma Basalis’ten Alinan Olgiimler

Norma basalis’ten alinan 6l¢iimler olarak arcus zygomaticus’un kafatasindaki
yerlesimine ait 6l¢iimler ve arcus zygomaticus morfometrik l¢timleri olarak iki baglik

altinda degerlendirildi.
Arcus Zygomaticus’un Norma Basalis’te Yerlesimine Ait Olciimler

Arcus zygomaticus’un norma basalis’te yerlesimine ait alinan oOlgiimler
bashiginda AZ On Kok-Zygion, AZ Arka K&k-Zygion, AZ On Kék-Median Diizlem,
AZ Arka Kok-Median Diizlem, AZ On Ko&k-Opisthocranion, AZ Arka Kok-
Opisthocranion, AZ On Koék- Opisthion, AZ Arka Kok-Opisthion, AZ On Kok-
Basion, AZ Arka Kok-Basion, AZ On K6k-AZ Arka Kok dlgiimleri yapildi.

AZ On Kék-Zygion: Arcus zygomaticus’un baslangic noktasindan gegen
sagittal diizlem ile arcus zygomaticus’un laterale dogru en ¢ikintili noktasi olan
zygion’dan gecen sagittal diizlem arasi transvers mesafe olarak kafatasinin her iki

tarafinda da dlgiildii (Resim 15).

AZ Arka Kok-Zygion: Arcus zygomaticus’un bitis noktasindan gecen sagittal
diizlem ile arcus zygomaticus’un laterale dogru en ¢ikintili noktasi olan zygion’dan
gecen sagittal diizlem arasi transvers mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da
olgtildii (Resim 15).

AZ On Kék-Median Diizlem: Arcus zygomaticus’un baslangic noktasindan
gecen sagittal diizlem ile kafatasinin median diizleminden gecen sagittal diizlem arasi

transvers mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da ol¢iildii (Resim 15).

AZ Arka Kok-Median Diizlem: Arcus zygomaticus’un bitis noktasindan gecen
sagittal diizlem ile kafatasinin median diizleminden gegen sagittal diizlem arasi

transvers mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da dl¢iildii (Resim 15).
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Resim 15: Arcus zygomaticus’un norma basalis’te yerlesimine ait transvers olgtimler
a: AZ on kok-Zygion, b: AZ arka kok-Zygion, ¢: AZ 6n kok-Median Diizlem, d: AZ
arka kok-Median Diizlem

AZ On Kok-Opisthocranion: Arcus zygomaticus’un baslangi¢ noktasindan
gecen coronal diizlem ile kafatasinin arkaya dogru en c¢ikintili noktasi olan
opisthocranion’dan gegen coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her
iki tarafinda da olgtildii (Resim 16).

AZ Arka Kok-Opisthocranion: Arcus zygomaticus’un bitis noktasindan gegen
coronal diizlem ile kafatasinin arkaya dogru en c¢ikintili noktast olan
opisthocranion’dan gegen coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her

iki tarafinda da olgtildii (Resim 16).

AZ On Kok-Opisthion: Arcus zygomaticus’un baslangic noktasindan gegen

coronal diizlem ile foramen magnum’un en arka noktast olan opisthion’dan gegen
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coronal diizlem aras1 sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da olgiildii
(Resim 16).

AZ Arka Koék-Opisthion: Arcus zygomaticus’un bitis noktasindan gecen
coronal diizlem ile foramen magnum’un en arka noktasi olan opisthion’dan gegen
coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da olgiildi
(Resim 16).

AZ On Kok-Basion: Arcus zygomaticus’un baslangi¢ noktasindan gegen
coronal diizlem ile foramen magnum’un en 6n noktasi olan basion’dan gegen coronal

diizlem aras1 sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da 6l¢iildii (Resim 16).

AZ Arka Kdk-Basion: Arcus zygomaticus’un bitis noktasindan gegen coronal
diizlem ile foramen magnum’un en 6n noktasi olan basion’dan gecgen coronal diizlem

arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da 6l¢iildii (Resim 16).

AZ On Kok-AZ Arka Kok: Arcus zygomaticus’un baslangig noktasindan gegen
coronal diizlem ile arcus zygomaticus’un bitis noktasindan gegen coronal diizlem arasi

sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da 6lgiildii (Resim 16).
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Resim 16: Arcus zygomaticus’un norma basalis’te yerlesimine ait sagittal dlgtimler
a: AZ on kok-Opisthocranion, b: AZ arka kok-Opisthocranion, ¢: AZ 6n kok-
Opisthion, d: AZ arka kok-Opisthion, e: AZ 6n kok-Basion, f: AZ arka kok-Basion, g:
AZ 6n kok-AZ arka kok

Arcus Zygomaticus’un Norma Basalis Gériintiileri Uzerinden Alinan

Morfometrik Olciimleri

Arcus zygomaticus’un norma basalis goriintiileri iizerinden alinan morfometrik
dlgiimleri basliginda AZ Kalinlig1 (En On), AZ Kalinhig: (Orta) ve AZ Kalinlig1 (En
Arka) parametreleri dl¢iildii.

AZ Kalinlig1 (En On): Arcus zygomaticus’un baslangic noktasinda lateral ve
medial kenarlari arasi transvers mesafe dijital kaliperle kafatasinin her iki tarafinda da

ol¢iildii (Resim 17).
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AZ Kalinlig1 (Orta): Arcus zygomaticus’un orta noktasinda lateral ve medial
kenarlari arasi transvers mesafe dijital kaliperle kafatasinin her iki tarafinda da 6l¢iildi

(Resim 17).

AZ Kalinhgr (En Arka): Arcus zygomaticus’un bitis noktasinda lateral ve

medial kenarlar1 arasi transvers mesafe dijital kaliperle kafatasinin her iki tarafinda da

sleiildii (Resim 17).

Resim 17: Arcus Zygomaticus’un Norma Basalis Goriintiileri Uzerinden Alinan
Morfometrik Olgiimleri
a: AZ Kalinlig1 (En On) b: AZ Kalinlig1 (Orta) ¢: AZ Kalinhig (En Arka)
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Pterion Parametreleri

Pterion parametreleri olarak Pterion-Porus On Noktasi, Pterion-
Opisthocranion, Pterion-Tuberculum Marginale Arka Noktasi, Pterion-Vertex,
Pterion-Frankfurt Horizontal Diizlemi, Pterion-Margo Supraorbitalis, Pterion-TM orta

noktas1 ve Pterion-SFZ 6l¢iimleri yapildi.

Pterion-Porus On Noktasi: Os parietale, os frontale ve os sphenoidale’nin ala
major’un birlestigi merkez nokta olan ‘‘Pterion’’ noktasindan gegen coronal diizlem
ile dis kulak yolunun giris noktasi olan porus acusticus externus’un en 6n noktasindan
gecen coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da
olciildii (Resim 18).

Pterion-Opisthocranion: Pterion noktasindan gegen coronal diizlem ile
kafatasinin arkaya dogru en ¢ikintili noktasi olan opisthocranion noktasindan gecgen
coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da olgiildi
(Resim 18).

Pterion-Tuberculum Marginale Arka Noktasi: Pterion noktasindan gegen
coronal diizlem ile processus frontalis lizerinde bulunan tuberculum marginale’nin en
arka noktasindan gegen coronal diizlem aras1 sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki
tarafinda da olgiildii (Resim 18).
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Resim 18: Pterion’un norma lateralis’te yerlesimine ait sagittal 6l¢timler
a. Pterion-Porus 6n noktasi, b: Pterion-Opisthocranion, c: Pterion-Tuberculum
marginale arka noktasi

Pterion-Vertex: Pterion noktasindan gecen transvers diizlem ile kafatasinin en
tepe noktast olan vertex’ten gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak

kafatasinin her iki tarafinda da olgtildi (Resim 19).

Pterion-Frankfurt Horizontal Diizlemi: Pterion noktasindan gecen transvers
diizlem ile margo infraorbitalis ve porion noktalarindan gegen diizlem olan Frankfurt
Horizontal Diizlemi arasi vertikal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da
ol¢iildii (Resim 19).

Pterion-Margo Supraorbitalis: Pterion noktasindan gegen transvers diizlem ile
orbitanin {ist kenar1 olan margo supraorbitalis’in en iist noktasindan gegen transvers

diizlem aras1 vertikal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da 6lgiildi (Resim
19).
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Pterion-TM orta noktasi: Pterion noktasindan gegen transvers diizlem ile
processus frontalis {lizerinde bulunan tuberculum marginale’nin orta noktasindan

gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak 6lgiildii (Resim 19).

Pterion-SFZ: Pterion noktasindan gegen transvers diizlem ile SFZ’nin orta

noktasindan gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak kafatasinin her iki

tarafinda da olgtildi (Resim 19).

Resim 19: Pterion’un norma lateralis’te yerlesimine ait vertikal 6l¢timler
a. Pterion-Vertex, b: Pterion-Frankfurt Horizontal Diizlemi, c: Pterion-Margo
Supraorbitalis, d: Pterion-TM orta noktasi, e: Pterion-SFZ

Tuberculum Marginale Parametreleri

Tuberculum marginale parametreleri olarak TM-Vertex, TM-Margo
Supraorbitalis, TM-SFZ, TM-Frankfurt Horizontal Diizlemi, TM-AZ Ust Kenari, TM-
Porus On Noktasi, TM-Opisthocranion dlgiimleri yapildi.

TM-Vertex: Os zygomaticum’a ait processus frontalis {izerinde bulunan

tuberculum marginale’nin orta noktasindan gegen transvers diizlem ile kafatasinin en
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tepe noktast olan vertex’ten gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak

kafatasinin her iki tarafinda da 6l¢iildi (Resim 20).

TM-Margo Supraorbitalis: TM’nin orta noktasindan gegen transvers diizlem
ile orbitanin iist kenar1 olan margo supraorbitalis’in en iist noktasindan gegen transvers
diizlem aras1 vertikal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da olgiildii (Resim
20).

TM-SFZ: TM’nin orta noktasindan gecgen transvers diizlem ile SFZ’nin orta
noktasindan gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak kafatasinin her iki

tarafinda da dl¢iildii (Resim 20).

TM-Frankfurt Horizontal Diizlemi: TM’nin orta noktasindan gecen transvers
diizlem ile margo infraorbitalis ve porion noktalarindan gegen diizlem olan Frankfurt
Horizontal Diizlemi arasi vertikal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da
olgiildii (Resim 20).

TM-AZ Ust Kenari: TM’nin orta noktasindan gegen transvers diizlem ile arcus
zygomaticus’un €en iist kenarindan gecen transvers diizlem arasi vertikal mesafe olarak

kafatasinin her iki tarafinda da 6lgtildi (Resim 20).
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Resim 20: Tuberculum marginale'nin norma lateralis'te yerlesimine ait vertikal
Ol¢iimler

a: TM-Vertex, b: TM- Margo supraorbitalis, c: TM-SFZ, d: TM-Frankfurt Horizontal
Diizlemi, e: TM-AZ tist kenar1

TM-Porus On Noktasi: TM’nin en arka noktasindan gegen coronal diizlem ile
dis kulak yolunun giris noktasi olan porus acusticus externus’un en 6n noktasindan
gecen coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da
olgiildii (Resim 21).

