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1. GIRIS

Avrticulatio (art.) genus viicudun en biiyiik sinoviyal eklemi olan bikondiler-
modifiye ginglymus tipte bir eklemdir. Konveks eklem yiiziinii femur’un distal
ucunda condylus femoris’lerin olusturdugu facies articularis ile konkav eklem
yliziinli tibia’nin proksimalinde bulunan condylus medialis ve condylus lateralis’ in
iist yiizi olan facies articularis superior olusturur. Bu ekleme musculus (m.)
quadriceps femoris tendonu i¢inde yer alan viicudun en biiyiikk sesamoid kemigi

ozelligindeki patella da katilir (1-3).

Prenatal donemde alt ekstremitelerin gelisiminde diz eklemi ve ozellikle diz
eklemi yapisina katilan uzun kemiklerden olan femur’un ve tibia’nin gelisimi ve
morfometrisi perinatalojide, obstetride ve adli tipta yas tahmininde kullanilmaktadir
(4, 5). Adli tipta yas tespiti gereken insan fetiislerinde ve viicut bitinligi
korunmamis durumda olan fetis kalintilarindan yas tahmini yapilmasi
gerekmektedir. Bu amagla biitiinliigli bozulmamis viicut yapilarindan, genellikle

uzun kemiklerin diyafiz 6lg¢timleri kullanilmaktadir (6).

Prenatal donemin 44-48. giinlerinde Carnegie Stage 18’de femur, tibia ve
fibula kondrifikasyonu baglar. Art. genus bolgesi blastemal bir hiicre kitlesi
seklindedir. Stage 19°da (48-51. giin) femur kondilleri sekillenir. Femur ve tibia
arasinda gelecekte art. genus bolgesini olusturacak olan blastemal hiicre kitlesi
homojen bir interzon olarak goézlenir (7). Art. genus olusumuna katilan uzun
kemiklerin kemiklesmesi ise intrauterin hayatin 8. haftasinda primer kemiklesme
merkezinin bulundugu diyafizde baslar. Kemiklesmenin basladig: ilk kemik clavicula
iken femur ikinci olarak kemiklesmenin basladigi kemiktir. Ikincil kemiklesme
merkezlerinin ilk goriildiigii bolge ise art. genus olusumuna katilan diz kemikleridir.
Ikincil kemiklesme merkezleri intrauterin hayatin 34-38. haftalarinda femur’un distal

ucu ile tibia’nin proksimal ucunda gozlenir (8).

Art. genus gelisimini ve fonksiyonunu ilgilendiren konjenital kemik
anomalileri, izole olabilecegi gibi iskelet displazilerine ve sendromlara da eslik
edebilir. Art. genus’da fleksiyon kontraktiiriine de yol acabilen proksimal femoral
fokal yetersizlik ile dogumsal femur kisaligi, femur duplikasyonu gibi femurla ilgili

konjenital anomaliler gortlebilir (9). Art. genus distalinde yer alan tibia’nin



hipoplazik olmasindan yokluguna uzanan spektrumda goriilebilen diz ekleminde
fleksiyon kontraktiiriine ve dislokasyona yol agabilen tibial hemimelia gibi tibia ile
ilgili konjenital anomaliler gortilebilir (10). Art. genus gelisimindeki olumsuzluklar
konjenital diz ¢ikigi gibi patolojilere de neden olabilir (11). Bu patolojilerin
goriildiigii olgularda radyografi goriintiilerinde diz eklemi ve o6zellikle diz eklemi
yapisina katilan uzun kemiklerdeki kemiklesme merkezlerinin hipoplazik olmasi ve

diizensiz kenarlara sahip olmas1 gibi 6zellikler saptanir (12).

Fetiislerin art. genus bdlgesinde yer alan femur distalinde ve tibia
proksimalindeki sekonder kemiklesme merkezlerinin (epifizlerinin) ultrasonografi
(USG) muayenesi ile intrauterin tespit edildigi gebelik haftasi ve boyutlart kemik
gelisimini degerlendirmede ve son menstriiasyon tarihi bilinmeyen gebelerde fetiis
yasinin belirlenmesinde dnemlidir (13, 14). Ayrica bu epifizlerin gériilmesinin fetal
akciger ve tiroid gelisimi gibi diger sistemlerin gelisimiyle iliskili oldugunu gosteren

caligmalar vardir (15-17).

Mamografi X iginlarmin kullanildigi radyolojik goriintiileme yontemlerinden
biridir. Mamografi cihazi rontgene gore daha diisiik seviyede enerji kullanmaktadir
(25-35 kVp) (18). Prenatal takip ve tanida pratikte ultrason cihazinin kullanilmasina
ragmen ultrason cihazinda alinan dl¢limlerin gercek anatomik Ol¢limlerle aralarinda
fark oldugu bildirilmektedir. Bu nedenle radyografik dl¢iimlerin yapilarin gercek
boyutunu dlgmede ultrasona iistiin oldugu bildirilmistir (6, 19). Mamografi cihazinin
daha diisiik dozda X-Ray gerektiren kiiciik viicut bolgelerinde kiigiik fraktiirlerin
tespitinde kullanilabilecegi de bildirilmistir (20). Ayrica literatiirde mamografi cihazi
ile insan fetiislerinde iskelet gelisimini arastiran, baska viicut bolgelerindeki eklem

ve kemik yapilarini inceleyen ¢alisma mevcuttur (21).

Literatiirde art. genus gelisimini inceleyen c¢alismalar cogunlukla
makroskopik ve mikroskopik yontemlerle anatomik yapilari inceleyen diseksiyon ve
histoloji ¢alismalaridir (22-24). Bu c¢alismalarda c¢ogunlukla art. genus’a ait
ligamentler ve meniskiis yapilar1 gibi bag doku komponentleri aragtirilmigtir. Daha
once yapilan c¢aligmalarda insan fetiislerinde art. genus gelisimiyle ilgili verilen
bilgiler oldukc¢a kisithi olup ayrintili morfolojik incelemeler ile aydinlatilmasi

perinatolojide, obstetride ve adli tipta yararli olacaktir. Ayrica insan fetiislerinde



yapilmig, fetal doneme ait diz eklemini olusturan morfolojik yapilar ile ilgili

morfometrik bir ¢aligmaya rastlanmamistir.

Bu nedenle; calismamizda o©lii insan fetiislerinde art. genus’u olusturan
anatomik yapilart mamografi cihaziyla goriintiileyerek diz eklemi ve eklem yapisina
katilan kemiklere ait yapilarin morfometrik Ol¢iimlerinin gestasyonel yasa gore

gelisiminin arastirilmasi1 amaglandi.



2. GENEL BILGILER
2.1 Articulatio genus Hakkinda Genel Bilgi

Viicudun en biiyiik sinoviyal eklemi 6zelligindeki articulatio genus’un istteki
konveks eklem yiiziinii femur’un kondillerinin alt yiizii olan facies articularis, alttaki
konkav eklem yiiziinii iste tibia’nin condylus lateralis ve medialis’inin {ist yiizii olan
facies articularis superior olusturur. Konveks eklem yiizii iki kondilli oldugu i¢in art.
bicondylaris tipinde bir eklemdir, ancak bicondylar eklemlerin aksine tek bir eklem
kapsiilii bulunur. Art. genus hareketleri ginglymus tipine benzer fleksiyon-
ekstensiyon yapar ancak bacagin 30 derece fleksiyonundan sonra az miktarda
rotasyon yapabilir. Tipi art. bicondylaris-modifiye ginglymus kabul edilir. Femur’un
alt kisminda bulunan condylus femoris’lerin alt yiiziinde bulunan facies articularis
femur’un posterioruna dogru iki condylus femoris’in arasinda bulunan fossa
intercondylaris dolayisi ile ayrilir. Facies articularis anteriora dogru birlesir ve
femur’un patella ile yaptig1 eklem yiiziinii olusturur. Femoropatellar eklem sellar

tipte bir eklemdir (1, 2).
2.2 Articulatio genus Gelisimi

Intrauterin hayatin 4. haftasinda, embriyonun ventrolateral viicut béliimiinde
ekstremite tomurcuklart gelisir ve lateral mezodermdeki mezensimden ekstremite
gelisimi baslar. Alt ekstremite tomurcuklari, iist ekstremiteden yaklasik 2 giin sonra,
Carnegie Stage 13’te (28. ve 29. giinlerde) gelisirler (25). Lateral mezodermin
somatik tabakasindan meydana gelen mezensim kitlesi ve bunu ¢evreleyen ektoderm,
ekstremite tomurcugunu olusturur. Ekstremite tomurcuklarin1 ¢evreleyen ektoderm,
apikal bolgede kalinlasarak apikal ektodermal kabartiyr olusturur, bu olusum
mezengimi aktive eder ve ekstremite gelisimini uyarir. Ekstremitelerde 5. haftada
olusan mezensimal kemik modellerinde 6. haftada (Stage 18) kondrifikasyon
(kikirdaklagsma) gelisir. Bu asamada; femur, tibia ve fibulada kondrifikasyon
geligirken, diz eklemi bolgesi blastemal bir hiicre kitlesi seklindedir. 7. haftada
(Stage 19) uzun kemiklerin diyafizlerinde kemiklesme merkezleri olusmaya baslar
(Sekil 1). Femurun kondilleri sekillenir, fakat ¢ogunlukla blastemaldir. Femur ve
tibia arasindaki blastemal hiicre kitlesi ise homojen bir interzon olarak gozlenir. Bu
asamada patella hiicresel yogunlasma olarak gozlenir. Alt ekstremite 7. haftada

yaklasik 90 derece rotasyon yaparak mediale doner. Boylece diz bolgesi anteriora



konumlanmig olur. Stage 21°de (7.5 hafta) femur ve tibia kondilleri kikirdak
seklindedir. Femur tibia arasindaki homojen interzon bdlgesi 3 tabakali bir yapiya
doniisiir (7). Bu ii¢ tabakanin orta boliimii bag dokusuna doniisiirken, her iki
yanindaki tabakalar gelecekteki eklem kikirdaklarini olustururlar (26). Stage 23’te
(8.hafta) art. genus sekil ve yapir bakimindan erigkin haline benzer. 12. haftada ise
viicutta tiim uzun kemiklerin primer kemiklesme merkezleri bulunur (7, 25, 27).
Femur 5 kemiklesme merkezinden kemiklesir. Biri corpus ossis femoris, biri caput
femoris ossis femoris, ikisi trochanter major ve trochanter minér ve biri de distal ucu
olmak tiizere 5 kemiklesme merkezi bulunur (2). Corpus ossis femoris’teki
kemiklesme merkezi prenatal donemin 7. haftasinda goriiliirken, distal ugta 34-36.
haftalarda goriiliir (27). Distal ugtaki kemiklesme merkezinden condylus medialis
ossis femoris ve condylus lateralis ossis femoris ile epikondiller gelisir. Caput ossis
femoris’teki ossifikasyon postnatal 6-12 aylar arasinda goriiliir. trochanter major’un
4. yasta, trochanter minor’un 14 yaslarinda kemiklestigi belirtilse de, trochanter
major ve trochanter minor’deki kemiklesmenin dogumdan once basladigina dair
calisma bulunmaktadir (28). Corpus ossis femoris ile ilk olarak trochanter minor,
daha sonra trochanter major, sonra caput ossis femoris ve distal ug birlesir. Tibia ise
biri proksimal ucu, biri distal ucu, biri de corpus tibia’da olmak iizere li¢ merkezden
kemiklesir. Corpus tibia’da prenatal 7. haftada kemiklesme baslarken {ist ucta
doguma yakin gdzlenir. Distal ugta ossifikasyon 2. yasta baslarken corpus tibia ile
distal u¢ 18 yas civarinda birlesir. Proksimal u¢ da 20 yas civarinda corpus tibia ile

birlesir (2).
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Sekil 1: Uzun kemiklerin embriyolojik gelisimi (27).