TM-Opisthocranion: TM’nin en arka noktasindan gegen coronal diizlem ile
kafatasinin arkaya dogru en ¢ikintili noktasi olan opisthocranion noktasindan gecen
coronal diizlem arasi sagittal mesafe olarak kafatasinin her iki tarafinda da olgiildi
(Resim 21).
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Resim 21: Tuberculum marginale’nin norma lateralis’te yerlesimine ait sagittal
Olctimler
a: TM-Porus 6nii, b: TM-Opisthocranion

3.4.2. Orificium Zygomaticum’dan Almman Silikon Kaliplardan
Parametrelerin Olciilmesi
Orificium Zygomaticum Parametreleri

Orificium zygomaticum (OZ) parametreleri olarak OZ Uzunlugu, OZ
Genisligi, OZ Genisligi (A), OZ Genisligi (S) ve OZ Alani 6l¢timleri yapildi.

OZ Uzunlugu: OZ’nin en 6n Ve en arka noktalarindan gegen birbirine paralel

diizlemler aras1 mesafe olarak olgtildii (Resim 22).

OZ Genisligi: OZ’nin lateral ve medial en dis noktalarindan gecen birbirine
paralel diizlemler arasi mesafe olarak Olgiildi (Resim 22). OZ’nin uzunlugu ve

genisligi 6l¢limiinde kullanilan diizlemler birbirine dik olacak sekilde tasarlandi.
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Resim 22: Silikon kaliplar iizerinden alian orificium zygomaticum
parametrelerinden OZ Uzunlugu ve OZ genisligi parametrelerinin sag bir OZ silikon
orneginde tistten gosterimi

a: OZ uzunlugu, b: OZ genisligi

OZ kaliplart almirken kalip iizerinde angulus zygomaticus ve sutura
temporozygomatica’ya denk gelen noktalar isaretlendi (Resim 23). Daha sonra kalip
OZ igerisindeyken bu noktalardan gegen coronal diizlemin kalibin i¢ tarafina denk

gelen noktalar1 da isaretlendi.
OZ Genisligi (A): Angulus zygomaticus noktasindaki OZ genisligi. OZ’nin
angulus zygomaticus’a denk gelen lateral noktast (Al) ile medial kenarinda coronal

diizlem {izerindeki izdiisiimii (A2) aras1 mesafe olarak olgiildii (Resim 23).

OZ Genigligi (S): Sutura temporozygomatica noktasindaki OZ Genisligi.
OZ’nin sutura temporozygomatica’ya denk gelen lateral noktas1 (S1) ile medial
kenarinda coronal diizlem {iizerindeki izdiistimii (S2) arasi mesafe olarak Ol¢iildii

(Resim 23).
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Resim 23: Silikon kaliplar iizerinden alinan orificium zygomaticum
parametrelerinden OZ Genisligi (A) ve OZ genisligi (S) parametrelerinin sag bir OZ
silikon 6rneginde iistten gosterimi

a: OZ genisligi (A), b: OZ genisligi (S), A1l: Angulus zygomaticus, A2: Angulus
zygomaticus’un orificium zygomaticum’un medial kenarinda coronal diizlem
tizerindeki  izdisimii, S1: Sutura  temporozygomatica, S2:  Sutura
temporozygomatica’nin orificium zygomaticum’un medial kenarinda coronal diizlem
tizerindeki izdlistimii

OZ Alant: Orificium zygomaticumlardan alinan silikon kaliplar {izerinde OZ

siirlari etrafinda ¢izilen OZ’ye ait alan 6l¢timii ImagelJ yazilimi kullanilarak 6l¢iildii.

3.5. Tiplendirmeler

Tiplendirme ¢aligmamizda iki ayr1 yapinin tiplendirmesi yapildi. Bunlar; arcus
zygomaticus’un lokalizasyon ve sekliyle ilgili tiplerin belirlenmesi ve orificium

zygomaticum’un sekliyle ilgili tiplerin belirlenmesi.
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3.5.1. Arcus Zygomaticus’un Lokalizasyon ve Sekliyle Tlgili Tiplerin

Belirlenmesi

Arcus zygomaticus yapist ile ilgili olarak arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi
ve arcus zygomaticus’un Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne Gore Yerlesim

Tiplendirmesi olarak iki ayr1 tiplendirme yapilmistir.

Arcus Zygomaticus Sekil Tiplendirmesi

Arcus zygomaticus i¢in sekil tiplendirmesi kafatasinin norma lateralis’inden
alan goriintiiler lizerinden yapildi. Frankfurt Horizontal Diizlemi yer diizlemine
paralel olacak sekilde yerlestirilen kafataslarinin norma lateralislerinden alinan
goriintiiler lizerinde yapilan arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 1 (Diiz Tip),
Tip 2 (Yiikselen Tip), Tip 3 (Algalan Tip), Tip 4 (Konveks Tip) ve Tip 5 (Konkav Tip)

olmak {izere 5 tip tanimlandi (Resim 24, Resim 25, Resim 26, Resim 27, Resim 28).

Tip 1 (Diiz Tip): Arcus zygomaticus list kenarinin en 6n noktasi, orta noktasi
ve en arka noktasinin Frankfurt Diizlemi ile ayn1 paralel transvers eksen iizerinde

oldugu sekil tipi (Resim 24).
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Resim 24: Arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 1-Diiz Tip. Arcus zygomaticus
ust kenarinin en on noktasi, orta noktasi ve en arka noktasinin Frankfurt Horizontal
Diizlemi ile ayni1 paralel transvers eksen iizerinde oldugu sekil tipi

a: AZ ust kenarinin en 6n noktasi, b: AZ iist kenarinin orta noktasi, ¢: AZ iist kenarimin
en arka noktasi, F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

Tip 2 (Yiikselen Tip): Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus
iist kenarmin en 6n noktasinin en arka noktasindan daha altta oldugu sekil tipi (Resim

25).
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Resim 25: Arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 2-Yiikselen Tip. Frankfurt
Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus iist kenarinin en 6n noktasinin en arka
noktasindan daha altta oldugu sekil tipi

a: AZ uist kenarinin en 6n noktasi, b: AZ {ist kenarinin orta noktasi, ¢: AZ tist kenarinin
en arka noktasi, F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

Tip 3 (Al¢alan Tip): Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus

tist kenarmin en 6n noktasinin en arka noktasindan daha iistte oldugu sekil tipi (Resim
26).
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Resim 26: Arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 3-Algalan Tip. Frankfurt
Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus iist kenariin en 6n noktasinin en arka
noktasindan daha iistte oldugu sekil tipi

a: AZ ust kenarinin en 6n noktasi, b: AZ iist kenarinin orta noktasi, ¢: AZ iist kenarmin
en arka noktasi, F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

Tip 4 (Konveks Tip): Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gére arcus zygomaticus

iist kenarinin orta noktasinin, en 6n ve en arka noktasindan daha iistte oldugu sekil tipi
(Resim 27).
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Resim 27: Arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 4-Konveks Tip. Frankfurt
Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus iist kenarinin orta noktasinin en 6n ve
en arka noktasindan daha tistte oldugu sekil tipi

a: AZ ust kenarinin en 6n noktasi, b: AZ {ist kenarinin orta noktasi, ¢: AZ iist kenarinin
en arka noktasi, F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

Tip 5 (Konkav Tip): Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gbre arcus zygomaticus

iist kenarmin orta noktasinin, en 6n ve en arka noktasindan daha altta oldugu sekil tipi

(Resim 28).
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Resim 28: Arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 5-Konkav Tip. Frankfurt
Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus iist kenarinin orta noktasinin en 6n ve
en arka noktasindan daha altta oldugu sekil tipi

a: AZ ust kenarinin en 6n noktasi, b: AZ {ist kenarinin orta noktasi, ¢: AZ iist kenarinin
en arka noktasi, F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

Arcus Zygomaticus’un Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne Gore Yerlesim

Tiplendirmesi

Arcus zygomaticus i¢in Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne (FD) Goére Yerlesim
Tiplendirmesi kafatasinin norma lateralis’inden alinan goriintiiler {izerinden yapildi.
Frankfurt Horizontal Diizlemi yer diizlemine paralel olacak sekilde yerlestirilen
kafataslarinin norma lateralislerinden alinan goriintiiler iizerinde yapilan arcus
zygomaticus yerlesim tiplendirmesi Tip A (FD AZ’nin Igerisinde) ve Tip B (FD
AZ’nin Uzerinde) olmak iizere iki tip tanimland: (Resim 29, Resim 30).

Tip A (FD AZ’nin Icerisinde): Frankfurt Horizontal Diizlemi’nin arcus
zygomaticus’un i¢inden gegtigi tip (Resim 29).
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Resim 29: Frankfurt Horizontal Diizlemi’nin arcus zygomaticus’un i¢inden gegtigi tip
(Tip A)

a: Kuru kafatasi kemigi lizerinde Tip A’nin gdsterimi, b: Tip A’nin ¢izimle gosterimi.
F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

Tip B (FD AZ’nin Uzerinde): Frankfurt Horizontal Diizlemi’nin arcus

zygomaticus’un tizerinden gegtigi tip (Resim 30).

Resim 30: Frankfurt Horizontal Diizlemi’nin arcus zygomaticus’un {izerinden gectigi
tip (Tip B)

a: Kuru kafatas1 kemigi iizerinde Tip B’nin gosterimi, b: Tip B nin ¢izimle gosterimi.
F: Frankfurt Horizontal Diizlemi

3.5.2. Orificium Zygomaticum’un Sekliyle flgili Tiplerin Belirlenmesi

Orificium zygomaticum (OZ) sekil tipinin belirlenmesinde; Oncelikle,
kafataslarinda orificium zygomaticumlardan alinan silikon kaliplar {izerinden
orificium zygomaticum genisligi parametresinin orificium zygomaticum uzunlugu
parametresine boliinerek orificium zygomaticum index’i (OZ Genisligi/OZ Uzunlugu)
elde edildi. Daha sonra orificium zygomaticum index deger araligi minimum ve
maksimum degerleri {i¢ esit pargaya boliinerek buna gore Tip A, Tip B ve Tip C olarak

ti¢ tipe ayrildi (Resim 31).

47



Tip A: OZ genisligi/OZ uzunlugu indeksine gore 0,32-0,38 arasinda olanlar
(Resim 31).

Tip B: OZ genisligi/OZ uzunlugu indeksine gore 0,39-0,45 arasinda olanlar
(Resim 31).

Tip C: OZ genisligi/OZ uzunlugu indeksine gore 0,46-0,52 arasinda olanlar
(Resim 31).