2.3 Articulatio genus Makroskobik Anatomisi
2.3.1 Eklem Yiizleri

Tibia

Tibia’nin proksimal eklem ylizeyi (tibial plato) saftin uzun eksenine gore
arkaya ve asag1 dogru egimlidir. Bu egim dogumda maksimumken, yasla birlikte
azalir. Eklem yiizeyi olan facies articulares superiores tibiae, condylus medialis o0ssis
femoris ve condylus ossis lateralis femoris ile eklem yapmak tizere medial ve lateral

olmak tizere ikiye ayrilir. Retinaculum patellare mediale, condylus medialis

tibiae’nin anterior ve medialine tutunur. Medial eklem yiizeyi uzun ekseni



anteroposterior yonde olmak iizere ovaldir ve lateral eklem ylizeyinden daha
uzundur. Anterior, medial ve posterior kenarlar1 meniscus medialis ile iliskilidir.
Medial eklem yiizeyinin arka yaris1 diiz iken, 6n yaris1 yukar1 dogru yaklasik 10
derece egimlidir. Meniscus medialis arka boliimiin biiyiik kismini 6rter ve condylus
medialis ossis femoris ile eklem yapan konkav bir eklem yiizeyi olusturur. Lateral
eklem yiizeyi daha daireseldir ve meniscus lateralis tarafindan ortiilmiistiir. Sagittal
diizlemde eklem yiizeyinin orta boliimii diiz iken, 6n ve arkaya dogru ise asagi
egimlidir. Bu eklem ylizeyi konvekstir. Femurun konveks kondili ile temas ettiginde
girintiler olusur. Bu girintilerde meniscus medialis ve meniscus lateralis’in 6n ve

arka boynuzu bulunur (3).
Area Intercondylaris

Condylus medialis tibiae ve condylus lateralis tibiae arasinda ortada dar
pliriizlii bir boliim vardir. Burada lateralde ve medialde proksimale dogru ¢ikinti
yapan tuberculum intercondylare mediale ve tuberculum intercondylare laterale adi
verilen ¢ikintilar bulunur. Interkondiler bolge arkaya ve dne dogru genisler. Medial
eklem yiiziinlin anteromedialinde, meniscus medialis’in 6n boynuzunun tutundugu
bir ¢okiintii vardir. Bunun arkasinda ise lig. cruciatum anterius’un tutundugu diizgiin
bir saha bulunur. Meniscus lateralis’in 6n boynuzu eminentia intercondylaris’in
Oniine tutunur. Tuberculum intercondylare mediale ve tuberculum intercondylare
laterale’nin femur {izerinde stabilizasyona katki sagladigi diisiiniilmektedir. Bu
tiberkiillerin ~ yiirime baslayinca belirginlestigi  disiiniilmektedir. Meniscus
lateralis’in arka boynuzu area intercondylaris posterior’a tutunur. Area
intercondylaris posterior, arka boynuzun arkasinda asagi ve arkaya dogru egimlidir.
Meniscus medialis’in  arka boynuzu tuberculum intercondylare mediale’nin

arkasindaki ¢okiintiiye tutunur.
Femur

Yiizeyinde eklem kikirdag: (cartilago articularis) bulunan condylus medialis
ossis femoris ve condylus lateralis ossis femoris neredeyse tamamen konvekstir.
Sagittal diizlemdeki kenarlarina iliskin goriisler degiskenlik gosterir. Bir goriis,
condylus lateralis ossis femoris’inki daha biiylik olmak {izere, arkaya dogru artan bir

egrilige sahip spiral olduklaridir. Diger bir goriise gore, condylus medialis 0ssis



femoris’in tibia ile temas eden bolimii iki farkli ¢gemberin pargasi olan iki yay
seklindedir. Bu goriise gore, ondeki yay ekstensiyon sirasinda tibia ile temas eder ve
fleksiyon esnasinda temas eden arkadaki yaydan daha biiylik yaricapli hayali bir
cemberin parcasidir. Condylus lateralis ossis femoris’in tek bir yay olusturdugu ve
bu yiizden tek bir egrilik yarigap1 oldugu diisiiniilmektedir. Tibia ve femur arasindaki
uyum, meniskiisler ile artirilir. Meniskiisler tibianin eklem ylizeyini lateraldeki daha

derin olmak tizere konkav hale getirir (3, 29).
2.3.2 Capsula Articularis

Ince liflerden olusan fibroz katmani, yapisia cesitli kisimlarinda tendon ve
ligamentlerin katilmas1 nedeniyle kuvvetlenir. Kalinlig1 her tarafta homojen degildir.
Longitudinal seyreden lifler, arkada condylus medialis ossis femoris ve condylus
lateralis ossis femoris ile fossa intercondylaris’in kenarina, asagida condylus
medialis tibiae ve condylus lateralis tibiae ile area intercondylaris posterior’un arka
kenarma tutunur. Eklem kapsiilii eklemin i¢ tarafinda ligamentum (lig.) collaterale
tibiale ile kaynasir. Patella, caput fibulae, ligamentum patella ve meniscus medialis
ve meniscus lateralis’e de tutunur. On tarafta ligamentum patella ile yer degistirir,
patella’nin proksimaline ve 0n yiiziine uzanmaz. Yan tarafta m. vastus medialis ve m.
vastus lateralis kas tendonlarinin derininde yer alir. Bu bélgede eklem kapsiilii ile kas
tendonlar1 arasinda vaskiiler yapilarin bulundugu gevsek bag dokusu bulunur. Kas
tendonlar1 patella’nin kenarlarina ve ligamentum patella’ya tutunur, arkaya dogru
uzanarak ligamentum collaterale tibiale ve ligamentum collaterale fibulare’ye
distalde ise condylus medialis tibiae ve condylus lateralis tibiae distaline tutunarak
retinaculum patellare mediale ve retinaculum patellare laterale’yi olusturur.
Ligamentum obliquum popliteum eklem kapsiiliiniin posteromedialinde goriilen bir

kalinlagmadir ve m. semimembranosus tendonunun bir uzantisidir (2, 29).
2.3.3 Ligamentleri
Ligamentum cruciatum anterius ve posterius

Capraz bag olarak isimlendirilen ligamentum cruciatum anterius ve posterius,
birbirlerini ¢aprazladiklar1 i¢in bu adi almiglardir (Sekil 2). Zengin innervasyona

sahip intrakapstiler ligamentler olup capraz yaptiklar1 bolge eklem merkezinin bir



miktar arkasindadir. Tibia’ya tutunma yerlerine gére 6n ve arka ¢apraz bag olarak
isimlendirilmistir. Ligamentum cruciatum anterius ve posterius’un ¢ogu bdolgesini
membrana sinoviyalis ¢evrelemektedir. Membrana sinoviyalis sadece lig. cruciatum
posterius’un arka bolgesinden fibroz kapsiiliin ligamente bitisik kismindan fibroz
kapsiile uzanir. Bu yiizden fibroz kapsiiliin interkondiler bdlgedeki arka bolgesi

membrana sinoviyalis ile ortiili degildir (2, 29).
Ligamentum cruciatum anterius

Lig. cruciatum anterius, tuberculum intercondylare mediale’nin biraz 6n ve
lateraline, area intercondylaris anterior’a meniscus lateralis’in 6n boynuzuyla kismen
karigarak tutunur. Posterolateral yonde yukar1 dogru uzanir, kendi ¢evresinde biikdiliir
ve sonra yelpaze seklinde agilarak condylus lateralis ossis femoris’in posteromedial
ylizline tutunur. Yetiskin bir kiside ortalama uzunlugu 38 mm, genisligi ise 10
mm’dir. Mikrodiseksiyon teknikleriyle goriilebilen 2 veya 3 demetten olusur. Bu
demetler tibia’ya tutunma noktalarina gore anteromedial, intermediate ve

posterolateral olarak isimlendirilir (3).
Ligamentum cruciatum posterius

Lig. cruciatum posterius, lig. cruciatum anterius’dan daha kalin ve gii¢liidiir.
Yetigkin bir insanda ortalama uzunlugu 38 mm, genisligi ise 13 mm’dir. Condylus
medialis ossis femoris’in lateral yiiziine tutunur. Lifleri eklem ylizeyine bitisiktir.
Femur’a tutunma noktalarina gore anterolateral ve posteromedial demetleri
tanimlanmistir. Anterolateral demet dizin fleksiyonunda gerilirken posteromedial
demet ise dizin ekstensiyonunda gerilir. Bir demet gerildiginde digeri gevser. Lig.
cruciatum posterius, lig. cruciatum anterius’a gore daha az siklikla riiptiire olur ve

rliptiirii hastalar tarafindan lig. cruciatum anterius’a gore daha iyi tolere edilir (3).
Lig. transversum genus

Lig. transversum genus, meniscus lateralis’in konveks kenarini meniscus
medialis’in 6n boynuzuna baglar (Sekil 2). Kalinligi degiskendir ve bazen bulunmaz.
Dize yiik geldiginde, meniskiisiin longitudinal liflerinin gerilimini azaltmaya

yardimci olur (3).



Meniskofemoral ligamentler

Iki meniskofemoral ligament, meniscus lateralis’in arka boynuzunu femurun
condylus medialis ossis femoris’e baglar. Lig. meniscofemorale anterius, lig.
cruciatum posterius’un Oniinde bulunurken, lig. meniscofemorale posterius
(Wrisberg ligamenti), lig. cruciatum posterius’un arkasinda bulunur ve arka ¢apraz

baga tutunur (3, 29).
Ligamentum patella

Lig. patella, m. quadriceps femoris kasinin tendonunun devamidir ve
patella’dan tuberositas tibiac’ye wuzanir. Gligli ve 6-8 cm boyutlarindadir.
Proksimalde, apex patellae’ya ve bitisik kenarlarina, patella’nin 6n yiizeyine ve arka
ylizeyindeki ¢okiintilye tutunur. Distalde ise, tuberositas tibiae’nin {istiindeki diiz

sahaya tutunur. Distal tutunmasi lateral bolimii daha distal oldugundan obliktir (3,

29).
Ligamentum collaterale fibulare

Lig. collaterale fibulare m. popliteus insertio’sunun arkasinda, condylus
lateralis ossis femoris’ten baslar, m. popliteus tendonunun yiizeyelinden distale

dogru ilerleyip caput fibulae’ya tutunur ve m. biceps femoris tendonu ile kaynasir

(Sekil 2).
Ligamentum collaterale tibiale

Yukarida epicondylus medialis ossis femoris’ten baslar, asagida condylus
medialis tibiae’ya tutunur. Meniscus medialis’e tutunan tek bagdir. M. gracilis, m.
semitendinosus, m. sartorius (pes anserinus) tendonlart bu ligamenti distan gaprazlar

(Sekil 2).
Ligamentum popliteum obliquum

Lig. popliteum obliquum eklem kapsiiliiniin posteromedialinde bir kalinlagsma
olarak gozlenir ve m. semimembranosus kasinin tendonunun ana uzantilarindan

biridir.
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Ligamentum popliteum arcuatum

Apex capitis fibulae’dan baslar, posteromedial olarak m. popliteus tendonun
arkasindan ilerler, lateral eklem kapsilii ile kaynasir. Kapsiilii posteriordan

gliclendirir.

Lig. cruciatum anterius

Lig. cruciatum posterius

Meniscus lateralis 4 / Meniscus medialis

Lig. collaterale fibulare¢ ——

Lig. transversum genus

Sekil 2: Sag taraf art. genus ve ligamentleri goriintiisii Netter Atlasi’'ndan diizenlenmistir (30).

2.3.4 Membrana Sinoviyalis

Art. genus’un membrana sinoviyalis’i viicuttaki en genis ve en kompleks
sinoviyal membrandir. M. quadriceps femoris ile femur saftimin distal bolimi
arasinda genis bir bursa olan bursa suprapatellaris’t olusturur. Bursa eklem
boslugunun uzantisidir. M. articularis genus bursanin proksimaline tutunur ve diz
ekleminin ekstensiyonu sirasinda eklem kapsiiliiniin eklem araligina girmesini onler

(2, 3).
2.3.5 Yardimci Eklem Olusumlari
Meniscus medialis

Meniscus medialis yarim daire seklindedir ve arkada daha genistir (Sekil 2).
On boynuzu lig. cruciatum anterius’un oniinde area intercondylaris anterior’a
tutunur. On boynuzun arka lifleri var oldugunda ligamentum transversum genus ile

devamlidir. Arka boynuz, meniscus lateralis ile lig. cruciatum posterior arasinda area
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intercondylaris posterior’a tutunur. Dis kenar1 capsula articularis ve lig. collaterale
tibiale’nin i¢ yiizeyine tutunur. Tibia tutunmasi lig. meniscotibiale olarak da
isimlendirilir. Sonug olarak, bu tutunmalar dolayis1 ile meniscus medialis, meniscus

lateralis’e gore daha sabit, daha az hareketlidir (3).
Meniscus lateralis

Meniscus lateralis, bir dairenin yaklasik 5’te 4’0 kadardir ve meniscus
medialis’ten daha genis bir alan1 kaplar (Sekil 2). Posterolateralinde m. popliteus
tendonu, meniscus lateralis’i lig. collaterale fibulare’den ayirir. On boynuzu kismen
karistig1 lig. cruciatum anterius’un posterolateralinde eminentia intercondylaris’in
Ontine tutunur. Arka boynuzu, eminentia intercondylaris’in arkasinda, meniscus
medialis’in cornu posterius’unun Oniine tutunur. Genellikle arka boynuzun oldugu
bolgede, lig. cruciatum posterius’un arkasinda, meniscus lateralis’ten condylus
medialis ossis femoris’e uzanan lig. meniscofemorale posterius, lig. cruciatum
posterius’un oniinde ise lig. meniscofemorale anterius bulunur. Daha lateralde, m.
popliteus tendonunun bir kismi meniscus lateralis’e tutunur. Arka boynuzun

hareketliligi meniskofemoral ligamentler ve m. popliteus ile iligkilidir (3).
Bursalar

Anteriorda bulunan bursalar:

Bursa subcutanea prepatellaris: Patella’nin alt yarimi ile deri arasinda bulunur.

Bursa subcutanea infrapatellaris: Tuberositas tibiae’nin distali ile deri arasinda

bulunur.
Bursa infrapatellaris profunda: Tibia ile lig. patella arasinda bulunur.

Bursa suprapatellaris: Femur ile m. quadriceps femoris tendonu arasinda bulunur.

Eklem boslugunun superior uzantisidir.
Posterolateralde bulunan bursalar:

Bursa subtendinea musculi gastrocnemii lateralis: M. gastrocnemius’un lateral basi

ile capsula articularis arasindadir. Bu bursa bazen eklem boslugu ile irtibatlidir.
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Bursa subtendinea musculi bicipitis femoris inferior: M. biceps femoris ile lig.

collaterale fibulare arasindadir.

Recessus subpopliteus: M. popliteus ile lig. collaterale fibulare arasindadir. Bursa
subtendinea musculi bicipitis femoris inferior ile recessus subpopliteus birbiriyle
irtibatl1 olabilir.

Medialde bulunan bursalar

Bursa subtendinea musculi gastrocnemii medialis: M. gastrocnemius’un medial basi

capsula articularis arasindadir.

Bursa anserina: Lig. collaterale tibiale, m. sartorius, m. gracilis ve m.

semitendinosus tendonlar1 arasinda bulunur.

Bursa musculi semimembranosi: M. semimembranosus tendonu ile tibia arasinda
bulunur (2, 3).

2.4 Articulatio genus Damarlar ve Sinirleri

Art. genus; arteria (a.) poplitea’dan gelen ramus (r.) genicularis’ler, a. tibialis
anterior’un rekiirren dallarindan, a. tibialis posterior’dan ayrilan r.circumflexus
fibularis isimli arterden ve a. femoralis’ten ayrilan a. descendens genus’dan, a.
circumflexa femoris lateralis’in r. descendens dalindan beslenir (2, 29). Venleri de

ayni isimli arterlerle birlikte seyrederler.

Art. genus’nun innervasyonu nervus (n.) femoralis, n. tibialis, n. fibularis

communis, n. obturatorius’tan saglanir (29).

2.5 Articulatio genus Fonksiyonu

Diz ekleminin hareketleri; fleksiyon, ekstensiyon, i¢ ve dis rotasyon olarak
tanimlanir ancak fleksiyon ve ekstensiyon hareketi art. trochlearis tipinden farklidur.
Ciinkii bu eklemde sabit bir transvers eksen olmayip fleksiyon ve ekstensiyon

hareketi boyunca transvers eksenin yeri degiskenlik gosterir.

Ekstensiyon 5 ila 10 derece arasindadir. Kalca eklemi ekstensiyondayken aktif

fleksiyon yaklasik 120 derecedir. Kalca eklemi fleksiyondayken ise 140 derecedir.
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Pasif rotasyon 60 ila 79 derece arasindayken aktif rotasyon 20 derecedir. Rotasyon

hareketi esnasinda meniskiisler femurun kondilleriyle beraber hareket ederler (29).

2.6 Articulatio genus Klinik Onemi

Pediatride ve radyolojide siklikla kullanilan el-bilek atlasi yoluyla, el bilek
kemiklerinin kemiklesme zamanlariyla yas tayini yonteminin yani sira, Garn ve ark.
cocuklarda yas tayininde en ¢ok bilgi veren yapilardan birinin diz eklemi oldugunu
gostermistir (31, 32). Diz eklemindeki epifizlerin kemiklesmesinin adli tipta,
radyolojide, pediatride, obstetride ve antropolojide yas tayininde kullanilmasiyla
ilgili ¢esitli ¢alismalar mevcuttur. Pyle ve Hoerr atlas1 ¢ocuklarda dizin gelisimini
degerlendirmede kullanilan temel yontemlerden biridir. Dogumdan itibaren 18 yasa
kadar Clevelandli saglikli beyaz bireylerde dizin X-Ray grafilerinden olusturulmus
bir atlastir (33, 34).

Art. genus’da prenatal donemde ve postnatal donemde genetik, metabolik,

teratojenite veya travmatik nedenlerle cesitli patolojiler goriilmektedir.

Tibia’nin proksimal veya distal boliimiiniin olmamasindan tibia’nin yokluguna
uzanan spektrumda gozlenebilen tibia hemimelisine eslik eden femur distal epifizinin
gelisiminde bozukluk, fibula dislokasyonu, femur’un distal bdliimiiniin gelisiminde
bozukluk gibi patolojiler goriilebildigi gibi meniscus medialis ve meniscus lateralis,

lig. cruciatum anterius ve posterius patella yoklugu da eslik edebilir (12, 35).

Femurla iliskili olarak proksimal femoral fokal yetmezlik, femur kisaligi,
femur’un distalinin ¢ok genis olmasi ve lateral parcanin fibula ile eklemlesmesi
durumunun goériilebildigi femur duplikasyonu gibi patolojiler, fibula aplazisi ya da
hipoplazisinin oldugu fibula hemimelisi, patella’nin aplazisi ya da hipoplazisi ile

konjenital patella dislokasyonu art. genus’u etkileyen konjenital patolojilerdir (9).

Dogumdan sonraki 18. aya kadar tiim cocuklarda fizyolojik olarak genu varum
mevcuttur. Ancak patolojik sebeplerle de goriilebilir. Multiple epifizyal displazi,
metafizyal kondrodisplazi, akondroplazi gibi iskelet anomalileri yani sira, ragitizm
gibi metabolik sebeplere ya da enfeksiyonlara bagli olarak goriilebilir. Blount
hastalig1 (tibia vara) tibia’nin proksimal epifizinin ve metafizinin medialinde kemik

gelisiminde duraksama sonucu gelisen alt ekstremite deformitesidir.
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Art. genus intrauterin donemdeki gelisimi ve dogum sonrasi birey yliriimeye
basladiktan sonra gdzlenen c¢esitli patolojiler bakimindan klinik agidan 6nemlidir. Bu
patolojilerin  teshisi  intrauterin ~ donemde  gorlintileme  yontemleriyle
yapilabilmektedir. Dogum sonrasi ve ¢ocugun yiirlimeye baslamasi sonrasinda,
inspeksiyonla gozlenen deformiteler, yiiriiyiis anormallikleri, agr1 gibi semptomlarla
kendini gosterebilen alt ekstremite deformiteleri klinisyenler ve c¢ocuk cerrahisi

acgisindan 6nem tagimaktadir.
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3. GEREC VE YONTEM
3.1 Calismanin Orneklemi

Bu arastirmada Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi Anatomi
Anabilim Dali laboratuvarinda bulunan resmi mevzuat dogrultusunda Izmir Atatiirk
Egitim ve Arastirma Hastanesi’nden aile izinleri alinarak elde edilen %10’luk
formaldehit ile tespit edilmis gestasyonel yaglar1 12 ile 38 hafta arasinda degisen 20
adet (12 erkek; 8 disi) olii insan fetiisiinde ¢ift tarafli (40 adet) articulatio genus
incelenmistir. Calisma icin etik kurul onayr Izmir Katip Celebi Universitesi
Girigsimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu’nun 20.01.2022 tarihli 0025
no’lu karariyla alinmistir (EK-1).

3.2  Dislama Kiriterleri
Calismamiza herhangi bir eksternal anomalisi bulunan, spina bifida,
anensefali gibi patolojileri bulunan, alt ekstremite patolojileri bulunan fetiisler dahil

edilmemistir.

3.3 Yontem

Calismamizda incelenen 20 adet insan fetlisliniin gestasyonel yaslarimi
belirlemek i¢in 6ncelikle tepe-ki¢ mesafesi (CRL), bas ¢evresi, biparietal ¢ap (BPD),
femur uzunlugu, ayak uzunlugu; mezura, dijital kumpas ve plastik cetvel kullanilarak
Ol¢iildiikten sonra elde edilen degerlere gore literatiirlerde belirtilen parametreler
dikkate alinarak gestasyonel yaslari hafta olarak belirlenmistir (27, 36). Fetiislerin

gestasyonel yaslarinin 12-38 hafta araliginda oldugu saptanmistir.

[zmir Atatiirk Egitim Arastirma Hastanesi Radyoloji Klinigi’nde IMS Giotto
marka dijital mamografi cihaziyla (Sekil 3) fetiislerin her iki alt ekstremitelerinin
ozellikle diz eklemi, proksimalde uyluk ve distalde bacak bolgesi olmak lizere ayri
ayr1 anterior-posterior ve lateral pozisyonlarda direkt grafileri cekilmistir (Sekil
4,Sekil 5). Gortntiiler ¢ekilmeden 6nce fetiislerin yanina patern 6l¢ii birimi (madeni

para) konulmustur (37).

Mamografi cihazi ile fetiislerin iskelet sistemi goriintiilerinin alinmasi
yontemi ile ilgili daha 6nce yapilan literatiirlerden yararlanilmistir (21). Mamografi

cekiminden sonra elde edilen goriintiler DICOM formatinda Probel Viewer
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programindan alinarak png formatina doniistiiriilmiis; ardindan bu goriintiiler Image J
yazilimina aktarilmigtir (Rasband, W.S., ImageJ, U. S. National Institutes of Health,
Bethesda, Maryland, USA, https://imagej.nih.gov/ij, 1997-2018). Goriintiiler

iizerinde Image J programinda fetiislerin alt ekstremitelerinde diz eklemi ve eklemi

olusturan kemik yapilarinin morfometrik dl¢iimleri gergeklestirilmistir.

Sekil 3: IMS GIOTTO Dijital Mamografi Cihaz
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Sekil 4: 20 haftalik disi fetiislin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.
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Sekil 5: 20 haftalik disi fetiisiin sag alt ekstremitesinin lateral radyografik goriintiisii.
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3.4  Image J programinda antero-posterior goriintiilerde dl¢iilen
parametreler

Femur Uzunlugu: Femur’un en proksimal ug¢ noktasi ile en distal u¢ noktasi arasi

mesafe olarak Sl¢lilmiistiir (Sekil 6).

Femur Orta Genislik: Femur’un uzunlugu boyunca iki esit parcaya boliindigi

noktada en medial ve en lateral noktalar aras1 mesafe olarak dl¢lilmiistiir (Sekil 6).

r

y

Sekil 6: 20 haftalik erkek fetiisiin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.
A: Femur’un en proksimal noktasi, B: Femur’un en distal noktasi, C: Femur’un orta noktasi
hizasindaki en medial nokta, D: Femur’un orta noktasi hizasindaki en lateral nokta; A-B mesafesi:

Femur uzunlugu, C-D mesafesi: Femur’un orta noktasi hizasindaki genisligi (femur orta genislik).
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Femur Proksimal Genislik: Femur’un proksimal bolgesinde en medial nokta ile en

lateral nokta aras1 mesafe olarak ol¢iilmistiir (Sekil 7).

Femur Distal Genislik: Femur’ un distal bolgesinde en medial nokta ile en lateral

nokta arasi mesafe olarak o6l¢iilmiistiir (Sekil 7).

Sekil 7: 20 haftalik erkek fetiisiin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.
A: Femur’un proksimal bdlgesindeki en lateral nokta, B: Femur’un proksimal bolgesindeki en medial
nokta, C: Femur’un distal bolgesindeki en lateral nokta, D: Femur’un distal bolgesindeki en medial

nokta; A-B mesafesi: Femur proksimal genislik, C-D mesafesi: Femur distal genislik.
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Tibia Uzunlugu: Tibia’nin en proksimal noktasi ile en distal noktasi arasi mesafe

olarak olgiilmiistiir (Sekil 8).

Tibia Orta Genislik: Tibia’nin uzunlugu boyunca iki esit pargaya boliindiigli noktada

en medial ve lateral noktalar aras1 mesafe olarak olgiilmiistiir (Sekil 8).

Sekil 8: 20 haftalik erkek fetiislin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.
A: Tibia’nin en proksimal noktasi, B: Tibia’nin en distal noktasi, C: Tibia’nin orta noktas hizasindaki
en medial nokta, D: Tibia’nin orta noktas: hizasindaki en lateral nokta; A-B Mesafesi: Tibia uzunlugu,

C-D Mesafesi: Tibia’nin orta noktasi hizasindaki genisligi (tibia orta genislik).
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Tibia Proksimal Geniglik: Tibia’ nin proksimal bolgesinde en medial nokta ile en

lateral nokta aras1 mesafe olarak olgiilmiistiir (Sekil 9).

Tibia Distal Genislik: Tibia’ nin distal bélgesinde en medial nokta ile en lateral nokta

aras1 mesafe olarak ol¢iilmiistiir (Sekil 9).

Sekil 9: 20 haftalik erkek fetiisiin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.
A: Tibia’nin proksimal bolgesindeki en lateral nokta, B: Tibia’nin proksimal bdlgesindeki en medial
nokta, C: Tibia’nmn distal bolgesindeki en lateral nokta, D: Tibia’nin distal bdlgesindeki en medial

nokta; A-B Mesafesi: Tibia proksimal genislik, C-D Mesafesi: Tibia distal genislik.
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Fibula Uzunlugu: Fibula’nin en proksimal noktasi ile en distal noktas1 aras1 mesafe

olarak dl¢iilmiistiir (Sekil 10).

Sekil 10: 20 haftalik erkek fetiisiin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.

A: Fibula’nin en proksimal noktasi, B: Fibula’nin en distal noktasi; A-B Mesafesi: Fibula uzunlugu.
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Fibula Proksimal Genislik: Fibula’nin proksimal bolgesinde en medial nokta ile en

lateral nokta aras1 mesafe olarak olglilmustiir (Sekil 11).

Fibula Distal Genislik: Fibula’ nin distal bolgesinde en medial nokta ile en lateral

nokta arasi mesafe olarak 6l¢iilmiistiir (Sekil 11).