Resim 31: OZ genisligi/OZ uzunlugu indeksine gére OZ tipleri
a: (Tip A) index degeri 0,32-0,38 arasinda olan tip, b: (Tip B) index degeri 0,39-0,45
arasinda olan tip, c: (Tip C) index degeri 0,46-0,52 arasinda olan tip

3.6.Istatistiksel Analiz

Istatistiksel analiz i¢in IBM SPSS Statistics v25 programi kullanildi. Olgiilen
parametrelerin ortalama degerleri, standart sapmalar1 (SD) ve minimum-maksimum
degerleri hesaplandi.

Elde edilen verilere gore parametreler arasi sag-sol taraf farki olup olmadigina
yonelik sayisal parametrelerin karsilastirilmasinda verilerin 6nce normal dagilima

uygunlugu normalite testi (Shapiro-Wilk Testi) ile denetlendi.
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Normalite testinde grup i¢i dagilima uygun olan Ol¢iimler parametrik test
olarak Eslestirilmis t testi ile parametreler normal dagilmadiginda ise nonparametrik

test olarak Wilcoxon testi uygulandi.

Kafatas1 genel parametreleri, arcus zygomaticus parametreleri ve orificium
zygomaticum parametrelerinin birbirleri aras1 korelasyon olup olmadigr Spearman’s

korelasyon testi ile degerlendirildi.

Arcus zygomaticus ve orificium zygomaticum sekil tiplendirmelerinin yiizde
oranlar1  belirlendi. Yiizde dagilimlarinin  taraflar veya gruplar arasi

karsilastirilmasinda ise Ki-kare testi kullanildi.

Sag ve sol orificium zygomaticum index degerleri, orificium zygomaticum
index degerlerine ait olasilik dagilim grafikleri (Probablity Distribution Plot) ve
normal dagilim egrisi %95 giiven sinirlarina karsilik gelen Z skoru degerleri Minitab

(Version 21.1.0, Trial) programi kullanilarak elde edilmistir.

Taraflar ve gruplar arasindaki farkin degerlendirilmesinde p<0.05 degeri

anlamli olarak kabul edildi.
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4, BULGULAR
4.1.0rneklerin Secilmesi

Bu calisma, yapilacak ol¢iimleri etkileyecek sekilde kirik, catlak, fiizyon
defekti, asimetri vb. deformasyonu bulunmayan 32 kuru kafatasi kemigi tizerinde
gergeklestirildi. Kafataslarindan 23 tanesinde her iki taraf da ¢calismaya dahil edilerek
cift tarafli ¢aligildi. 9 tanesinde ise taraflardan birinde arcus zygomaticus yapisi kirik
veya kusurlu oldugu igin kusurlu taraf ¢alisma dis1 birakildi, saglam olan 9 taraf (sag:
4, sol: 5) ise calismaya dahil edildi. Toplamda 55 adet fossa temporalis yapisi lizerinde
calisildi. Kemiklerin ait oldugu kisilere ait herhangi bir yas ve cinsiyet kaydi

bulunamada.
4.2 Kafatas1 Goriintiilerinin Alinmasi

Kafatas1 goriintiilerinin alinmasinda yukarida gere¢ ve yontem boliimiinde
ayrintilan1 belirtildigi sekilde norma anterior, norma lateralis ve norma basalis’ten

olmak iizere ti¢ ayr1 goriintii alind1 (Resim 3, Resim 4, Resim 5).

4.3.0rificium Zygomaticum’dan Silikon Kahplarin ve Goériintiilerin

Alinmasi

Kuru kafatasinin her iki orificium zygomaticum’unun yukarida gereg¢ ve
yontem kisminda belirtildigi sekilde silikon kaliplart alind1 (Resim 7). Daha sonra

silikon kaliplarin tizerinde 6l¢timler yapmak tizere goriintiileri alindi.

4.4 Kafatas1 Genel Parametrelerinin Ol¢iim Sonuclar
Kafatasi genel parametreleri olarak 6l¢iilen kafatasi ¢evresi, kafatasi uzunlugu,
kafatas1 genisligi ve yiliz genisligi degerleri Tablo 1’de gosterilmistir.

Tablo 1: Calismada ele alinan kafatasi genel parametreleri (mm)

N Minimum-Maksimum Ortalama + SD
Kafatas1 Cevresi 32 450-542 502,5+ 17,55
Kafatas1 Uzunlugu 32 142-177 161,21 +7,07
Kafatas1 Genisligi 32 110-140 120,34 + 6,91
Yiiz Genisligi 23 109-131 118,91 £ 5,99
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4.5.Arcus Zygomaticus’un Norma Anterior’dan Aliman Ol¢iim Sonuclar:

Norma anterior’dan alinan dlgimler zygion-median diizlem ve zygion-eurion

degerleri Tablo 2’de gosterilmistir.

Tablo 2: Kafatasina norma anterior’dan bakista her iki taraftaki (Sag:27, Sol:28,
Toplam:55) arcus zygomaticus yerlesim 6l¢timleri (mm)

Taraf Minimum- Ortalama + p*
Maksimum SD
. ) Sag 55-66 59,48 £2.97
12331.’192'122;'\"6"'6‘” Sol 53-66 5875322 | 0,723
Toplam 53-66 59,10 £ 3,10
Sag (-5,21)-(+6,19) 0,04 + 2,69
Zygion-Eurion Sol (-4,05)-(+5) 0,34+2,36 | 0,629
Toplam (-5,21)-(+6,19) 0,19 £2,51

*: Taraflarin karsilastirilmasi

Zygion-median diizlem ve zygion-eurion degerlerinin sag ve sol taraflar

arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamad: (Tablo 2, p>0.05).

4.6.Arcus Zygomaticus’un Norma Lateralis’te Yerlesimine Ait Olciim
Sonuclari

Arcus zygomaticus’un norma lateralis’te yerlesimine ait 6l¢iim degerleri Tablo

3’te gosterilmistir.
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Tablo 3: Kafatasina norma lateralis’ten bakista her iki taraftaki (Sag:27, Sol:28,
Toplam:55) arcus zygomaticus (AZ) yerlesim olgiimleri (mm)

Taraf Minimum- Ortalama + SD p*
Maksimum
Sag 97-116 106,07 + 5,33
AZ Ust Kenari-Vertex | Sol 97-112 105,5 + 4,94 0,930
Toplam 97-116 105,78 + 5,09
Sag 30-43 33,51 + 3,01
AZ Ust Kenari-Margo [ so] 26-38 31,92+ 3,14 0.055
Supraorbitalis :
Toplam 26-43 32,70 £3,16
. Sag 19-26 23,92+ 1,73
l(i/ze }tislfalfﬁlne"lsr;fgz Sol 19-29 2342231 0,684
Toplam 19-29 23,67 £2,04
Sag 8-16 12,92 + 1,99
AZ Ust Kenari-TM Sol 8-16 12,78 £ 2,14 0,318
Toplam 8-16 12,85+ 2,05
Sag 0-8 1,37 1,71
AZ On Kok-TM En Sol 0-5 1,6 = 1,44 0.675
Arka Noktasi '
Toplam 0-8 1,49 £ 1,57
Sag 27-53 39,66 + 8,86
AZ Arka K6k-TMEn | 5ol 27-55 4142+832 | oopor=
Arka Noktas1 ’
Toplam 27-55 40,56 £+ 8,56
Sag 118-149 132,88 £ 6,5
AZ On kok-
OpiSthocranion Sol 117-150 132,96 + 7,33 0,588
(Transvers mesafe) Toplam | 117-150 132,92 * 6,87
Sag 79-113 93,77+ 9,15
AZ Arka kok- Sol 74-111 92,35+9,12 0.066
Opisthocranion ’
Toplam 74-113 93,05 +9,08

*: Taraflarin karsilastirilmasi
*%: Taraflar aras1 anlaml fark (p<0,05)

AZ Arka K6k-TM En Arka Noktasi degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda
karsilagstirmasinda taraflar arasinda anlamli fark bulundu (Tablo 3, p=0,020). Arcus

zygomaticus’un norma lateralis’te yerlesimine ait diger 6l¢lim degerlerinin sag ve sol
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taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 3,

p>0.05).

4.7.Arcus Zygomaticus’un Norma Lateralis Goériintiilleri Uzerinden

Alman Morfometrik Ol¢iimlerinin Sonuclar

Arcus

morfometrik 6l¢tim degerleri Tablo 4’te gosterilmistir.

zygomaticus’un norma

lateralis  gortintiileri

tuzerinden alman

Tablo 4: Arcus zygomaticus’un (AZ) norma lateralis goriintiilerinden alinan
morfometrik 6lgtimleri (Sag:27, Sol:28, Toplam:55)

Taraf Mlnlmum- Ortalama + SD p*
Maksimum

Metrik Olgiimler (mm)
Sag 40,3-52,45 46,74 + 3,25

AZ Uzunlugu Sol 41,12-54,08 47,1 £3,26 0,79
Toplam 40,3-54,08 46,92 +£3,23
Sag 16,19-25,73 20,55 +2,07

AZ Yiksekligi (en 6n) Sol 16,64-25,03 20,25+ 2,09 0,737
Toplam 16,19-25,73 20,39 £2.07
Sag 5,86-9,98 8,14 + 0,89

AZ Yiiksekligi (orta) Sol 5,91-10,68 8,05+ 1,13 0,317
Toplam 5,86-10,68 8,1 +1,01
Sag 7,35-12,09 9,63 +1,11

AZ Yiiksekligi (en arka) | Sol 7,56-12,18 9,06 1,27 0,016**
Toplam 7,35-12,18 9,34 + 1,22

Agisal Olciimler (°)
Sag 90,46-120,23 97,77 £ 7,15

Zygoma internal agis1 Sol 82,8-128,31 100,51 £ 9,45 0,128
Toplam 82,8-128,31 99,16 + 8,44
Sag 114,61-144,01 | 125,78 £6,14

Zygoma external agis1 Sol 119,01-148,69 12791+ 7,1 0,031**
Toplam | 114,61-148,69 | 126,86 + 6,67

*: Taraflarin karsilastirilmasi
*%: Taraflar aras1 anlaml fark (p<0,05)

AZ yiiksekligi (en arka) degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda
karsilagtirmasinda taraflar arasinda anlamli fark bulundu (Tablo 4, p=0,016). Zygoma
external agis1 degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar
arasinda anlaml fark bulundu (Tablo 4, p=0,031). Arcus zygomaticus’un kafatasinin
norma lateralis goriintiileri izerinden alinan diger morfometrik 6l¢lim degerlerinin sag
ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 4,

p>0.05).
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4.8.Arcus Zygomaticus’un Norma Basalis’te Yerlesimine Ait Olciim

Sonuclan

Arcus zygomaticus’un norma basalis’te yerlesiminine ait 6l¢iim degerleri

Tablo 5’te gosterilmistir.