Sekil 11: 20 haftalik erkek fetiisiin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.
A: Fibula’nin proksimal bdlgesindeki en lateral nokta, B: Fibula’nin proksimal bolgesindeki en medial
nokta, C: Fibula’nin distal bdlgesindeki en lateral noktasi, D: Fibula’nin distal bolgesindeki en medial

nokta; A-B Mesafesi: Fibula proksimal genislik, C-D Mesafesi: Fibula distal genislik.
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Femur-Tibia Aras1 Mesafe: Articulatio genus bdlgesinde; femur’un en distal noktasi

ile tibia’ nin en proksimal noktas1 aras1 mesafe olarak dl¢lilmistiir (Sekil 12).

Sekil 12: 20 haftalik erkek fetiisiin sag alt ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisii.

A: Femur’un en alt noktasi, B: Tibia’nin en tst noktasi; A-B Mesafesi: Femur-tibia aras1 mesafe.
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Femur Distal Epifiz Genisligi: Femur distal epifizinin en medial ve en lateral

noktalar1 aras1 mesafe olarak ol¢iilmustiir (Sekil 13).

Sekil 13: 28 haftalik disi fetiistin sol femur’unun anterior-posterior radyografik goriintiisii.
A: Femur distal epifizinin en medial noktasi, B: Femur distal epifizinin en lateral noktasi; A-B: Femur

distal epifiz genisligi.
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Tibia Proksimal Epifiz Genisligi: Tibia’nin proksimal epifizinin en medial ve en

lateral noktalari aras1 mesafe olarak ol¢tilmistiir (Sekil 14).

Sekil 14: 38 haftalik disi fetiistin sag tibia-fibula’sinin anterior-posterior radyografik goriintiisi.
A: Tibia proksimal epifizinin en lateral noktasi, B: Tibia proksimal epifizinin en medial noktasi; A-B

mesafesi: Tibia proksimal epifiz genisligi.
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3.5 Image J programinda lateral goriintiilerde olgiilen parametreler

Femur Proksimal Derinlik: Femur’un proksimal bdlgesinin en anterior ve en

posterior noktalar1 aras1 mesafe olarak 6l¢iilmiistiir (Sekil 15).

Femur Distal Derinlik: Femur’un distal bdlgesinin en anterior ve en posterior

noktalar1 aras1 mesafe olarak ol¢iilmustiir (Sekil 15).

Sekil 15: 20 haftalik disi fetiisiin sag alt ekstremitesinin lateral radyografik goriintiisi.
A: Femur’un proksimal bolgesinde en posterior nokta, B: Femur’un proksimal bdlgesinde en anterior
nokta, C: Femur’un distal bdlgesinde en posterior nokta, D: Femur’un distal bdlgesinde en anterior

nokta; A-B mesafesi: Femur proksimal derinlik, C-D mesafesi: Femur distal derinlik.
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Tibia Proksimal Derinlik: Tibia’nin proksimal bolgesinin en anterior ve en posterior

noktalar1 aras1 mesafe olarak ol¢iilmistiir (Sekil 16).

Tibia Distal Derinlik: Tibia’nin distal bolgesinin en anterior ve en posterior noktalar

aras1 mesafe olarak ol¢iilmiistiir (Sekil 16).

Sekil 16: 20 haftalik disi fetiisiin sag alt ekstremitesinin lateral radyografik goriintiisi.
A: Tibia’nin proksimal bdlgesinde en posterior nokta, B: Tibia’nin proksimal bolgesinde en anterior
nokta, C: Tibia’nin distal bolgesinde en posterior nokta, D: Tibia’nin distal bolgesinde en anterior

nokta; A-B mesafesi: Tibia proksimal derinlik, C-D mesafesi: Tibia distal derinlik.
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Femur Distal Epifiz Derinligi: Femur’ un distal epifizinin en anterior ve en posterior

noktalar1 aras1 mesafe olarak dlglilmiistiir (Sekil 17).

Femur Distal Epifiz Yiiksekligi: Femur’ un distal epifizinin en iist ve en alt noktalari

aras1 mesafe olarak ol¢iilmiistiir (Sekil 17).

Sekil 17: 38 haftalik disi fetiisiin sag femur’unun lateral radyografik goriintiisii.
A: Femur distal epifizinin en iist noktasi, B: Femur distal epifizinin en alt noktasi, C: Femur distal
epifizinin en posterior noktasi, D: Femur distal epifizinin en anterior noktasi; A-B Mesafesi: Femur

distal epifiz yiiksekligi, C-D Mesafesi: Femur distal epifiz derinligi.
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Tibia Proksimal Epifiz Derinligi: Tibia’nin proksimal bdlgesindeki epifizin en

anterior ve en posterior noktalar1 aras1 mesafe olarak dlglilmistiir (Sekil 18).

Tibia Proksimal Epifiz Yiiksekligi: Tibia’nin proksimal bolgesindeki epifizin en iist

ve en alt noktalar1 aras1 mesafe olarak ol¢iilmiistiir (Sekil 18).

Sekil 18: 38 haftalik disi fetiisiin sag tibia fibula’sinin lateral radyografik gérintiisii.
A: Tibia proksimal epifizinin en {iist noktasi, B: Tibia proksimal epifizinin en alt noktasi, C: Tibia
proksimal epifizinin en lateral noktasi, D: Tibia proksimal epifizinin en medial noktasi; A-B Mesafesi:

Tibia proksimal epifiz yiiksekligi, C-D Mesafesi: Tibia proksimal epifiz derinligi.
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3.6 istatistiksel Analiz

Calismamizda elde edilen verilerin istatistiksel analizleri liniversitemizde
lisans1 bulunan IBM-SPSS (V 25-IBM Corp., Armonk, New York, ABD) programi
ile yapilmistir. Fetiislere ait genel parametrelerin (CRL, BPD, bas gevresi, femur
uzunlugu, ayak uzunlugu) tanimlayici istatistikleri yapilarak haftalara gore ortalama
degerleri hesaplanmistir. Bir haftaya ait bir adet fetiis bulundugu durumda o fetiisiin
parametreleri o haftayr temsil eden degerler olarak kullanilmistir. Calismamizda
hesaplanan diger parametreler i¢in de fetilislerin tanimlayicr istatistikleri ile haftalara
ait ortalama degerler sag ve sol taraflar i¢in ayr1 olarak hesaplanmistir. Sag ve sol
taraf arasindaki farklarin normal dagilima uygunlugu Shapiro Wilk testi ile
hesaplanmis, normal dagilim gosteriyorsa eslestirilmis t testi, normal dagilim
gostermiyorsa Wilcoxon testi ile degerlendirilmistir. Olgiilen degiskinlerin
birbirleriyle iligskileri normal dagilim gosteren parametreler i¢in Pearson, normal
dagilm gostermeyen parametreler igin ise Spearman Kkorelasyon testleri ile
arastirilmistir. Fetiislerin yaslarina gore ayrildigt iki grup arasindaki karsilastirmalar
bagimsiz Orneklem t testi ve Mann Whitney U testi ile degerlendirilmistir.
Korelasyon derecesi 0-0.19; ¢ok zayif iliski, 0.20-0.39; zayif iliski, 0.40-0.59; orta
diizeyde iliski, 0.60-0.79; iyi iliski, 0.80-1; giiclii iliski olarak degerlendirilmistir.
Yapilan biitiin analizler icin p<0.05 degeri istatistiksel olarak anlamli kabul

edilmistir.
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4. BULGULAR
4.1 Calismanin Orneklemi

Bu arastirmada Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi Anatomi
Anabilim Dal1 laboratuvarinda bulunan resmi mevzuat dogrultusunda Izmir Atatiirk
Egitim ve Arastirma Hastanesi’nden aile izinleri alinarak elde edilen 20 adet (12

erkek; 8 disi) Olii insan fetiisiinde ¢ift tarafli (40 adet) articulatio genus incelenmistir.

Calismamizda incelenen 20 adet insan fetiisiiniin tepe-ki¢ mesafesi (CRL),
bas ¢evresi, biparietal ¢cap, femur uzunlugu, ayak uzunlugu; mezura, dijital kumpas
ve plastik cetvel kullanilarak Olgiildiikten sonra elde edilen degerlere gore
literatiirlerde belirtilen parametreler dikkate alinarak gestasyonel yaslari hafta olarak
belirlenmistir. Fetiislerin gestasyonel yaslarinin 12-38 hafta araliginda oldugu
saptanmigtir. Gestasyonel yaglara gore fetiis sayis1 ve dlgiilen degiskenlerin haftalara

gore ortalama degerleri Tablo 1’de sunulmustur.

Fetiislerin cinsiyetler arasinda gestasyonel yaslara gore dagilimi dengeli
olmadigindan cinsiyetler aras1 karsilastirmalar yapilmamis, genel fetilis parametreleri

ortak verilmistir.

Tablo 1: Genel fetal parametrelerin fetiislerin gestasyonel yaslarina gore ortalama degerleri

Gestasyonel yas N sayis1 CRL (mm) Bas gevresi Biparietal ¢ap Femur Ayak uzunlugu
(hafta) (Cinsiyet (mm) (mm) uzunlugu (mm)
E: erkek, (mm)
D; disi)
12 1(E) 96.80 91.00 24.17 24.78 14.72
13 1(E) 104.80 107.40 25.80 27.12 14.83
14 1(D) 133.75 135.50 39.13 34.25 19.75
15 1(E) 128.25 139.75 36.17 36.50 23.50
16 3(E) 139.26 147.13 37.95 40.27 26.22
18 2 (E) 164.10 177.60 42.07 48.09 31.31
20 3(2E;1 192.26 193.20 47.79 53.32 37.13
D)
21 2(1E;1 218.20 212.20 50.14 56.05 42.38
D)
22 2(1E1 210.60 226.20 51.99 57.94 42.52
D)
28 1(D) 261.20 287.60 77.96 74.37 58.71
32 2 (D) 309.50 326.50 88.20 86.75 70.62
38 1(D) 368.00 374.80 105.65 98.38 82.21
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4.2  Image J programinda antero-posterior goriintiilerde dl¢iilen
parametreler

4.2.1 Femurla ilgili Parametreler

Femur’la ilgili yapilan morfometrik Ol¢iimler olan femur uzunlugu, femur

proksimal genislik, femur orta genislik, femur distal genislik degiskenlerinin

fetiislerin gestasyonel yaslarina gore ortalama degerleri sag ve sol taraflar i¢in ayri

ayr1 hesaplanmistir (Tablo 2). Femur’a iliskin tiim morfometrik degiskenler igin

fetiislerde taraflar arasinda anlamli fark bulunmamistir (p>0.05). Fetiislerin sag ve

sol femurlarinda oOlgiilen tim degiskenlerin gestasyonel yas arttikga arttig

gozlenmistir (Sekil 19-Sekil 26).

Tablo 2: Femur’a ait genel parametreler

Femur uzunlugu (mm)

Femur proksimal

Femur distal genislik

Femur orta genislik

Gestasyonel geniglik (mm) (mm) (mm)
yas (hafta)
Sag Sol | Toplam | Sag Sol | Toplam | Sag Sol | Toplam | Sag | Sol | Toplam

12 13.10 | 13.68 | 13.39 2.69 2.87 2.78 284 | 240 2.62 135|148 141
13 16.50 | 15.85 | 16.17 | 3.70 | 3.50 3.60 378 | 3.14 346 | 140|150 | 145
14 2352 | 23.67 | 23.59 4.62 5.12 4.87 5.08 | 4.04 4.56 211 | 241 2.26
15 2232 | 21.69 | 22.00 435 | 4.62 4.48 450 | 357 4.03 2.18 | 2.16 217
16 2523 | 2556 | 2539 | 523 | 5.26 5.24 511 | 4.89 500 |250| 254 | 252
18 3291 | 33.20 | 33.06 6.61 6.94 6.77 8.41 6.89 7.65 2.66 | 2.76 2.71
20 37.15 | 36.90 | 37.02 7.71 7.69 7.70 9.68 | 8.23 8.95 3.37 | 3.37 3.37
21 41.27 | 4152 | 4140 8.19 8.71 8.45 9.94 | 9.38 9.66 3.19 | 3.23 3.21
22 4196 | 41.82 | 41.89 9.48 9.01 9.24 1051 | 9.70 1010 | 3.79 | 4.01 3.90
28 62.94 | 65.98 | 6446 | 13.90 | 14.04 | 1397 | 16.51 | 16.63 | 16.57 | 5.22 | 5.27 5.24
32 71.04 | 71.03 | 7103 | 1459 | 1513 | 1486 | 16.35 | 18.05 | 17.20 | 5.66 | 5.62 5.64
38 83.26 | 84.94 | 84.10 | 18.07 | 1748 | 17.77 | 17.38 | 1850 | 17.94 | 6.80 | 6.01 6.40

p>0.05 : Biitiin parametreler i¢in taraflar arasinda fark yoktu.
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Sekil 19: Femur uzunlugunun fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 20: Fetiislerin sag ve sol femur uzunluklariin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 21: Femur proksimal genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gére dagilimi
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Sekil 22: Fetiislerin sag ve sol femur proksimal genisliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore

dagilimi
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Sekil 23: Femur distal genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilim
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Sekil 24: Fetiislerin sag ve sol femur distal genisliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore

dagilim
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Sekil 25: Femur orta genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 26: Fetiislerin sag ve sol femur orta genisliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gére dagilimi

4.2.2 Tibia ile Ilgili Parametreler

Fetiislerin sag ve sol tibia’larindan alinan morfometrik 6lgiimler olan tibia
uzunlugu, tibia proksimal genislik, tibia orta genislik, tibia distal genislik
degiskenlerinin fetiislerin gestasyonel yaslarina gore ortalama degerleri sag ve sol

taraflar igin ayr1 ayr1 hesaplanmistir (Tablo 3). Fetiislerin tibialarindan alinan tiim
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morfometrik Ol¢iimler icin fetlislerde sag ve sol taraflar arasinda anlamli fark

bulunmamaistir (p>0.05). Fetiislerin sag ve sol tibialarinda 6l¢iilen tiim degiskenlerin

gestasyonel yas arttikca arttig1 gozlenmistir (Sekil 27-Sekil 34).