Tablo 5: Arcus zygomaticus’un (AZ) norma basalis’ten bakistaki (Sag:27, Sol:28,
Toplam:55) yerlesimine gore 6l¢liim sonuglar

Taraf Mlnlr_num- Ortalama + SD P
Maksimum
Sag 10-23 17,7 £2,91
AZ 6n kok-Zygion Sol 12-25 17,96 + 3,31 0,074
Toplam 10-25 17,83 £3,10
Sag 7-17 10,92 +2,2
AZ arka kok-Zygion Sol 6-16 9,42 +£2,65 0,002**
Toplam 6-17 10,16 + 2,53
. W . Sag 38-47 43,25+ 2,56
gl.ziz‘l’:nll“’k"v'ed'a” Sol 37-59 832541 | 0,085
Toplam 37-59 43,25+ 3,40
N . Sag 44-60 53,55+ 3,37
gl.ziz‘i‘g‘r? kok-Median o 29-60 5428323 | 0,184
Toplam 44-60 53,92+ 3,29
. Sag 122-154 137,88 +£ 6,38
éﬁi;ﬂé‘é’;‘mm Sol 120-156 1381 £726 | 0356
Toplam 120-156 138 £ 6,78
) Sag 92-123 106,85 + 7,08
ggi ;rflfgclsgrlflon Sol 89-124 106,53 £7,53 | 0,809
Toplam 89-124 106,69 + 7,25
Sag 79-105 90,33+ 7,17
AZ 6n kok- Opisthion Sol 78-107 91,5+7 0,47
Toplam 78-107 90,92 + 7,04
Sag 53-70 59,66 £ 4,76
AZ arka kok- Opisthion | Sol 50-70 60 + 4,57 0,690
Toplam 50-70 59,83 £ 4,62
Sag 44-68 55,81 + 5,92
AZ 6n kok-Basion Sol 46-70 57 +£5,31 0,202
Toplam 44-70 56,41 £5,6
Sag 20-33 25,03 + 3,45
AZ arka kok- Basion Sol 20-33 25,67 £2,95 0,541
Toplam 20-33 25,36 + 3,19
Sag 30-45 38,25 +3,28
AZ 6n kok-AZ arka kok | Sol 31-45 37,85 +£3,28 0,57
Toplam 30-45 38,05+ 3,26

*: Taraflarin karsilastirilmasi

**. Taraflar aras1 anlamli fark (p<0,05)
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AZ arka kok-Zygion degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda

taraflar arasinda anlamli fark bulundu (Tablo 5, p=0,002). Arcus zygomaticus’un

norma basalis’te yerlesimine ait alinan diger ol¢iim degerlerinin sag ve sol taraflar

arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi. (Tablo 5, p>0.05).

4.9.Arcus Zygomaticus’un Norma Basalis Goriintiileri Uzerinden Alinan

Morfometrik Olciimlerinin Sonuclar

Arcus zygomaticus’un kafatasinin norma basalis goriintiileri iizerinden alinan

morfometrik 6l¢tim degerleri Tablo 6’da gosterilmistir.

Tablo 6: Arcus zygomaticus’un norma basalis’ten alinan (AZ) morfometrik
Olctimlerinin sonuglar1 (Sag:27, Sol:28, Toplam:55)

Taraf Minimum-Maksimum Ortalama + SD p*
_ [Sag 756-13 0.81 < 1.43
éj gla)hnhgl Sol 6.46-12.17 953+1.5 0,710
Toplam 6,46-13 9,67 + 1,46
_ [sag 2 41518 3.5340.73
éﬁgahnhgl Sol 2 48-5 66 3.57£076 | 0512
Toplam 2,41-5,66 3,55+0,74
[ Sap 6.14-12.29 9.3+ 1.74
éﬁ ﬁgﬂlgl Sol 6.51-12.53 927+ 143 | 0425
Toplam 6,14-12,53 9,25+ 1,57

*: Taraflarin karsilastirilmasi

Arcus zygomaticus’un kafatasinin norma basalis goriintiileri {izerinden alinan

morfometrik 6l¢lim degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar

arasinda fark bulunamadi (Tablo 6, p>0.05).
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4.10. Pterion Yerlesim Parametrelerinin Ol¢iim Sonuclar

Pterion yerlesim parametreleri

gosterilmistir.

olarak olgiilen degerler

Tablo 7°de

Tablo 7: Pterion’un norma lateralis’teki (Sag:27, Sol:28, Toplam:55) yerlesimi (mm)

Taraf Minimum- Ortalama + SD p*
Maksimum

Sag 26-41 33+3,41
Pterion-Porus oni Sol 28-51 34 +4,33 0,101

Toplam 26-51 33,5+3,91

Sag 100-131 114,77 +£ 6,24
Pterion-Opisthocranion Sol 102-133 116,07 £ 7,8 0,240

Toplam 100-133 115,43 + 7,04

Sag 14-26 18,88 + 3,56
Pterion-TM arka noktas:1 | Sol 7-25 18,35+ 4,07 0,597

Toplam 7-26 18,61 £3,8

Sag 57-79 68 + 4,76
Pterion-Vertex Sol 58-77 67,46 £ 5,18 0,694

Toplam 57-79 67,72 £ 4,94

Sag 32-46 40 +£2,97
Pterion-Frankfurt Sol 36-47 40,57 + 3,06 0,758

Toplam 32-47 40,29 + 3

) Sag 0-12 5,59+ 2,69

zheg:ggrmz:?: Sol 0-14 6642341 | 0708

Toplam 0-14 6,12 + 3,09

Sag 18-32 2522 +3,19
Pterion-TM orta noktast | Sol 18-33 25,42 £3,72 0,518

Toplam 18-33 25,32+ 3,44

Sag 8-18 14,18 2,67
Pterion-SFZ Sol 8-21 15,07 + 3,01 0,948

Toplam 8-21 14,63 £ 2,86

*: Taraflarin karsilagtirilmasi

Pterion yerlesim parametreleri olarak o6lgiilen degerlerin sag ve sol taraflar

arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 7, p>0.05).
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4.11. Tuberculum Marginale Yerlesim Parametrelerinin Ol¢iim
Sonuclan
Tuberculum marginale yerlesim parametreleri olarak 6lgiilen degerler Tablo
8’de gosterilmistir.

Tablo 8: Tuberculum marginale’nin norma lateralis’teki (Sag:27, Sol:28, Toplam:55)
yerlesimi (mm)

Taraf Minimum- Ortalama + SD p*
Maksimum
Sag 84-104 93,18 £5,47
TM-Vertex Sol 85-101 92,67 +4.4 0,637
Toplam 84-104 92,92 £+ 491
Sag 15-28 20,25 + 2,94
;’}’F')'ra'\é'f‘gigtgns Sol 15-26 1921+3,08 | 0,139
Toplam 15-28 19,72 £ 3,03
Sag 8-15 11,33 + 1,81
TM-SFZ Sol 7-15 10,6 £ 2,02 0,122
Toplam 7-15 10,96 + 1,94
Sag 10-18 14,74 £ 2,01
TM- Frankfurt Sol 11-20 15,1 £2,06 0,108
Toplam 10-20 14,92 £2,02
Sag 9-16 12,48 £2.,06
TM-AZ st kenari Sol 8-15 11,96 + 1,64 0,431
Toplam 8-16 12,21 £ 1,86
Sag 45-57 51,48 +£3,14
TM-Porus 6nii Sol 45-58 52,21+ 3,39 0,004**
Toplam 45-58 51,85 +£3,26
Sag 118-149 133,33 + 6,63
TM-Opisthocranion | Sol 117-151 134,21 £ 7,67 0,138
Toplam 117-151 133,78 £ 7,12

*: Taraflarin karsilastirilmasi
**: Taraflar arasi anlamli fark (p<0,05)

TM-Porus 6nii degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda
taraflar arasinda anlamli fark bulundu (Tablo 8, p=0,004). Tuberculum marginale
yerlesim parametreleri olarak olgiilen diger degerlerin sag ve sol taraflar arasinda

karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 8, p>0.05).
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4.12. Orificium Zygomaticum’a Ait Silikon Kaliplarin Ol¢iim Sonuclar

Orificium zygomaticum silikon kalip parametreleri olarak olgiilen degerler

Tablo 9’da gosterilmistir.

Tablo 9: Silikon kaliplar {izerinden alinan orificium zygomaticum (Sag: 27, Sol: 28,
Toplam: 55) morfometrik 6l¢timleri (mm)

Taraf Minimum- Ortalama + SD p*
Maksimum

Sag 46-61 53,22 + 4,37

0Z Uzunlugu Sol 45-63 53,71 £4,73 0,418
Toplam 45-63 53,47 £ 4,52
Sag 20-27 22,88 £2.00

OZ Genisligi Sol 20-27 22,82 +1,76 0,785
Toplam 20-27 22,85+ 1,87
Sag 16-22 18,81 + 1,54

OZ Genigsligi (A) | Sol 15-23 18,75 +£2,10 0,753
Toplam 15-23 18,78 + 1,83
Sag 15-23 19,74 £ 2,14

OZ Genisligi (S) | Sol 17-25 20,42 £1,70 0,372
Toplam 15-25 20,09 + 1,94
Sag 606-1002 784,66 + 108,26

OZ Alam Sol 601-1018 773,60 + 98,57 0,398
Toplam 601-1018 779,03 + 102,63

*: Taraflarin karsilastirilmasi

Orificium zygomaticum parametreleri olarak olgiilen degerlerin sag ve sol

taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamad: (Tablo 9,

p>0.05).

4.13. Arcus Zygomaticus Parametreleriyle Diger Fossa Temporalis

Parametreleri Arasindaki Korelasyon Bulgular

Arcus zygomaticus parametreleriyle diger fossa temporalis parametreleri arasi
korelasyon olup olmadigi Spearman’s korelasyon testi ile belirlenmistir. Arcus
zygomaticus ile diger fossa temporalis parametreleri arasi korelasyon bulgulari

tablolar halinde verilmistir (Tablo 10, Tablo 11, Tablo 12).
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Tablo 10: Arcus zygomaticus (AZ) ve kafatas1 genel parametreleriyle ilgili alinan 6lgiimlerin korelasyon tablosu

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11
R|L|R|LIR|L|R[L|[R|L|R|[L|R[L|[R[L|R] RIL|R|L
3 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18
1 R 1
1 | AZ uzunlugu
2 | L d* 1
, | AZ Yiksekligi 3 |R 1
(On) 4 | L dx 1
3 | AZ Yiksekligi 5> | R 1
(Orta) 6 | L d* | 1
4 | AZ Yiiksekligi TR 1
(Arka) 8 L c** 1
5 | AZ Kalinligi (On)
10 L b*** C** C* C** C** d* 1
6 AZ Kalinhig 11} R el vl 1
(Orta) 12| L Cx* c* d* 1
AZ Kallnllgl 13 R C*** C** C*** b*** 1
7 (Arka) 14 L Ikalakal b-k** CrF* cr* b*** b*** d* 1
8 | Kafatasi ¢evresi 15| - c** | c** p*** 1
9 | Kafatasi genisligi 16 | - p*** | c** c* 1
10 | Yiiz genisligi 17| - c** c* p*** | c*** c** da* 1
11 | Kafatasi uzunlugu | 18 | - pr** c** pr** d* 1

*:p<0,001, **:p<0,01, ***: p<0,05, Korelasyon katsayis1 r: 00-0,25:a, 0,26-0,50:b, 0,51-0,75:c, 0,76-1,00:d
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Tablo 11: Orificium zygomaticum (OZ) ve kafatasi genel parametreleriyle ilgili alinan Slgimlerin korelasyon tablosu
6 7 8 9
R L R L R L R L R L - - - -
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 15 16 17 18
1 R 1
OZ Uzunluk
2 L d* 1
3 R 1
0OZ Geniglik
4 L b*** b** 1
5 R 1
OZ Genislik (A)
6 L b*** b*** C*** 1
7 R c** 1
OZ Genislik (S)
8 L d* c** 1
9 R d* c* c* c** c** 1
OZ Alan
lo L C* d* b*** d* C** b*** C* d* 1
Kafatas1 ¢evresi 15 - 1
Kafatas1 genisligi 16 - c* 1
Yiiz genisligi 17 - p*** prx* c** a* 1
Kafatasi uzunlugu 18 - d* 1

*: p<0,001, **:p<0,01, ***: p<0,05, Korelasyon katsayisi r: 00-0,25:a, 0,26-0,50:b, 0,51-0,75:c, 0,76-1,00:d
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Tablo 12: Arcus zygomaticus (AZ) ve orificium zygomaticum (OZ) ile ilgili alinan 6lgiimlerin korelasyon tablosu

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
R L R L R L R L R L R L R L R L R L R L R LI R|L
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 | 23 | 24
1 R 1
1 | AZuzunlugu > L a* 1
, | AZ Yiiksekligi 3 |R 1
(On) 4 | L d* | 1
3 AZ Yiksekligi 5 R 1
(Orta) 6 L d* 1
4 AZ Yiksekligi 7 R 1
(Arka) 8 L c** 1
5 AZ Kalinligi 9 |R c** | oFF* 1
(On) 10 L b*** C** C* C** C** d* 1
6 AZ Kalinlig 11 | R o** | oxx 1
(Orta) 12 | L c** c* da* 1
AZ Kallnhgl 13 R C*** C** c*** b*** 1
7 *kk *k*k *k*k Kk *kk *Kkk *
(Arka) 14 | L |c b c c b b d 1
15 R b** b*** c*** 1
8 | OZ Uzunluk 6 | L[ oo o | o e 1
o 17 R b*** cx* b*** 1
9 OZ Genlshk 18 L C*** C*** b*** b*** b*** b** 1
19 |R . 1
10 | OZ Genislik (A) pex*
20 L b*** b*** c*** 1
21 R - *kk Kk 1
11 | OZ Geniglik (S) px b ¢
22 L b*** b*** d* C** l
23 R b** C** b*** b*** c** C** d* c* c* c** C** 1
12 OZ Alan 24 L C** C* C* b** C* d* b*** d* C** b*** c* d* 1

*:p<0,001, **:p<0,01, ***:

p<0,05, Korelasyon katsayisi r: 00-0,25:3, 0,26-0,50:b, 0,51-0,75:¢c, 0,76-1,00:d
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4.14. Arcus Zygomaticus’un Lokalizasyon ve Sekliyle Tlgili Gériilen

Tiplerin Sonuclari

Arcus zygomaticus yapisi ile ilgili olarak arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi

ve arcus zygomaticus’un Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gore yerlesim tiplendirmesi

olarak iki ayr1 tiplendirme yapilmistir.

4.14.1. Arcus Zygomaticus Sekil Tiplendirmesi Sonug¢lar:

Arcus zygomaticus i¢in sekil tiplendirmesi kafatasinin norma lateralis’inden

alinan goriintiiler iizerinden yapildi. Frankfurt Horizontal Diizlemi yer diizlemine

paralel olacak sekilde yerlestirilen kafataslarinin norma lateralislerinden alinan

goriintiiler izerinde yapilan arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi igin 5 tip belirlendi.

Arcus zygomaticus’un sekliyle ilgili tiplerin sag ve sol taraftaki yiizde dagilimi Tablo

13’de gosterilmistir.

Tablo 13: Arcus zygomaticus (Sag:27, Sol:28, Toplam:55) sekil tiplendirmesi (n (%))

Tip Sag Sol Toplam p*
Tip 1 (Diiz) 10 (%37) 10 (%35,7) 20 (%36,4)
Tip 2 (Yiikselen) 5 (%18,5) 4 (%14,3) 9 (%16,4)
Tip 3 (Algalan) 5 (%18,5) 7 (%25) 12 (%21,8) 0.829
Tip 4 (Konveks) 4 (%14,9) 2 (%7,1) 6 (9%10,9) ’
Tip 5 (Konkav) 3 (%11,1) 5 (%17,9) 8 (%14,5)
Toplam 27 (%100) 28 (%100) 55 (%100)

*: Taraflarin karsilastirilmasi
Yiizde dagilimi siitun toplamina gore yapilmistir.

Arcus zygomaticus’un sekliyle ilgili tiplerin sag ve sol taraflar arasinda

karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 13, p>0.05).
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4.14.2. Arcus Zygomaticus’un Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne Gore

Yerlesim Tiplendirmesi Sonuglari

Frankfurt Horizontal Diizlemi yer diizlemine paralel olacak sekilde
yerlestirilen kafataslarinin norma lateralislerinden alinan goriintiiler iizerinde yapilan
arcus zygomaticus yerlesim tiplendirmesi i¢in iki tip belirlendi. Arcus zygomaticus’un
Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gore yerlesimiyle ilgili tiplerin sag ve sol taraftaki

yiizde dagilimi Tablo 14’de gésterilmistir.

Tablo 14: Arcus zygomaticus’un (Sag:27, Sol:28, Toplam:55) Frankfurt Horizontal
Diizlemi’ne gore yerlesim tipi

Tip Sag Sol Toplam p*
Tip A (FD AZ’nin igerisinde) | 18 (%66,7) | 20 (%71,4) | 38 (%69,1)
Tip B (FD AZ’nin tizerinde) 9 (%33,3) 8 (%28,6) | 17 (%30,9) | 0,702

Toplam

27 (%100)

28 (%100)

55 (%2100)

*: Taraflarin karsilastirilmast
Yiizde dagilimi siitun toplamina gore yapilmustir.

Arcus zygomaticus’un Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gore yerlesimiyle

ilgili tiplerin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark

bulunamadi (Tablo 14, p>0.05).

4.15. Orificium Zygomaticum’un Silikon Kalp Sekil Tiplerinin

Sonuclari
Kafataslarinda orificium zygomaticumlardan alinan silikon kaliplar tizerinden
orificium zygomaticum genisligi parametresinin orificium zygomaticum uzunlugu

parametresine boliinerek orificium zygomaticum index’i (OZ Genisligi/OZ Uzunlugu)
elde edildi (Tablo 15).
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Tablo 15: Silikon kaliplar {izerinden alinan orificium zygomaticum index (Sag: 27,
Sol: 28, Toplam: 55) tanimlayic istatistikleri

Taraf Minimum-Maksimum Ortalama + SD p*

Sag 0,327-0,5 0,431 + 0,04
OZ Index | Sol 0,362-0,510 0,426 + 0,03 0,808
Toplam 0,327-0,510 0,429 + 0,03

*: Taraflarin karsilastirilmast

Silikon kaliplar lizerinden alinan orificium zygomaticum index degerlerinin
sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo
15, p>0.05).

Orificium zygomaticum index deger araliklarina gore silikon kalip sekilleri ii¢
tipe ayrildi (Resim 31). Orificium zygomaticum’un sekliyle ilgili tiplerin sag ve sol

taraftaki tip sayisi ve yiizde dagilimi Tablo 16°te gosterilmistir.

Tablo 16: Silikon kaliplara gore belirlenen orificium zygomaticum tiplerinin taraflara
gore ylizde dagilimi degerleri (Sag:27, Sol:28, Toplam:55)

Tip (Index Aralig) Sag Sol Toplam p*
Tip A (0,32-0,38) 4 (%14,8) 4 (%14,3) 8 (%14,5)

Tip B (0,39-0,45) 17 (%63) 20 (%71,4) 37 (%67,3) 0.783
Tip C (0,46-0,52) 6 (%22,2) 4 (%14,3) 10 (%18,2) ’
Toplam 27 (%100) 28 (%100) 55 (%100)

*: Taraflarin karsilastirilmasi
Yiizde dagilimi siitun toplamina goére yapilmistir.

Orificium zygomaticum’un sekliyle ilgili tiplerin sag ve sol taraflar arasinda

karsilagtirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 16, p>0,05)

Sag ve sol orificium zygomaticum index degerleri, orificium zygomaticum
index degerlerine ait olasilik dagilim grafikleri (Probablity Distribution Plot) ve
normal dagilim egrisi %95 giiven sinirlarina karsilik gelen Z skoru degerleri Minitab
(Version 21.1.0, Trial) programi kullanilarak elde edilmistir (Grafik 1, Grafik 2, Grafik
3)
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Grafik 1: Sag orificium zygomaticum index degerlerine ait olasilik dagilim grafikleri
(Probablity Distribution Plot) ve normal dagilim egrisi %95 giiven sinirlarina karsilik
gelen Z skoru degerleri
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Grafik 2: Sol orificium zygomaticum index degerlerine ait olasilik dagilim grafikleri
(Probablity Distribution Plot) ve normal dagilim egrisi %95 giiven sinirlarina karsilik
gelen Z skoru degerleri
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Grafik 3: Sag ve sol toplaminda orificium zygomaticum index degerlerine ait olasilik
dagilim grafikleri (Probablity Distribution Plot) ve normal dagilim egrisi %95 giiven
siirlarina karsilik gelen Z skoru degerleri
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5. TARTISMA

Tez ¢alismamiz, yapilacak Olctimleri etkileyecek sekilde kirik, catlak, fiizyon
defekti, asimetri vb. deformasyonu bulunmayan 32 kuru kafatasi kemigi tizerinde
gerceklestirildi. Kafataslarindan 23 tanesinde her iki taraf da ¢alismaya uygun oldugu
icin ¢ift tarafli ¢aligildi. 9 tanesinde ise taraflardan birinde arcus zygomaticus yapist
kirik veya kusurlu oldugu i¢in ¢alisma dis1 birakildi, saglam olan 9 taraf (sag: 4, sol:
5) ise caligmaya dahil edildi. Toplamda 55 adet fossa temporalis yapisi iizerinde
calisildi. Kemiklerin ait oldugu kisilere ait herhangi bir yas ve cinsiyet kaydi

bulunamada.