Tablo 3: Fetal donemde tibia’ya ait genel parametrelerin gestasyonel haftalara gore ortalama degerleri

(mm)

Gestasyonel Tibia uzunlugu (mm) Tibia proksimal genisligi Tibia distal genisligi Tibia orta genislik

yas (hafta) (mm) (mm) (mm)

Sag Sol Toplam | Sag Sol Toplam | Sag Sol Toplam | Sag | Sol | Toplam

12 1146 | 11.76 | 11.61 215 | 251 2.33 180 | 1.79 1.79 115 | 1.17 1.16
13 14.72 | 1445 | 1458 276 | 279 2,77 210 | 1.77 1.93 1.06 | 1.04 1.05
14 19.70 | 20.28 | 19.99 428 | 4.26 4.27 321 | 325 3.23 2.03 | 2.13 2.08
15 18.51 | 18.69 | 18.60 391 | 358 3.74 252 | 288 2.70 1.77 | 1.82 1.79
16 22.02 | 22.12 | 22.07 487 | 486 4.86 356 | 351 3.53 223 | 2.28 2.25
18 2852 | 27.89 | 28.20 6.16 | 6.93 6.54 447 | 464 455 2.58 | 2.55 2.56
20 32.00 | 31.98 | 31.99 759 | 7.59 7.59 537 | 5.33 5.35 3.14 | 3.16 3.15
21 36.24 | 36.07 | 36.15 8.94 | 854 8.74 6.04 | 6.07 6.05 334 | 3.23 3.29
22 35.76 | 36.24 | 36.00 8.11 | 8.80 8.45 6.23 | 6.52 6.37 354 | 3.77 3.65
28 56.62 | 53.36 | 5499 | 14.39 | 1544 | 1491 | 10.01 | 9.98 9.99 497 | 535 5.16
32 59.41 | 58.73 | 59.07 | 1410 | 1451 | 1430 | 1055 | 11.70 | 11.12 | 530 | 598 5.64
38 7293 | 68.75 | 70.84 | 2042 | 19.86 | 20.14 | 14.22 | 1404 | 1413 | 6.52 | 6.00 6.26

p>0.05 : Biitiin parametreler i¢in taraflar arasinda fark yoktu.
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Sekil 27: Tibia uzunlugunun fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 28: Fetiislerin sag ve sol tibia uzunluklarinin gestasyonel yas ortalamalarina gére dagilimi
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Sekil 29: Tibia proksimal genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalaria gore dagilimi
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Sekil 30: Fetiislerin sag ve sol tibia proksimal genisliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore

dagilimi
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Sekil 31: Tibia distal genigliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 32: Fetiislerin sag ve sol tibia distal genigliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gére dagilimi
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Sekil 33: Tibia orta genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 34: Fetiislerin sag ve sol tibia orta genisliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilim

4.2.3 Fibula ile Ilgili Parametreler

Fetiislerin sag ve sol fibula’larindan alinan morfometrik 6l¢timler olan fibula
uzunlugu, fibula proksimal genislik, fibula distal genislik degiskenlerinin fetiislerin
gestasyonel yaslarma gore ortalama degerleri sag ve sol taraflar i¢in ayr1 ayri
hesaplanmistir (Tablo 4). Fetiislerin fibula’larindan alinan tiim morfometrik 6l¢timler

icin fetiislerde sag ve sol taraflar arasinda anlamli fark bulunmamistir (p>0,05).
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Fetiislerin sag ve sol fibula’larinda o6lgiilen tiim degiskenlerin gestasyonel yas

arttikca arttig1 gozlenmistir (Sekil 35-Sekil 40).

Tablo 4: Fibula’ya ait genel parametreler

Gestasyonel yas

Fibula uzunlugu (mm)

Fibula proksimal genisligi

Fibula distal genisligi (mm)

(hafta) (mm)
Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam
12 10.39 10.88 10.63 0.77 0.73 0.75 0.72 1.06 0.89
13 14.14 | 13.06 13.60 1.05 | 1.06 1.05 1.05 | 0.73 0.89
14 19.32 19.28 19.30 141 1.06 1.23 1.47 141 144
15 18.50 18.92 18.71 1.09 1.08 1.08 1.43 1.79 1.61
16 2193 | 2143 21.68 169 | 1.56 1.63 1.90 | 1.64 177
18 2710 | 26.39 26.75 2.02 | 2.03 2.02 191 | 2.02 1.96
20 30.51 | 30.64 30.58 219 | 219 2.19 273 | 261 2.67
21 33.77 | 34.13 33.95 176 | 2.21 1.98 2.87 | 3.00 2.93
22 33.47 | 34.56 34.01 299 | 3.09 3.04 286 | 3.07 2.96
28 55.68 | 51.85 53.76 497 | 5.96 5.46 571 | 552 5.61
32 56.60 | 57.03 56.82 5.04 | 5.45 5.24 551 | 5.69 5.60
38 69.41 | 6343 66.42 6.02 | 6.72 6.37 8.06 | 7.29 7.67

p>0.05 : Biitiin parametreler i¢in taraflar arasinda fark yoktu.
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Sekil 35: Fibula uzunlugunun fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 36: Fetiislerin sag ve sol fibula uzunluklarinin gestasyonel yas ortalamalarina gére dagilim
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Sekil 37: Fibula proksimal genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi

—®— Fibula Proksimal Genislik (Sag) —0— Fibula Proksimal Genislik (Sol)

N W OO N

Fibula Proksimal Genislik (mm)
-

0 5 10 15 20 25 30 35 40
Gestasyonel Yas (Hafta)

Sekil 38: Fetiislerin sag ve sol fibula proksimal genigliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore

dagilimi
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Sekil 39: Fibula distal genisliginin fetiislerin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 40: Fetiislerin sag ve sol fibula distal genisliklerinin gestasyonel yas ortalamalarina goére

dagilimi

4.2.4 Femur-Tibia Aras1t Mesafe

Articulatio genus bolgesinde; femur’ un en distal noktasi ile tibia’ nin en
proksimal noktasi aras1 mesafe olarak olgiilen femur-tibia arasi mesafe degiskeninin
fetlislerin gestasyonel haftalarina gore ortalama degerleri sag ve sol taraflar i¢in ayri

ayr1 hesaplanarak Tablo 5’te sunulmustur (Tablo 5). Sag ve sol taraflar arasinda
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istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0.05). Fetiislerin gestasyonel yasi

arttikca femur-tibia aras1 mesafe degerinin de arttig1 gézlenmistir (Sekil 41-Sekil 42).

Tablo 5: Fetal dénemde femur distal ucu ile tibia proksimal ucu arasi mesafe (Articulatio genus
yiiksekligi)

Gestasyonel | Femur-tibia arasi mesafe (mm)
yas (hafta) Sag Sol Toplam
12 8.48 7.16 7.82
13 7.14 7.10 7.12
14 8.88 9.93 9.40
15 8.41 8.87 8.64
16 9.88 9.56 9.72
18 10.93 10.75 10.84
20 11.17 11.56 11.36
21 13.40 12.93 13.16
22 13.36 11.18 12.27
28 15.73 16.66 16.19
32 18.55 18.53 18.54
38 21.84 19.35 20.59

p>0.05 : Olgiilen degisken igin sag ve sol taraflar arasinda anlamli fark yoktu.
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Sekil 41: Fetiislerin femur distal ucu ile tibia proksimal ucu arasi mesafelerinin gestasyonel yas
ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 42: Fetiislerin sag ve sol femur distal ucu ile tibia proksimal ucu arasi mesafelerinin gestasyonel
yas ortalamalarma gore dagilimi

Antero-posterior goriintiilerde dlglimleri yapilan femur distal epifiz ve tibia
proksimal epifiz genisligi dl¢iimleri Tablo 6’da gosterilmistir. Femur distal epifizinin
gozlendigi en kiigiik gestasyonel yasta olan fetiisiin 28 haftalik fetiis oldugu
belirlenmistir. 32 haftalik iki fetiisten birinde femur distal epifizi gozlenirken diger

fetiiste epifiz olusumu izlenmemistir.
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Tablo 6: Fetiislerin femur distal epifizlerinin ve tibia proksimal epifizlerinin genislikleri

Gestasyonel Femur Distal Epifiz Genisligi | Tibia Proksimal Epifiz Genisligi
Yas (Hafta) (mm) (mm)
Sag Sol Sag Sol
28 3.17 4.00
32 3.37 2.98
38 7.37 7.78 6.90 6.67
4.3  Image J programinda lateral goriintiilerde 6lciilen parametreler

4.3.1 Femur ve Tibia ile ilgili Derinlik Olgiimleri

Lateral goriintiilerde fetiislerde Olgtimleri yapilan femur ve tibia igin

proksimal ve distal derinlik degerleri Tablo 7°de gosterilmistir. Olgiilen parametreler

acisindan taraflar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark saptanmamistir

(p>0.05). Fetiislerin femur, tibia ve derinlik degerlerinin gestasyonel yas arttikca

arttig1 gozlenmistir (Sekil 43-Sekil 50).

Tablo 7: Fetiislerin femur ve tibia derinlik degerleri

Gestasyonel | Femur Proksimal Derinlik Femur Distal Derinlik Tibia Proksimal Derinlik Tibia Distal Derinlik
Yas (Hafta) (mm) (mm) (mm) (mm)
Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam

12 284 | 285 2.84 280 | 292 2.86 252 | 248 2.50 1.58 1.78 1.68
13 341 3.46 343 3.40 3.79 3.59 2.39 2.81 2.60 2.06 2.09 2.07
14 457 4.69 4.63 5.65 5.46 5.55 3.84 3.98 391 2.82 3.32 3.07
15 465 | 451 458 529 | 393 461 375 | 392 3.83 270 | 3.23 2.96
16 525 | 5.02 5.13 534 | 6.37 5.86 441 | 4.23 432 350 | 333 341
18 6.76 6.88 6.82 8.24 8.15 8.19 5.25 5.80 5.52 4.43 454 448
20 776 | 7.52 7.64 8.69 | 831 8.50 6.03 | 6.38 6.20 535 | 543 5.39
21 874 | 855 8.64 9.91 | 10.36 | 10.13 710 | 7.05 7.07 553 | 6.09 5.81
22 9.69 9.43 9.56 786 | 951 8.68 712 | 7.8 7.15 559 | 5.86 5.73
28 14.71 | 13.42 14.06 14.11 | 10.00 10.32 12.52 | 10.60 11.56 9.39 8.76 9.07
32 15.17 | 15.13 15.15 10.68 | 10.70 10.69 11.82 | 11.61 11.71 1041 | 9.81 10.11
38 18.84 | 17.48 18.16 14.15 | 16.76 15.45 16.49 | 13.97 15.23 12.60 | 11.26 11.93

p>0.05: Olgiilen tiim degiskenler i¢in taraflar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark yoktu.
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Sekil 43: Fetiislerin femur proksimal derinlik 6l¢iimlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore

dagilimi
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Sekil 44: Fetiislerin femur proksimal derinlik Slglimlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore sag ve

sol taraflarda dagilimi
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Sekil 45: Fetiislerin femur distal derinlik dl¢iimlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilimi
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Sekil 46: Fetiislerin femur distal derinlik dlgiimlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gére sag ve sol

taraflarda dagilimi
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Sekil 47: Fetiislerin tibia proksimal derinlik 6l¢iimlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore dagilinu
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Sekil 48: Fetiislerin tibia proksimal derinlik dl¢iimlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore sag ve

sol taraflarda dagilimi
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Sekil 49: Fetiislerin tibia distal derinlik 6l¢limlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gére dagilimi
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Sekil 50: Fetiislerin tibia distal derinlik 6l¢imlerinin gestasyonel yas ortalamalarina gore sag ve sol

taraflarda dagilimi

Fetiislerde art. genus ve cevre kemik yapilarinda Slgiilen tiim degiskenlerin
birbirleriyle olan iliskileri korelasyon tablosunda gosterilmistir (Tablo 8,Tablo 9).
Tiim degiskenler arasinda giiclii iliski oldugu goriilmiistiir (p<0.001).
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Tablo 8: Fetiislerde art. genus ve ¢evre kemik yapilarinda dlgiilen tiim degiskenlerin birbirleriyle olan

korelasyon iligkileri.