Laboratuvarimizda bulunan kemikler iiniversitemizin bulundugu Ege
Bolgesi’ne ait 6rnekler olarak degerlendirilmelidir. Kuru kafatasi kemikleri tizerinde

yapilan ¢alismalarda bolgesel ve irksal farkliliklarin olabilecegi gosterilmistir (35, 36).

Daha oOnce yapilan g¢aligmalarda fossa temporalis alt tabanini olusturan
orificium zygomaticum ile ilgili ayrintili morfometrik parametrik bilgiler oldukga
stnirlidir. Calismamizda ilk defa orificium zygomaticum silikon kaliplari olusturularak
ve tlizerinde daha oOnceki c¢alismalarda sunulmayan orificium zygomaticum

morfometrik sekilleri ile ilgili ayrintili bilgiler sunduk.

Calismamizda once oOzellikle fossa temporalis’e ait parametrelerin
degerlendirilmesinde kafatasina ait genel parametrelerin beraber degerlendirilmesi

yararli olacag diisiincesiyle kafatasi genel parametreleri 6l¢iimleri alindi.

5.1.Arcus Zygomaticus’un Kafatasi Uzerindeki Yerlesimi ve Morfometrisi

Calismamizda cranium’un norma anterior, norma lateralis ve norma basalis
goriintilileri {izerinde arcus zygomaticus’un yerlesimi belirlendi. Norma anterior’dan
aliman goriintiiler lizerinde arcus zygomaticus’un median diizlem’e ve eurion
antropometrik noktasina gore, norma lateralis’ten alinan goriintiiler lizerinde vertex’e,
margo supraorbitalis’e, Sutura frontozygomatica’ya, tuberculum marginale orta
noktasina ve Opisthocranion’a gére ve norma basalis’ten alinan goriintiilerde ise
opisthocranion’a, opisthion’a ve basion’a gore yerlesimi belirlendi (Sirasiyla Tablo 2,

Tablo 3, Tablo 5).
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Arcus zygomaticus’un norma anterior goriintiilerindeki yerlesiminde Zygion-
Median diizlem ve Zygion-Eurion degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda
karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 2, p>0.05), arcus

zygomaticus yerlesiminde norma anterior’da asimetri yoktu.

Kafatas1 norma lateralis goriintiilerinde; AZ arka kok-TM en arka noktasi
degerlerinin sag (39,66 + 8,86) ve sol (41,42 + 8,32) taraflar arasinda
karsilastirmasinda sol taraf daha fazla olmak {izere taraflar arasinda anlamli fark
bulundu (Tablo 3, p=0,020). Arcus zygomaticus’un norma lateralis’te yerlesimine ait
diger 6l¢iim degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar

arasinda fark bulunamadi (Tablo 3, p>0.05).

Kafatas1 norma basalis goriintiilerinde; AZ arka kok-Zygion degerlerinin sag
(10,92 £ 2,2) ve sol (9,42 + 2,65) taraflar arasinda karsilastirmasinda sag taraf daha
fazla olmak tizere taraflar arasinda anlamli fark bulundu (Tablo 5, p=0,002). Arcus
zygomaticus’un norma basalis’te yerlesimine ait alinan diger 6l¢lim degerlerinin sag
ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi. (Tablo 5,

p>0.05).

AZ’nin norma lateralis’te tuberculum marginale arka noktasina gore, norma
basalis’te ise zygion mesafesine gore yerlesimi agisindan asimetrisi goriildi. AZ’nin
norma anterior, norma lateralis ve norma basalis goriintiilerinde kafatasi lizerindeki
yerlesimi ile ilgili calismamizda elde edilen verilerin AZ {izerinde yapilacak
caligmalarda ve cerrahi girisimlerde yararli olabilecegi diisliniildii. Tez ¢calismamizda
arcus zygomaticus’un kafatasi {izerindeki yukarida tanimlanan noktalara gore
yerlesimini ¢alisan literatiire rastlanmadi. Bu nedenle AZ’nin yerlesimi ile ilgili

verilerimiz diger calisma verileri ile karsilastirilamadi.

Calismamizda kafatasinin norma lateralis ve norma basalis goriintiileri
tizerinde AZ’nin morfometrik 6l¢im degerleri belirlendi. Norma lateralis’ten alinan
goriintliler lizerinde; AZ uzunlugu, AZ yiiksekligi (en 6n), AZ yiiksekligi (orta), AZ
yiiksekligi (en arka), zygoma internal acis1 ve zygoma external agis1 ve norma
basalis’ten alinan goriintiilerde ise AZ kalinlig1 (en 6n), AZ kalinlig1 (orta) ve AZ
kalinlig1 (en arka) morfometrik 6l¢iim degerleri belirlendi (Sirasiyla Tablo 4, Tablo 6).

Kafatasinin norma lateralis goriintiilerinden alinan AZ morfometrik Slgiim

degerlerinde AZ yiiksekligi (en arka) degerlerinin sag (9,63 + 1,11) ve sol (9,06 £ 1,27)
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taraflar arasinda karsilagtirmasinda sag taraf daha fazla olmak iizere taraflar arasinda
anlaml1 fark bulundu (Tablo 4, p=0,016). Kafatasinin norma lateralis goriintiilerinden
aliman AZ morfometrik ol¢iim degerlerinde zygoma external agis1 degerlerinin sag
(125,78 + 6,14) ve sol (127,91 + 7,1) taraflar arasinda karsilastirmasinda sol taraf daha
fazla olmak lizere taraflar arasinda anlamli fark bulundu (Tablo 4, p=0,031). Arcus
zygomaticus’un kafatasinin norma lateralis gorintiileri iizerinden alinan diger
morfometrik 6l¢ctim degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar

arasinda fark bulunamadi (Tablo 4, p>0.05).

Arcus zygomaticus’un kafatasinin norma basalis goriintiileri iizerinden alinan
AZ kalinlig1 (en 6n), AZ kalinlig1 (orta) ve AZ kalinlig1 (en arka) morfometrik 6l¢tim
degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilastirmasinda taraflar arasinda fark
bulunamadi (Tablo 6, p>0.05). Sonu¢ olarak arcus zygomaticus morfometrisinde
norma basalis’te Olgiilen parametrelerde asimetri tespit edilmedi. AZ’nin norma
lateralis’ten alinan morfometrik Olgiim degerlerinde AZ’nin en arka noktasinin

yiiksekliginde ve zygoma external agisinda taraflar arasinda asimetri goriild.

Daha 6nce yapilan ¢calismalarda zygoma implant uygulamalarinda, malarplasti
ameliyatlarinda ve travmatik kiriklarinin tedavi siire¢lerinde AZ morfometrisine ait
degerlerin bilinmesinin 6nemli oldugu vurgulanmistir (3, 17). Zhao ve ark.’nin (17)
2015 yilinda Kuzey Amerika popiilasyonunda yaptiklari ¢aligmada, kafatasinin norma
lateralis goriintiilerinde zygoma internal agis1 ve zygoma external agisinin geng ve
yaslt gruplar arasi karsilagtirilmasi yapilmig olup gruplar arasi anlamh fark
bulunamamuistir. Zhao ve ark.’nin ¢alismasinda zygoma internal agis1 degerleri geng
grupta 94,9°, yasl grupta ise 94,2° olarak bulunmustur. Tez calismamizda bu degerler
sag tarafta 97,77°, sol tarafta ise 100,51° bulunmus olup taraflar arasi1 anlamli fark
bulunamamaistir. Zhao ve ark.’nin ¢alismasindaki zygoma internal agis1 degerleri tez
calismamizdaki zygoma internal agist degerlerinden daha kiigiiktiir. Bu farkliligin
sebebinin bolgesel ve irksal farkliliklardan kaynakli olabilecegini diisiiniildii. Zhao ve
ark.’nin ¢aligmasinda zygoma external agisi degerleri geng grupta 125°, yash grupta
ise 124,9° olarak bulunmustur. Zhao ve ark.’nin ¢aligmasindaki zygoma external agis1

degerleri tez calismamizdaki zygoma external agis1 degerleri ile benzerlik gostermistir.

Tez ¢alismamizda bu degerler sag tarafta 125,78°, sol tarafta ise 127,91° bulunmus

olup taraflar aras1 anlamli fark bulunmustur (Tablo 4, p=0,031).
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Song ve ark.’nin (3) 2009 yilinda yaptiklar1 ¢alismada, kafatasinin norma
basalis goriintiilerinde AZ kalinligi (En On), AZ kalinhi@: (Orta) ve AZ kalinlig1 (En
arka) morfometrik degerleri 6l¢iilmiis olup bu degerler sirasiyla 3.6, 3.2, ve 3.6 mm
olarak bulunmustur. Tez ¢alismamizda ise bu degerler daha biiylik olarak bulunmus
olup sirasiyla 9.67, 3,55 ve 9.25 mm olarak bulunmustur. Caligmamizda AZ
kalinliginin en 6n ve en arka noktalarinda alinan lokalizasyon yerlerinin AZ’nin
basladig1 kemik yapilarinin baslangi¢ seviyelerinden alinmistir. Bu nedenle Song ve
ark.’nin ¢alismasindaki AZ’nin orta kalinlik degeri ¢alismamizda da ayni yerden
alimmustir. Her iki ¢alismada orta kalinlik degerlerinin uyumlu oldugu goriilmektedir.
Calismamizda AZ’nin en 6n ve en arka noktalardaki kalinlik degerlerinin alinmasinin
sebebi cerrahi uygulamalarda calismacilara AZ’nin toplam uzunlugundaki kalinlik
degiskenlerinin 6nceden bilinmesinin yararh olacagi diistiniilmiistiir. Song ve ark.’nin
calismasina benzer sekilde arcus zygomaticus’un en ince bdliimiiniin orta boliimii
oldugunu gozlemledik. Tez ¢alismamizda AZ kalinliklarinin sag ve sol taraflar arasi

karsilastirmasinda anlamli fark bulunmadi (Tablo 6, p>0,05).

Izole veya komplike AZ kirig tedavisinin ilk amaci, kirk AZ pargalarimi
orijinal boyutlarina ve pozisyonlarma geri getirmektir (3). Temel yiiz iskelet
paternlerinden olan AZ {izerindeki zygion noktasi wrklara gore farklilik gosterir.
Kafkasyalilarda dolikosefalik bir patern vardir ve Asyalilar mezosefalik veya
brakisefalik bir patern sergiler (23, 37). Estetik iyilestirme i¢in, AZ iizerinde zygoma
biiylitme Kafkasyalilar arasinda popiiler hale gelirken, zygoma kii¢iiltme (rediiksiyon
malarplasti) Asyalilar arasinda daha g¢ekici ve geng goriinen bir yiiz elde etmek i¢in
¢ok popiilerdir (23, 24). Carpici bir sonug i¢in AZ’nin daha biiyiik bir rediiksiyonu
gerekebilir; ancak bunun i¢in ¢igneme fonksiyonu gibi m. temporalis fonksiyonunun
ve processus coronoideus'un dogal hareketinin giivenliginin korunmasi gereken
fonksiyonel problemler nedeniyle bazi sinirlamalart vardir (17). Bu nedenlerle, AZ
tizerinde uygulanan rediiksiyon malarplastisi, AZ ve zygoma biiyiitme isleminden
teknik olarak ¢ok daha zordur. Bu nedenle AZ’un norma lateralis ve norma basalis
goriintlilerindeki morfometrik degerlerinin AZ iizerinde yapilacak calismalarda ve

cerrahi girisimlerde yararl olabilecegi diisiiniildii.