1 2 3 4 5 6 7
R L R L R L R L R L R L

1 Gestasyonel 1
Yas (Hafta)

2 Femur R | 0.984 1
Uzunlugu L | 098 |0998 |1

3 Femur R [ 0983 | 0974 | 0974 |1
Proksimal L | 0978 | 0976 | 0.976 | 0986 | 1
Genislik

4 Femur Orta R | 0948 | 0947 | 0947 | 0.984 | 0937 | 1
Genislik *

L | 0968 | 0.967 | 0.967 | 0.976 | 0.961 | 0.990 | 1
* *

5 Femur Distal | R | 0.966 | 0.979 | 0.979 | 0.976 | 0.970 | 0.964 | 0.972 | 1
Genislik * * *

L | 0971 0.989 | 0.989 | 0.979 | 0.973 | 0947 | 0971 | 0983 | 1

6 Tibia R | 0.981 0.994 | 0994 | 0.982 | 0976 | 0948 | 0971 | 0982 | 0.992 | 1
Uzunlugu L | 0988 | 0994 | 0.994 | 0.994 | 0.983 | 0.982 | 0.977 | 0.982 | 0.991 | 0.998 1

7 Tibia R | 0.961 0.961 | 0.961 | 0.956 | 0.973 | 0.944 | 0.956 | 0.956 | 0.953 | 0.961 0965 | 1
Proksimal L | 0.981 0.991 | 0991 | 0.979 | 0.979 | 0.956 | 0.970 | 0.982 | 0.985 | 0.985 0.988 | 0.965 | 1
Genislik

8 Tibia Orta R | 0.952 0.973 | 0973 | 0.983 | 0.956 | 0.989 | 0.985 | 0.972 | 0.974 | 0.971 0.988 | 0.953 | 0.965
Genislik * il * * *

L | 0968 | 0.956 | 0.956 | 0.973 | 0.952 | 0.982 | 0.994 | 0.974 | 0.961 | 0.958 0.979 | 0.949 | 0.962
* * * * *

9 Tibia Distal R [ 0970 | 0991 | 0.991 | 0.968 | 0.962 | 0.959 | 0.980 | 0.986 | 0.989 | 0.988 0.983 | 0.958 | 0.983
Genislik L | 0972 0.991 | 0991 | 0.973 | 0.968 | 0.946 | 0.970 | 0.977 | 0.992 | 0.991 0.988 | 0.955 | 0.980

10 | Fibula R [ 0975 | 0.992 | 0992 | 0.976 | 0.980 | 0.934 | 0.955 | 0.973 | 0.991 | 0.991 0.991 | 0.962 | 0.988
Uzunlugu L | 0988 | 0994 | 0.994 | 0.991 | 0.983 | 0.980 | 0.978 | 0.984 | 0.991 | 0.998 0.998 | 0.965 | 0.988

* * * * *

11 | Fibula R [ 0903 | 0.893 | 0.893 | 0.925 | 0.893 | 0.938 | 0.955 | 0.932 | 0.902 | 0.885 0.889 | 0.880 | 0.904
Proksimal L | 0.957 0.942 | 0942 | 0.973 | 0.954 | 0.929 | 0.945 | 0.939 | 0.940 | 0.943 0.946 | 0.922 | 0.945
Genigslik

12 | FibulaDistal | R | 0.925 | 0.943 | 0.943 | 0.942 | 0.934 | 0.946 | 0.939 | 0.942 | 0.940 | 0.949 0.942 | 0.928 | 0.933
Genislik L | 0.957 0.949 | 0949 | 0.938 | 0.941 | 0935 | 0.916 | 0.917 | 0.931 | 0.936 0.943 | 0.923 | 0.949

13 | Femur Tibia R [ 0939 | 0946 | 0946 | 0.963 | 0.945 | 0.950 | 0.932 | 0.934 | 0.961 | 0.950 0.962 | 0.941 | 0.954
Arasi Mesafe * * * * *

L | 0834 | 0854 | 0.854 | 0.931 | 0.880 | 0.941 | 0.931 | 0.930 | 0.860 | 0.852 0.943 | 0.920 | 0.877

14 | Femur R | 0.989 0.980 | 0.980 | 0.991 | 0.983 | 0.955 | 0.970 | 0.974 | 0.979 | 0.982 0.989 | 0.962 | 0.988
Proksimal L | 0.982 0.988 | 0.988 | 0.985 | 0.986 | 0.956 | 0.980 | 0.986 | 0.986 | 0.982 0.986 | 0.962 | 0.989
Derinlik

15 | FemurDistal | R | 0.898 | 0926 | 0.926 | 0.883 | 0.917 | 0.879 | 0.859 | 0.913 | 0.931 | 0.939 0.908 | 0.929 | 0.928
Derinlik * * * * *

L | 0956 | 0.965 | 0.965 | 0.895 | 0.962 | 0.868 | 0.844 | 0.876 | 0.964 | 0.966 0.902 | 0.950 | 0.958
* * * * *

16 | Tibia R | 0965 | 0.968 | 0.968 | 0.979 | 0.977 | 0.943 | 0.962 | 0.967 | 0.975 | 0.971 0.974 | 0.964 | 0.970
Proksimal L | 0.967 0.982 | 0.982 | 0.990 | 0.964 | 0.983 | 0.972 | 0.980 | 0.982 | 0.969 0.995 | 0.951 | 0.988
Derinlik * * * * *

17 | Tibia Distal R | 0.967 0.976 | 0.976 | 0.968 | 0.964 | 0.967 | 0.985 | 0.986 | 0.971 | 0.980 0.976 | 0.974 | 0.973
Derinlik L | 0.962 0.977 | 0977 | 0.990 | 0.980 | 0.979 | 0.974 | 0.985 | 0.980 | 0.989 0.997 | 0.955 | 0.967

* * * * *

R: Sag taraf; L: sol taraf; r: 0-0.19; ¢ok zayif iliski, 0.20-0.39; zayif iliski, 0.40-0.59; orta diizeyde

iliski, 0.60-0.79; iyi iliski, 0.80-1; giiclii iliski

Tiim parametreler i¢in p<0.001 bulunmustur.

*: Pearson korelasyon testi ile yapilan parametreler (Diger degiskenlerde ise Spearman korelasyon

testi yapilmustir).
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Tablo 9: Fetiislerde art. genus ve gevre kemik yapilarinda 6lgiilen tiim degiskenlerin birbirleriyle olan korelasyon iligkileri (devami).

8 9 10 11 12 13 14 15 16 17
L L R L R L R L R L R L R L R L R
8 Tibia Orta R |1
Genislik
L | 0984* |1
9 Tibia Distal R | 0.989 0.968 1
Genislik
L | 0.982 0.962 099% |1
10 | Fibula R | 0.964 0.943 0982 | 0989 |1
Uzunlugu
L | 0.984* | 0.981* | 0.983 | 0.988 | 0.991 | 1
11 | Fibula R | 0.935 0.947 0.914 | 0.898 | 0.881 | 0.889 1
Proksimal - " ™"0934 | 0.935 | 0.937 | 0.945 | 0.952 | 0946 | 0.918 | 1
Genislik
12 | Fibula Distal | R | 0.953 0.929 0.942 | 0.945 | 0.951 | 0.942 0873 [ 0936 |1
Genislik
L | 0916 0.923 0.926 | 0.935 | 0.949 | 0.943 0.859 [ 0933 | 0937 | 1
13 | Femur Tibia | R | 0.954* | 0.937* | 0.941 | 0.954 | 0.954 | 0.961* | 0.880 | 0.897 | 0.902 | 0.887 | 1
Aras1 Mesafe
L | 0.943* | 0.948* | 0.865 | 0.856 | 0.857 | 0.940* | 0.808 | 0.804 | 0.835 | 0.812 | 0.877 1
14 | Femur R | 0.950 0.962 0.967 | 0.971 | 0.982 | 0.989 0.910 | 0.962 | 0.929 | 0.956 | 0.960 0.856 1
Proksimal L | 0977 0.971 0.985 | 0.983 | 0.983 | 0.986 0.932 | 0.951 | 0.931 | 0.943 | 0.954 0.866 0.986 | 1
Derinlik
15 | Femur Distal | R | 0.897* | 0.855* | 0.922 | 0.920 | 0.932 | 0.902* | 0.776 | 0.845 | 0.870 | 0.863 | 0.876* | 0.871* | 0.914 | 0.907 | 1
Derinlik L | 0.902* | 0.842* | 0.943 | 0.958 | 0.973 | 0.890* | 0.820 | 0.897 | 0.888 | 0.922 | 0.903* | 0.825* | 0.962 | 0.955 | 0.932* | 1
16 | Tibia R | 0.965 0.958 0.964 | 0.976 | 0.983 | 0.974 0.910 | 0.965 | 0.963 | 0.947 | 0.962 0.860 0.977 | 0.976 | 0.894 0.947 1
Proksimal L | 0.988* | 0.977* | 0.983 | 0.979 | 0.976 | 0.992* | 0.930 | 0.936 | 0.911 | 0.936 | 0.968* | 0.952* | 0.976 | 0.990 | 0.913* | 0.905* | 0.960 | 1
Derinlik
17 | Tibia Distal R | 0.985 0.970 0.985 | 0.973 | 0.964 | 0.976 0.910 | 0.930 | 0.943 | 0.911 | 0.922 0.884 0.961 | 0.971 | 0.929 0.925 0.954 | 0.958 1
Derinlik L | 0.986* | 0.977* | 0.971 | 0.977 | 0.980 | 0.997* | 0.863 | 0.937 | 0.948 | 0.923 | 0.960* | 0.946* | 0.968 | 0.971 | 0.917* | 0.900* | 0.965 | 0.993* | 0.971

R: Sag taraf; L: sol taraf; r: 0-0.19; ¢ok zayif iliski, 0.20-0.39; zayif iliski, 0.40-0.59; orta diizeyde iliski, 0.60-0.79; iyi iligki, 0.80-1; giiglii iligki

Tiim parametreler i¢in p<0.001 bulunmustur.

*: Pearson korelasyon testi ile yapilan parametreler (Diger degiskenlerde ise Spearman korelasyon testi yapilmistir).
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4.4

Gruplar Arasi Karsilastirma

Fetiislerde, alinan dl¢timlerin gestasyonel yas ile anlamli olarak degisip

degismedigini gostermek i¢in fetiisler gestasyonel yaslarina gore iki gruba ayrildi.

Birinci grubun gestasyonel yas1 12-18 hafta arasi iken ikinci grup gestasyonel yasi

20-38 hafta olan fetiislerden olusmaktaydi. Alinan 6l¢iimlerin iki grupta, sag ve sol

taraflar i¢in ayr1 olarak ortalama+standart sapma degerleri Tablo 10°da gosterilmistir.

Tim parametreler i¢in Grup 1 ve Grup 2 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark

saptanmustir (p<0.05).

Tablo 10: Grup 1 ve Grup 2’de alinan 6l¢iimlerin sag, sol taraflarda ve toplam ortalama ve standart

sapma degerleri

Grup 1 (12-18 Hafta) (n=9)

Grup 2 (20-38 hafta) (n=11)

Grup 1 + Grup
2

(12-38 Hafta
n:20)
Sag Sol Toplam Sag Sol Toplam

Femur Uzunlugu | 24.10+6.80 | 24.22+6.86 | 24.16+6.63 | 51.47+17.14 | 51.85+17.68 | 51.66+16.99 | 39.28+19.14
Femur Proksimal | 4.92+1.34 5.08+1.42 5.00+1.34 10.87+3.73 10.93+3.70 10.90+3.62 8.25+4.09
Genislik
Femur Orta 2.20+0.56 2.29+0.50 2.25+0.52 431+1.31 4.28+1.15 4.29+1.20 3.37£1.40
Genislik
Femur Distal 5.37+1.93 4.62+1.67 4,99+1.79 12.41+£3.41 12.19+4.55 12.30+3.93 9.01+4.82
Genislik
Tibia Uzunlugu 20.83+5.76 | 20.81+£5.48 | 20.82+5.46 | 44.39+14.78 | 43.65+13.52 | 44.02+13.83 | 33.58+15.89
Tibia Proksimal 4.44+1.46 4.62+1.61 4.53+1.49 10.90+4.28 11.07+4.27 10.98+4.17 8.08+4.57
Geniglik
Tibia Orta 1.98+0.60 2.01+0.59 1.99+0.58 4.11£1.20 4.25+1.29 4.18+1.22 3.20+1.47
Genislik
Tibia Distal 3.25+1.02 3.27+1.08 3.36+1.02 7.81£3.02 8.05+3.21 7.93+3.04 5.83+3.31
Genislik
Fibula Uzunlugu | 20.26+5.67 | 19.91+5.36 | 20.08+5.35 | 42.21+14.40 | 41.69+12.86 | 41.95+13.32 | 32.11+15.15
Fibula Proksimal | 1.49+0.50 1.41+0.47 1.45+0.47 3.37+1.58 3.70+1.81 3.54+1.67 2.60+1.64
Genislik
Fibula Distal 1.58+0.52 1.554+0.52 1.56+0.51 4.04+1.87 4.01+£1.69 4.03+1.74 2.96+1.77
Genislik
Femur-Tibia 9.37+1.59 9.25+1.83 9.31+1.66 14.70+3.70 14.18+3.52 14.44+3.53 12.1343.82
Aras1 Mesafe
Femur Proksimal | 4.97+1.40 4.92+1.39 4.94+1.36 11.27+£3.94 10.88+3.69 11.07+3.73 8.32+4.22
Derinlik
Femur Distal 5.51+1.94 5.72+1.91 5.62+1.87 9.79+1.94 10.26+2.39 10.02+2.14 8.04+2.99
Derinlik
Tibia Proksimal 4.02+1.14 4.16+1.24 4.09+1.16 9.01£3.57 8.67+£2.74 8.84+3.11 6.70+3.39
Derinlik
Tibia Distal 3.16+1.00 3.27+0.96 3.22+0.95 7.37£2.75 7.26+2.20 7.31£2.43 5.47+2.80
Derinlik

p<0.05: Olgiilen tiim degiskenlerde gruplar aras istatistiksel olarak anlamli fark vardi.
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4.4.1 Epifiz Olgiimleri

Anterior ve lateral goriintiilerde 6l¢timleri yapilan femur distal epifiz ve tibia

proksimal epifiz 6l¢iimleri Tablo 11°da gosterilmistir. Femur distal epifizinin

gozlendigi en kiigiik gestasyonel yasta olan fetiisiin 28 haftalik fetiis oldugu

belirlenmistir. 32 haftalik iki fetiisten birinde femur distal epifizi gézlenirken diger

fetiiste epifiz olusumu izlenmemistir.