Calismamizda ayrica arcus zygomaticus igin sekil tiplendirmesinde; Frankfurt

Horizontal Diizlemi’ne gore arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi Tip 1 (Diiz), Tip 2
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(Yikselen), Tip 3 (Algalan), Tip 4 (Konveks) ve Tip 5 (Konkav) olmak tizere 5 tip
belirlendi (Tablo 13). Bu sonuca gore AZ’nin sabit bir eksen {izerinde yer almayip
farkl1 sekillerde ve tiplerde goriildiigli calismamizda tespit edildi. Ayrica
calismamizda arcus zygomaticus’un Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne gore yerlesim
tipleri de belirlendi. Buna gore arcus zygomaticus yerlesim tiplendirmesi i¢in Tip A
(FD AZ’nin igerisinde) ve Tip B (FD AZ’nin iizerinde) olmak tizere iki tip belirlendi
(Tablo 14). Calismamizda ortaya konan bu tiplendirmeler daha 6nceki galismalarda
belirtilmeyen bir ayrintidir. Os zygomaticum’un proc. temporalis’i ile os
temporale’nin proc. zygomaticus'u tarafindan olusturulan AZ’un her iki kemik yap1
arasinda sabit bir seyir izlemedigi icin calismamizdaki bu verilerin bu bdlgede

yapilacak cerrahi miidahalelerde dikkate alinmasinda yarar vardir.

5.2.Pterion’un Kafatas1 Uzerindeki Yerlesimi

Calismamizda cranium’un norma lateralis goriintiileri {izerinde fossa
temporalis’in tabaninda bulunan pterion noktasinin yerlesimi belirlendi. Norma
lateralis’ten alinan gorilintiiler iizerinde pterion’un; porus o©On noktasina,
opisthocranion’a, tuberculum marginale arka noktasi’na, vertex’e, Frankfurt
Horizontal Diizlemi’ne, margo supraorbitalis’e, TM orta noktasi’na ve SFZ’ye gore
yerlesimi belirlendi (Resim 18, Resim 19, Tablo 7). Tez ¢alismamizda pterion’un
norma lateralis goriintiilerinde yerlesimine ait 6lgiim degerlerinin sag ve sol taraflar
arasinda karsilagtirllmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 7, p>0,05).

Sonug olarak, pterion yerlesiminde sag ve sol taraflar arasinda asimetri yoktu.

Daha once yapilan c¢alismalarda kuru kafataslar1 iizerinde Pterion-AZ
parametresi Ol¢iilmiistiir. Bu parametre tez c¢alismamizdaki Pterion-Frankfurt
Horizontal Diizlemi parametresi ile benzerlik gostermistir. Tez ¢aligmamizda Pterion-
Frankfurt Horizontal Diizlemi parametresi sag tarafta 40 + 2,97 mm, sol tarafta 40,57
+ 3,06 mm olmak iizere taraflar arasinda anlamli fark bulunmamstir (Tablo 7, p>0,05).
Saxena ve ark. (12), 1988'de Nijeryalilarin ve Hintlilerin kafataslarindaki pterion
olusumu ve varyasyonlart hakkinda karsilastirmali bir calisma yliriitmiistiir ve
Nijeryalilarda pterionun merkezi ile arcus zygomaticus arasindaki ortalama mesafenin
sirasiyla sag ve sol tarafta 39,6 mm ve 38,6 mm, Hintlilerde ise 37,8 mm ve 36,1 mm

oldugunu bulmuslardir (12). Saxena ve ark.’nin bu c¢aligmasinda pterion arcus
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zygomaticus'tan 40.0 mm’den daha yukarida oldugunda "yiiksek pterion" olarak
adlandirilmistir ayrica Nijeryalilarda her iki taraftaki yiiksek pterion sikliginin daha
yiiksek oldugunu ve bu gézlemlerin irksal 6neme sahip olabilecegini bildirmislerdir
(12). Lee ve ark. (38), 2001 yilinda, Korelilerde pterion’un konumunun arcus
zygomaticus'un iist kenarinin 36,9 mm iizerinde oldugunu bildirmistir (38). Mwachaka
ve ark. (39) Kenyalilarda pterion’un sag ve sol tarafta arcus zygomaticus'un orta
noktasindan sirasiyla 30,35 mm ve 30,34 mm yukarida oldugunu belirtmislerdir (39).
Yapilan calismalarda bu farkliliklarin etnik, genetik veya cevresel faktorlerden
kaynaklanmis olabilecegi belirtilmektedir (40, 41). Tez g¢alismamizda da Pterion-
Frankfurt Horizontal Diizlemi parametresi degerlerinin min-max degerleri sag tarafta
32-46 mm, sol tarafta ise 36-42 mm olarak bulunmus olup daha 6nceki literatiirlerde

tanimlanan “’yiiksek pterion’’ tanimlamasina uyan 6rnekler gézlenmistir (Tablo 7).

Daha once yapilan c¢alismalarda kuru kafataslar1 iizerinde Pterion-SFZ
parametresi Ol¢iilmiistiir. Tez ¢alismamizda da Pterion-SFZ parametresi 6lgtilmiistiir
ancak onceki ¢alismalarla yontem farkliligs vardir. Onceki galismalarda Pterion-SFZ
mesafesi en kisa mesafe olarak alinmig olup bu parametre tez ¢alismamizda Pterion
noktasindan gecgen transvers diizlem ile SFZ’nin orta noktasindan gegen transvers
diizlem aras1 vertikal mesafe olarak ol¢iilmiistiir. Bu 6l¢iim yontemimizin norma
lateralis’ten alinan goriintiilerde klinik ¢calismalardaki canli bireylerde daha giivenilir
Olclim verecegi diisiiniildii.

Fossa temporalis tabaninda yerlesen pterion noktasinin yerlesimi ile ilgili bu
bulgular, pterion'un cerrahi yaklasimlarda ortak bir extracranial landmark noktasi
olmasi nedeniyle cerrahi uygulamalar i¢in 6nemlidir. Pterion, cerrahlar igin bu
bdlgenin 6nemli patolojilerine yonelik mikrocerrahi ve cerrahi yaklasimlarda ortak bir
extracranial landmark olarak kullanilmaktadir (10, 25-28). Ancak, pterion a. meningea
media'nin 6n dali, solda Broca'nmin motor konusma alani, lobus insularis, sulcus
lateralis (Sylvian) (28), n. opticus patolojileri, orbita, ala ossis sphenoidalis’in arka
kenar1 (10, 11, 25, 29) ve anterior sirkiilasyon anevrizmalari ve tiimdrleri igin 6nemli
bir noktadir (10, 27). Pterion ayrica, arkeolojik ve adli drneklerde yas tahmini ve
cinsiyet belirleme icin onemli bir kilavuz olarak cranial birlesme metodolojisinde
yaygin olarak kullanilmaktadir (30). Daha Onceki ¢alismalarda da belirtildigi gibi

pterion yerlesiminin bolgesel ve irksal farklar gosterebilecegi belirtilmistir. Bu
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nedenle ¢alismamizda da tanimlanan pterion yerlesimi ile ilgili bilgilerin pterion
yerlesiminin bolgesel ve irksal bakimdan degerlendirmelerinde ve uygulamalarinda

yardimei1 olacag diisiiniildii.

5.3.Tuberculum Marginale’nin Kafatas1 Uzerindeki Yerlesimi

Calismamizda kafatas1 norma lateralis goriintiileri tizerinde fossa temporalis’in
On sinirini1 olugturan os zygomaticum’un proc. frontalis’i tizerinde bulunan tuberculum
marginale yapisinin yerlesimi belirlendi. Norma lateralis’ten alinan goriintiiler
tizerinde tuberculum marginale’nin vertex’e, margo supraorbitalis’e, SFZ’ye,
Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne, AZ st kenarina, porus On noktasmna ve

opisthocranion’a gore yerlesimi belirlendi (Resim 20, Resim 21, Tablo 8).

Tez ¢alismamizda kafatasi norma lateralis goriintiilerinde; TM-Porus onii
parametresi degerlerinin sag (51,48 + 3,14) ve sol (52,21 + 3,39) taraflar arasinda
karsilastirmasinda sol taraf daha fazla olmak {izere taraflar arasinda anlamli fark
bulundu (Tablo 8, p=0,004). Sonugta; tuberculum marginale’nin norma lateralis’te
porus On noktasina gore yerlesiminde asimetri goriildii. Tuberculum marginale’nin
norma lateralis goriintiilerinde yerlesimine ait diger ol¢lim degerlerinin sag ve sol
taraflar arasinda karsilastirilmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 8,
p>0,05). Ayrica tez ¢alisgmamizda TM’nin Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne ve AZ {ist
kenarina olan mesafelerinin karsilastirilmasinda Frankfurt Horizontal Diizlemi’ne olan
mesafede daha fazla olmak {izere aralarinda anlamli fark bulundu (p<0,05). Bu nedenle
TM’nin lokalizasyonunun belirlenmesinde c¢alismamizdaki bu sonucun dikkate

alinmasi Onerilebilir.

Daha 6nce Silva J. ve ark. (16) tarafindan yapilan bir ¢alismada, TM-SFZ
mesafesi kadinlarda sag tarafta 9,7 mm, sol tarafta 9 mm, erkeklerde ise sag tarafta
10,7 mm, sol tarafta 10 mm olarak bulunmustur. Tez ¢alismamizda da TM-SFZ
parametresi bu ¢alismanin degerleri ile uyumlu olup sag tarafta 11,33 mm, sol tarafta

ise 10,6 mm olarak bulunmustur (Tablo 8).

Figueiredo ve ark. (31) “‘mini pterional yaklasimi’’ ‘‘klasik pterional
yaklagima®  alternatif olarak sunmustur. Kraniyotomi boyutu, m. temporalis

diseksiyonu ve mikrocerrahi maruziyeti arasindaki optimum denge, mini pterional
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yaklasimin arkasindaki anahtar kavramlardir. Bu nedenle, cerrahi maruziyetten
maksimum avantaj elde edilmelidir. Mini pterional yaklasim, sfenoid kanat
menenjiyomlarinin rezeksiyonu ic¢in kullanilabilir. Tuberculum marginale, standart
mini pterional kraniyotomide bir engel olusturabilir. Sfenoid kanat menenjiyomlarinin
rezeksiyonu i¢in bu islemde tuberculum marginale'yi delme islemi gerekebilmektedir
(15). Bu nedenle c¢aligmamizda tuberculum marginale’nin, norma lateralis
gorlntiilerinde kafatas1 tlizerindeki yerlesimine ait verilen diger ¢alismalarda
tamimlanmayip bizim c¢alismamizda tanimlanan biitiin parametrelerin tuberculum
marginale iizerinde yapilacak ¢alismalarda ve cerrahi girisimlerde yararli olabilecegi

distiniildi.