Tablo 11: Femur distal epifizi ve tibia proksimal epifizi 6l¢iim degerleri

Gestasyonel Femur Femur Femur Tibia Tibia Tibia
yas (Hafta) | distal epifiz distal distal epifiz | proksimal proksimal proksimal
yiiksekligi epifiz derinligi epifiz epifiz epifiz
(mm) genisligi (mm) yiiksekligi genisligi derinligi
(mm) (mm) (mm) (mm)
Sag | Sol | Sag | Sol | Sag | Sol | Sag | Sol | Sag | Sol Sag | Sol
28 244 | 248 | 3.17 | 400 | 2.8 | 2.96
32 2.97 | 2.64 | 3.37 | 2.98 | 3.00 | 2.67
38 6.71 | 528 | 7.37 | 7.78 | 7.22 | 6.89 | 3.70 | 3.48 | 6.90 | 6.67 | 4.95 | 5.00

Elde edilen goriintiilerde patellaya ait kemiklesme merkezi izlenmemistir.
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5. TARTISMA

5.1 Calismanin Orneklemi

Calismamizda gestasyonel yaslari 12-38 hafta arasinda degisen 20 adet 6lii
insan fetlistinde iki tarafli art. genus ve c¢evre kemik yapilarinin morfometrik
analizini gergeklestirdik. Orneklemin gestasyonel yas araligi, 9-40 haftalik dénem
olan fetal donemin ve gebeligin 2.-3. trimesterinin biiylik bir boliimiinii kapsiyordu.
Calisilan yas aralig1 onceki fetiis ¢alismalariyla benzerdir (38, 39). Fetiis ¢alismalari
oldukca kisith oldugundan ¢alismamizin Tiirk popiilasyonunda insan fetiislerinde art.
genus’un fetal gelisimini arastirmast bakimindan literatiire katki yapacagini

diisiinmekteyiz.
5.2 Cahsmada Kullanilan Yontem

Van der Harten ve ark. yaptiklari ¢calismada gestasyonel yaslar1 13-42 hafta
arasinda olan 69 insan fetiisiiniin postmortem radyografilerinden kemiklesen uzun
kemik diyafizlerini 6lgmiisler, elde ettikleri verileri prospektif olarak 12-40 hafta
arasinda degisen 63 normal insan fetiisiiniin ultrason Ol¢limleriyle elde ettikleri
biiylime grafigi lizerine yerlestirdiklerinde postmortem 6l¢iilen fetiislerin degerlerinin
5 persentil ile 95 persentil arasindaki bélgede konumlandigini tespit etmislerdir.
Radyografik ol¢iimlerin ultrason verileriyle uyumlu oldugu sonucuna varmislardir
(40). Bu veri, fetal donemde diz ekleminin gelisiminde proksimalde ve distalde
onemli yer tutan femur ve tibia ile ilgili elde ettigimiz radyografik 6l¢iimlerin adli tip
alaninda kullanilan bir yontem olan postmortem fetiis radyografilerinde iskelet
displazilerin saptanmasinda yardimci olacagini ve Olglimlerimizin saglikh
gebeliklerdeki  ultrason  calismalariyla da  karsilastirilabilece§i  sonucunu

gostermektedir.

5.3  Uzun Kemik Olciimleri

Art. genus yapisinda 6nemli yer tutan femur, tibia ve fibula endokondral
kemiklesme yoluyla kemiklesen uzun kemiklerdir. Embriyonal dénemde femur, tibia
ve fibula; Carnegie Stage 16-17’de mezenkimal yogunlasma olarak gozlenir. Stage
17-18°de ise kondrifikasyonu baslar. Femur ve tibia’nin ossifikasyonu (kemiklesme)

Stage 22-23’te baslar. Fibula’nin ossifikasyonu da Stage 23’te baslayabilir (25).
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Calismamizda articulatio genus eklem yiizlerini olusturan uzun kemikler olan
endokondral ossifikasyon ile kemiklesen femur, tibia’nin, ayrica fibula’nin
diyafizlerinin smirlarim1 ve art. genus bolgesini dijital mamografi cihaziyla net bir
sekilde gozlemleyebildik. Konjenital patolojilerde ve iskelet displazilerinde
intrauterin uzun kemiklerin hipoplazik olmasi1 ve kemiklesen diyafizlerin sinirlarinin
diizensiz olmasi1 gibi Ozellikler saptanmaktadir (12). Bu agidan uzun kemiklerin
diyafiz Ol¢iimleri patolojilerin saptanmasinda klinik agidan 6nem tagimaktadir.
Ossifikasyonun gerceklestigi kemik diyafizlerinin uzunluk ve genislik olgtimlerini
aldik. Direkt grafi kemik yapilar1 goriintiilemede kullanildigindan, art. genus
yapisinda bulunan diger bag doku komponentlerini ise (meniscus medialis, meniscus
lateralis ve art. genus yapisina katilan ligamentler) mamografi cihaziyla

gbzlemleyemedik.

5.4  Femurla Ilgili Parametreler

Calismamizda fetiislerde kemiklesmenin oldugu femur diyafizinin uzunlugu,
proksimal, orta ve distal genisligi, proksimal ve distal derinligi degerleri ¢ift tarafli
dleiilmiistiir. Olgiilen degiskenlerin gestasyonel yas ile arttig1 gdzlenmistir. Olgiilen
degiskenler i¢in sag ve sol taraf arasinda fark saptanmamistir (p>0.05). Olgiilen
degiskenler, tibia ve fibulada yapilan Olglimlerle iyi derecede korelasyon
gostermistir. Fetiisleri, gestasyonel yaglar1 12-18 hafta ve 20-38 hafta olarak
ayirdigimiz iki grup arasinda femur parametreleri igin istatistiksel olarak anlamli fark
saptanmistir (p<0.05). Daha once fetiislerde femurun diyafiz uzunlugunu Olgen
calismalar bulunmaktadir. Femur uzunlugu intrauterin donemde fetiislerin yasinin
belirlenmesinde ve iskelet displazileri gibi anomalilerin saptanmasinda en sik
kullanilan uzun kemiktir.

Jeanty ve ark. ultrasonografi ile fetiislerin biparietal cap, femur uzunlugu ve
humerus uzunlugunu Olgtiikleri calismada, 15-40 hafta aras1 fetiislerde femur
uzunlugunun 20-80 mm arasinda oldugunu bildirmislerdir (5). Calismamizdaki 15
haftalik fetlisiin femur uzunlugu ortalama 22 mm, 38 haftalik fetiisiin femur
uzunlugu ortalama 84 mm olarak bulunmustur. Bu degerler Jeanty ve ark.

calismasina benzerdir.
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Baumgart ve ark. Polonya’da yaptiklar1 caligmada gestasyonel yaslar1 17-30
hafta arasinda degisen 47 insan fetiisliniin bilgisayarli tomografi (BT) goriintiilerinde
femur uzunlugunu 6lgmiislerdir. Calismamizda oldugu gibi bu ¢alismada da cinsiyet
ve taraf farkliligi saptanamamustir. 17 haftalik fetiiste ortalama sag femur
uzunlugunun 18.29+0.71 mm, 30 haftalik fetiiste sag femur uzunlugunun 41.35+2.65
mm oldugunu bildirmislerdir (38). 17 haftalik fetiiste femur proksimal genisliginin
2.92+0.08 mm, 30 haftalik fetiiste 7.66+0.25 mm oldugunu; femur orta genisliginin
17 haftalik fetiiste 2.02+0.07 mm, 30 haftalik fetiiste 4.85+0.15 mm oldugunu; femur
distal genisliginin 17 haftalik fetiiste 3.11+0.21 mm, 30 haftalik fetiiste 7.15+0.57
mm oldugunu bildirmislerdir. Bu degerler calismamizda dlgiilen femur uzunlugu
degerlerinden daha kiigiiktiir (Tablo 2). Baumgart ve ark.’nin ¢alismasindaki veriler
ile tez calismamizda elde edilen veriler arasindaki bu farkliligin her iki ¢aligmada

kullanilan yontem ve 6l¢iim yontemi farkliligindan kaynaklandig: diisiiniilebilir.

Bagnall ve ark. yaptiklar1 ¢aligmada yaslar1 8-26 hafta arasinda degisen 728
6li insan fetiisliniin anteroposterior radyografilerini ¢ekmisler, 12 uzun kemigin
kemiklesen diyafiz uzunluk Olglilerini almiglardir. Calismalarinda femur
uzunlugunun sag tarafta, tibia ve fibula uzunlugunun sol tarafta daha fazla oldugunu
tespit etmislerdir (41). Bu bulgu ¢alismamizla ve diger ¢alismalarla uyumsuz olup

calismamizda her {i¢ kemik i¢in taraflar arasinda fark saptanmamastir.

Carneiro ve ark. yaptiklar1 c¢alismada; gestasyonel yaslari 12-40 hafta
arasinda degisen 257 fetiiste X-Ray grafileri ile uzun kemik diyafiz uzunluklarim
Olgmiislerdir (42). 37-40 haftalik fetiislerde femur uzunlugunu ortalama 76.12+4.98

mm bulmuglardir. Verileri ¢aligmamizdaki degerlerle (84.10 mm) benzerdir.

Bartosch ve ark. Portekiz’de fetal antropometrik standartlar1 olusturmak
amaciyla yaptiklar1 calismada gestasyonel yaslar1 12-42 hafta arasinda degisen 418
fetlistin X-ray grafilerini ¢ekerek uzun kemik uzunluklarint 6lgmiislerdir. Portekiz
popiilasyonu i¢in fetal otopsi standartlarini belirlemislerdir. Bu standartlara gore 12
haftalik bir fetlisiin femur uzunlugunu ortalama 6.0+2.5 mm olarak; 38 haftalik bir
fetiisiin femur uzunlugunu 73.0£3.9 mm oldugunu belirlemislerdir (4). Calismamizda
12 haftalik fetiislin ortalama femur uzunlugu 13.39 mm, 38 haftalik fetiisiin femur

uzunlugu ortalama 84.10 mm bulunmustur. Bartosch ve ark. calismalarinda elde

62



edilen degerler ¢alismamizda elde edilen degerlerden daha kiigiiktiir. Irksal farklilik

ve Ol¢iim standartlar1 farkindan dolay1 boyle bir fark gézlemlenmis olabilir.

Chitty ve ark. Ingiltere’de Bati Avrupa ve Afrika popiilasyonunu iceren
gestasyonel yaglari 12-42 hafta arasinda degisen 649 fetiiste femur uzunlugunu
Olemisgler ve 50. persentil i¢in 7.7 ile 75.6 mm araliginda oldugunu saptamislardir.
Olgiimleri diger ultrasonografi ¢alismalariyla benzer, elde ettikleri degerler
calismamizdaki degerlerden diisliktiir. Sebebi Ol¢lim yontemi farkliligma bagh
olabilir. Femur uzunlugunun o6l¢iildiigli c¢alismalardan bazilari Tablo 12°de

Ozetlenmistir.