5.4.0rificium Zygomaticum’a Ait Silikon Kalip Modelleri

Orificium zygomaticum (OZ) fossa temporalis ile fossa infratemporalis
arasinda yer alan bir gecis alanidir. Daha 6nce yapilan ¢alismalarda OZ alan ile ilgili
ayritilt bir ¢aligma bulunmamaktadir. Bu nedenle tez ¢aligmamizda silikon kalip
yontemi kullanilarak OZ’nin biitiin alani ile ilgili 6rnek modeller elde edilmistir.
Calismamizda kuru kafataslar1 iizerinden gere¢ ve yontemde tarif edildigi gibi
orificium zygomaticumlarn silikon kaliplari alind1 ve bu kaliplar {izerinden orificium
zygomaticum boyutlar1 (OZ uzunlugu, OZ genisligi, OZ genisligi (A), OZ genisligi
(S) ve OZ alani) ve sekilleri belirlendi (Tablo 9). Orificium zygomaticum silikon
kaliplarindan alinan tiim o6l¢iim degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda

karsilastirilmasinda taraflar arasinda fark bulunamadi (Tablo 9, p>0,05).

Kafataslarinda orificium zygomaticumlardan alinan silikon kaliplar tizerinden
orificium zygomaticum genisligi parametresinin orificium zygomaticum uzunlugu
parametresine boliinerek orificium zygomaticum index’i (OZ Genisligi/OZ Uzunlugu)
elde edildi (Tablo 15). Orificium zygomaticum index deger araliklarina gore silikon
kalip sekilleri ti¢ tipe ayrildi (Tablo 16). Silikon kaliplar tizerinden alinan orificium
zygomaticum index degerlerinin sag ve sol taraflar arasinda karsilagtirmasinda taraflar

arasinda anlaml fark bulunamad: (Tablo 16, p>0.05).

Daha once orificium zygomaticum’un silikon kalib1 ¢ikarilarak morfometrik
Olcimlerinin  ¢alisildigi herhangi bir calismaya rastlanmamistir. Malarplasti

rediiksiyon ameliyatlarinda 6nemli olan orificium zygomaticum’un lateral bolgesi
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yukarida arcus zygomaticus boliimiinde de belirtildigi gibi klinik agidan olduk¢a 6nem
arz eder (3, 4). AZ'nin ve ¢evresindeki yapilarin topografisi 6nemlidir, ¢iinkii cerrahi
cihazlarin fossa temporalis’te OZ bolgesine yerlestirilmesi gerekir ve bu OZ boslugu
normal fonksiyon i¢in onemlidir. OZ, m. temporalis ile birlikte corpus adiposum
buccae'nin temporal uzantisi olarak bilinen ve cerrahi cihazlarin kullanimina miidahale
etmeyen yag dokusu ile neredeyse tamamen doludur (3). Bununla birlikte, AZ
kiriklarini restore etmek igin giivenli alan rehberinin gerekli oldugu belirtilmektedir.
AZ ile m. temporalis arasi giivenli mesafe ortalama 8 mm'dir; bu nedenle cerrahi
miidahale esnasinda 8 mm'den daha derine bir miidahale yapilirsa, fascia temporalis
veya m. temporalis zarar gorebilir, bu da hematom, sislik ve trismus gibi sorunlara yol
acabilir (3). AZ ve OZ bolgesi ile ilgili yapilan cerrahi uygulamalarda OZ alani ile
ilgili morfometrik veriler olduk¢a 6nem arz eder. Bu nedenle tez ¢alismamizda OZ
alani ile ilgili sunulan morfometrik veriler ile OZ tipleri ile ilgili ortaya konan
farkliliklarin bu bolgeyle ilgili yapilacak calismalara katkida bulunacagi iimit

edilmektedir.

5.5.Calismanmin Limitasyonlari

Tez caligmamizdaki kafatasi sayisinin azlii, yas ve cinsiyetlerinin belli
olmayist calismamizin  limitasyonlart icerisinde diisliniildi. Bu nedenle
calismamizdaki sonuglar yas ve cinsiyetler arasindaki farkliliklar1 bakimindan
karsilastirilamadi. Calismamizdaki kafatasinin azligi nedeniyle arcus zygomaticus ve
orificium zygomaticum morfometrisi ve tiplendirmesiyle ilgili subgruplar daha
ayrintili ve kesin degerlerle tartisilamadi. Bu calismanin gerek kadavra gerekse
radyolojik teknikler kullanilarak daha fazla sayida olgu iizerinde yapilmasi ileriye
yonelik yapilacak calismalar icin bir hedef olabilir. Ayrica arcus zygomaticus ve
orificium zygomaticum’un ¢ocukluk ve yaghilik donemi boyunca gelisim anatomisi
acisindan daha ayrintili bilgiler sunulabilir. Bunun yaninda orificium zygomaticum’un
farkli bolgeler ve irklar arasinda yapilacak morfometrik caligsmalarla farkliliklarin

gosterilebilecegi onerilebilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Fossa temporalis canlida ve kadavrada esas olarak m. temporalis’in yerlestigi
kafatasinin her iki yan taraflarinda bulunan genis ¢ukurluklardir. Fossa temporalis’in

siirlar1 ve tabanindaki yapilar klinik olarak 6nem arz etmektedir.

Fossa temporalis’in alt dis taraftan sinirin1 olusturan arcus zygomaticus klinik
acidan dnemli bir yapidir. Ozellikle malarplasti ve rediiksiyon ameliyatlarinda arcus
zygomaticus morfometrisinin bilgisi 6nem arz eder (3, 4). Tez ¢alismamizda arcus
zygomaticus’un kuru kafatasi kemikleri tizerindeki yerlesimi ve morfometrisi ile ilgili
bilgiler sunulmustur. Arcus zygomaticus yerlesimi bakimindan; norma lateralis’te AZ
arka kok ile tuberculum marginale arka noktasina mesafesi (Tablo 3, p=0,020), norma
basalis’te ise AZ arka kok ile zygion noktas1 mesafesinde taraflar arasinda asimetri
goriilmistiir (Tablo 5, p=0,002). Arcus zygomaticus’un boyutlart bakimindan; AZ’nin
norma lateralis’ten alinan morfometrik 6lgtim degerlerinde AZ’nin en arka noktasinin
yiiksekliginde (Tablo 4, p=0,016) ve zygoma external agisinda (Tablo 4, p=0,031)
taraflar arasinda asimetri goriilmistiir. AZ’nin norma anterior, norma lateralis ve
norma basalis goriintiilerinde cranium {izerindeki yerlesimi ile ilgili morfometrik
ayrintilarin bilinmesinin, AZ {izerinde yapilacak ¢aligmalarda ve cerrahi girisimlerde

yararl olabilecegi diistiniilmustiir.

Calismamizda ayrica daha Onceki literatiirlerde tanimlanmayan arcus
zygomaticus’un farkli sekil tipleri ve kafatas1 lizerindeki yerlesim tipleri bakimindan
farkliliklar oldugu tespit edilmistir. Arcus zygomaticus sekil tiplendirmesi igin,
Frankfurt Horizontal Diizlemi yer diizlemine paralel olacak sekilde yerlestirilen
kafataslarinin norma lateralislerinden alinan goriintiiler iizerinde 5 tip [Tip 1 (Diiz),
Tip 2 (Yiikselen), Tip 3 (Algalan), Tip 4 (Konveks) ve Tip 5 (Konkav)] belirlenmistir
(Tablo 13). Arcus zygomaticus yerlesim tiplendirmesi igin, Frankfurt Horizontal
Diizlemi yer diizlemine paralel olacak sekilde yerlestirilen kafataslarinin norma
lateralislerinden alinan goriintiiler tizerinde 2 tip [Tip A (FD AZ’nin igerisinde) ve Tip
B (FD AZ’nin iizerinde)] belirlenmistir (Tablo 14).

Fossa temporalis’in tabaninda bulunan pterion noktasi cerrahide pterional
yaklasimlarda dnemli bir bolgedir. Tez ¢calismamizda pterion noktasinin kafatasindaki

belli antropometrik noktalarla ve fossa temporalis’teki diger yapilarla arasindaki
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morfometrik iligski incelenmis olup pterion yerlesiminde sag ve sol taraflar arasinda

asimetri goriilmemistir (Tablo 7, p>0,05).

Fossa temporalis’in 6n duvarinin yapisina katilan processus frontalis’in arkaya
dogru yaptigi c¢ikintt olan tuberculum marginale cerrahide mini-pterional
yaklasimlarda 6nemli bir bélge olmasina ragmen bu yapiyla ilgili literatiirde ¢ok az
sayida calisma bulunmaktadir. Bu sebeple tez ¢alismamizda tuberculum marginale
yapisinin fossa temporalis’teki yerlesimi ve ¢evre yapilar ile olan morfometrik iligkisi
incelenmistir. Tuberculum marginale’nin norma lateralis’te porus 6n noktasina gore
yerlesiminde asimetri goriilmiistiir (Tablo 8, p=0,004).

Fossa temporalis’in tabanini olusturan orificium zygomaticum klinik ve cerrahi
acidan onemli bir alandir ancak bu yapiyla ilgili literatiirde ¢ok az sayida calisma
bulunmaktadir. Bu sebeple tez caligmamizda orificium zygomaticum’un silikon
kaliplar1 alinarak bu kaliplar iizerinden orificium zygomaticum’un morfometrik yapisi
ve farklt sekil tipleri tanimlanmistir. Caligmamizda orificium zygomaticum
morfometrisinde sag ve sol taraflar arasinda asimetri goriillmemistir. (Tablo 9, p>0,05).
Calismamizda orificium zygomaticum sekil tipinin olgular arasinda farklilik
gosterdigi ve orificium zygomaticum’un uzunluk ve genislik indeks orani bakimindan
standart bir tipte olmadigi farkli indeks boyutlarinda orificium zygomaticum’un
goriilebilecegi tespit edilmistir (Tablo 16).

Calismamizda kuru kafatas1 kemiklerinde fossa temporalis yapisini olusturan
kemik yapilar ile ilgili ayrintili morfolojik ve morfometrik veriler elde edilmistir.
Caligmamizda elde edilen bu verilerin fossa temporalis ile ilgili yapilacak ¢aligmalarda

ve bu bolge ile ilgili cerrahi uygulamalarda yardimeci olabilecegi diigiiniilmiistiir.
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