Tablo 12: Femur uzunlugunun 6l¢iildiigi diger ¢alismalarla tez ¢alismamizin karsilastirilmasi

Peixoto
Tez (Br(:z?ﬁ a Carneiro Bartosch Baumgart Chitty ve ark.
Gestasyonel | Calismamiz USG%I ' (42) ve ark. (4) | ve ark. (38) (44)
Yas (Dijital 50 (Portekiz, (Portekiz, | (Polonya, | (ingiltere,USG)
(Hafta) Mamografi) . X-Ray) X-Ray) BT) (mm) (50. persentil)
persentil o
(mm) (mm) (mm) (mm) (sag femur) (mm)
12 13.39 - 6.0 - 7.7
13 16.17 - 12-16 hafta 9.3 - 10.9
14 23.59 14 ortalama 12.6 - 14.1
15 22 17 16.53+5.31 15.8 - 17.2
16 25.39 20 19.0 - 20.3
18 33.06 26 17-20 hafta 25.2 19.63 26.3
ortalama
20 37.02 31 97.93+6.14 31.0 22.83 32.1
21 41.4 34 21-24 hafta 33.9 23.65 34.9
ortalama
22 41.89 37 38.9445.48 36.7 25.17 37.6
25-28 hafta
28 64.46 51 ortalama 52.2 36.18 52.7
49.10+3.65
29-32 hafta
32 71.03 60 ortalama 61.2 - 61.52
57.99+10.99
37-40 hafta
38 84.1 70 ortalama 73.0 - 71.1
76.10+4.98

Peixoto ve ark. Brezilya’nin Uberaba bolgesinde yaptiklari ¢alismada,
gestasyonel yaslar1 14-41 hafta arasinda olan 5656 gebede ultrasonografi ile
fetlislerin bas ¢evresi, biparietal ¢ap, abdomen cevresi ve femur diyafiz uzunlugunu

Olecmiisler ol¢iimlerine gore 5, 50, 95. persentile gore referans biiylime egrileri
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olusturmay1 hedeflemislerdir. 14-38 hafta icin beklenen femur diyafiz uzunlugu
degerlerini 50. persentil i¢in 14 mm-70 mm saptamislardir (43). Bu degerler de diger
ultrasonografi ¢alismalarina benzer olarak calismamizdaki bulgulardan daha diisiik

degerler olup farkliligin nedeni 6l¢iim yontemi farkliligindan kaynaklaniyor olabilir.

Panattoni ve ark. yaptiklari ¢alismada gestasyonel yas1 11,5 hafta-postnatal 1
yas arasinda degisen 31 kuru insan femur kemigini DXA (Dual-energy X-ray
Absorptiometry) cihaziyla goriintiilemislerdir. Femurun diyafizini uzunlugu boyunca
5 esit parcaya bolerek femur diyafizinin kemik mineral icerigi (g) ve kemik mineral
dansitesini (g/cm?) hesaplamislardir. Kemik mineral igeriginin gestasyonel yasla
birlikte arttigini ve femurun kemiklesme merkezinin ¢ogunlukla diyafizin orta
bolgesinden proksimale dogru ilerledigini bildirmislerdir. 19. haftaya kadar, diyafizin
orta boliimiiniin kemik mineral igeriginin diger bolimlerinden (6zellikle proksimal
ve distal uglarindan) daha yiiksek oldugunu bildirmislerdir. 20. ila 23. hafta arasinda,
diyafizin orta boliimiiniin kemik mineral igeriginin hala en yiiksek oldugunu, ancak
proksimal bolimde, saftin diger boliimlerine gore kemik mineral igeriginin daha
fazla artmaya basladigini ve 24. haftadan itibaren, proksimal bolgenin kemik mineral
iceriginin genellikle en yiiksek oldugunu bildirmislerdir (28). Calismamizda,
fetiislerin radyolojik goriintiilerinde femurun birincil kemiklesme merkezinin
bulundugu diyafizde, diyafizin orta boliimiiniin 20. haftaya kadar proksimal ve distal
bolgelere gore daha hiperdens oldugunu gozlemledik (Sekil 51-a). 22 haftalik 2
fetiiste de Panattoni ve ark. ¢alismasinin bulgularina benzer sekilde, proksimal bolge,
distal bolgeye gore daha hiperdensti (Sekil 51-b). Kemiklerin dis katmanini olusturan
substantia compacta kisminin 6zellikle diyafizin orta bdliimiinde hiperdens oldugu,
cavitas medullaris’in ise hipodens oldugu gozlemlendi (Sekil 51-a). 32 ve 38 haftalik
fetiislerde ise distal bolgenin de proksimal bolgeye yakin olacak sekilde dansitesi
artmistt. (Sekil 51-c). Fetiislerin femurlari, tibialarina gére daha hiperdensti. Tibianin
diyafizinin orta boliimiiniin dansitesi proksimal ve distal bolgelerine kiyasla daha
fazlaydi. Fibula’nin da benzer sekilde, diyafizinin orta bdliimiiniin dansitesi,
proksimal ve distal bolgelerine oranla daha fazlaydi. Fibula’min da tibia’ya ve
femur’a oranla daha hipodens oldugu gozlemlendi (Hata! Basvuru kaynagi
bulunamadi.-a). Fetal donemde art. genus proksimal ve distal bolgesinde yer alan

uzun kemiklere ait mineral dansitesinin radyolojik yontemle gosterilmesi ile ilgili
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hiperdansite/hipodansite tanimlamalar1 ¢alismamizda ilk defa ayrintilar1 belirtilen
gozlem sonuglarimizdir. Ayrica, ¢alismamizdaki bu sonuglarin, Panattoni ve ark.
caligmalarinda belirttikleri mineral dansite yogunlugu sonuglari ile uyumlu oldugu
gozlendi. Ayrica, diyafiz bolgesinin Ustiinde kalan proksimal kismin distale gore ve
femurun ise tibia ve fibulaya gore hiperdens goriintiileri literatiirlerde tanimlanan

embriyofetal donem alt ekstremite kemikleri gelisim bilgileriyle de olduk¢a uyumlu

oldugu gozlemlendi (27).

Sekil 51: a: 20 haftalik erkek fetiisiin sag femur’unun anterior posterior radyografik goriintiisii (genis
ok: substantia compacta, ince ok: substantia spongiosa). b: 22 haftalik disi fetiisiin sag alt
ekstremitesinin anterior-posterior radyografik goriintiisiinde femur, tibia ve fibula (genis ok: femurda
proksimal bolge, ince ok: femurda distal bolge). ¢: 38 haftalik disi fetlisiin sag femur’unun lateral
radyografik goriintiisii (genis ok:proksimal bolge, ince ok:distal bolge).

Femur distal genislik dl¢limlerinde; 12-22 hafta arasi fetiislerde artisin fazla
oldugu, 28-38 hafta aras1 artigin azalarak grafigin egiminin azaldig1 gozlemlenmistir
(Sekil 23). Femur distal derinlik 6l¢timlerinde de 12-21 hafta arasinda degerlerin
artisinin fazla oldugu, 22-32 hafta arasinda artigin azaldig1 grafik egiminin azaldig

gozlemlenmistir (Sekil 45). Bu gozlem, fetiislerde 3. trimester sonlarina dogru
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matilirasyonun gerceklesmesiyle biliylime hizinin azalmasi seklindeki bilgilerle

uyumludur.

5.5  Tibia ile Ilgili Parametreler

Calismamizda fetiislerde kemiklesmenin oldugu tibia diyafizinin uzunlugu,
proksimal, orta ve distal genisligi, proksimal ve distal derinligi degerleri ¢ift tarafli
dl¢iilmiistiir. Olgiilen degiskenlerin gestasyonel yas ile arttig1 gdzlenmistir. Olgiilen
degiskenler igin sag ve sol taraf arasinda fark saptanmamistir (p>0.05). Olgiilen
degiskenler, femur ve fibulada yapilan Oolgiimlerle iyi derecede korelasyon
gostermistir. Fetlsleri, gestasyonel yaslar1 12-18 hafta ve 20-38 hafta olarak
ayirdigimiz iki grup arasinda tibia parametreleri igin istatistiksel olarak anlamli fark
saptanmistir (p<0.05). Daha Once tibianin fetiislerdeki diyafiz uzunlugunu o6lgen
caligmalar bulunmaktadir. Femur, fetal anomalilerin saptanmasinda en sik kullanilan
uzun kemik olmasina ragmen, fetiiste femur kisaligi, hipomineralizasyon gibi
durumlar saptanarak fetiiste iskelet displazilerinden siiphelenildiginde tibia ve fibula
gibi diger uzun kemiklerin uzunluklarina da bakilmaktadir (44). Ayrica adli tipta da
yas tayininde viicut kalintilarindan yas tayini yapilmasi gerekebilmekte, bu sebeple
tibia da adli tipta yas tayininde kullanilmaktadir (4, 39, 42).

Baumgart ve ark. yaptiklari ¢alismada gestasyonel yaslari 17-30 hafta
arasinda degisen 47 insan fetiisiiniin bilgisayarli tomografi goriintiilerinde tibia
uzunlugunu olgmiislerdir. Calismamizda oldugu gibi bu calismada da cinsiyet ve
taraf farklilig1 saptanmamustir. 17 haftalik fetiiste sag tibia uzunlugunun 14.45+0.84
mm, 30 haftalik fetiiste ise sag tibia uzunlugunun 35.41+2.01 mm oldugunu; sag tibia
proksimal genisliginin 17 haftalik fetiiste 2.39+0.03 mm, 30 haftalik fetiiste
6.40£0.21 mm oldugunu; sag tibia orta genisliginin 17 haftalik fetiiste 1.82+0.06
mm, 30 haftalik fetiiste 4.10+0.07 mm oldugunu; sag tibia distal genisliginin 17
haftalik fetiiste 2.79+0.06 mm, 30 haftalik fetiiste 6.51+0.24 mm oldugunu
bildirmislerdir (45). Calismamizda 16 haftalik fetiiste tibia uzunlugunun ortalama
22.07 mm, 28 haftalik fetiiste ortalama 54.99 mm oldugu saptanmistir. Bu ve diger
Olclilen degerler Baumgart ve ark. calismalarindaki degerlerden diisiiktiir. Bu

farklilik 6l¢iim yontemi ve 1rksal farkliliklara bagli olabilir.
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Bartosch ve ark. Portekiz bolgesinden elde edilen fetiislerde yaptiklar
calismada; gestasyonel yaslar1 12-42 hafta arasinda degisen 418 fetiisiin X-ray
grafilerini ¢ekerek uzun kemik uzunluklarini 6lgmiislerdir. Bu caligmaya gore 12
haftalik bir fetiisiin tibia uzunlugunu 4.7+1.6 mm; 38 haftalik bir fetiisiin tibia
uzunlugunu 63.0£3.2 mm olarak belirlemislerdir (4). Calismamizda 12 haftalik
fetiiste tibia uzunlugu ortalama 11.61 mm, 38 haftalik fetiiste tibia uzunlugu ortalama
70,84 mm olarak saptanmistir. Calismamizdaki verilerin Bartosch ve ark.
caligmasindaki verilerden daha yiiksek oldugu gozlemlenmistir. Bunun nedeninin ise

bolgesel cografi farkliliktan kaynaklandigi diisiiniildi.

Carneiro ve ark. yaptiklari ¢alismada; gestasyonel yaslart 12-40 hafta
arasinda degisen 257 fetiiste X-Ray grafileri ile uzun kemik diyafiz uzunluklarim
Olgmiislerdir (42). 37-40 haftalik fetiislerde tibia uzunlugunu ortalama 65.36+4.44
mm bulmuslardir. Verileri ¢alismamizdaki degerlerle (38 haftalik fetiiste 70.84 mm)

benzerdir.

Chitty ve ark. Ingiltere’de ultrasonografi ile gestasyonel yaslar1 12-42 hafta
arasinda degisen 544 fetiiste tibia uzunlugunu olgmiisler; 50. persentil icin tibia
uzunlugunu 7.6-67.4 mm olarak saptamiglardir. Bu degerler calismamizda elde
edilen degerlerden diigiiktiir. Bunun nedeni 6l¢lim yontemi ve irksal farkliliga bagh
olabilir. Tibia uzunlugunun 6l¢iildigii diger ¢alismalar ile tez ¢alismamiz Tablo 13’te

Ozetlenmistir.

Tibia proksimal genislik Ol¢limlerinde femur distal genislik Olc¢limlerine
benzer sekilde 12-22 hafta arasi fetlislerde degerlerin artisinin fazla oldugu, 28-32
hafta arasi artisin azalarak grafikteki egimin azaldigi gozlemlenmistir (Sekil 29). Bu
gozlem, fetlislerde 3. trimester sonlarina dogru matiirasyonun gergeklesmesiyle

biiylime hizinin azalmasi seklindeki bilgilerle uyumludur.
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Tablo 13: Tibia uzunlugunun 6l¢iildiigii diger calismalarla tez caligmamizin karsilagtirilmasi

Tez Bartosch ve Carneiro ve Baumgart ve g:]k'tt(ydfzf
Gestasyonel Calismamiz ark. (4) ark. (42) ark. (45) (in .iltere
Yas (Dijital (Portekiz, X- (Portekiz, X- | (Polonya, BT) US%;) (50’
(Hafta) Mamografi) Ray) Ray) (mm) (sag e
e persentil)
(mm) (mm) (mm) tibia) (mm)
12 11.61 4.7 - 7.6
13 14.58 7.7 12-16 hafta - 9.2
14 19.99 10.7 ortalama - 11.4
15 18.60 13.6 14.12+4.79 - 14.1
16 22.07 16.5 - 16.9
18 28.20 21.9 17-20 hafta 16.27 22.8
ortalama 28.5
20 31.99 27.2 24.35+5.69 22.82
21 36.15 29.7 21-24 hafta 20.54 31.2
ortalama 33.8
22 36.00 32.2 34194492 20.73
25-28 hafta 47.3
28 54.99 45.6 ortalama 31.61
43.06+3.67
29-32 hafta 54.4
32 59.07 53.3 ortalama -
49.89+9.14
37-40 hafta 62.9
38 70.84 63.0 ortalama -
65.36+4.44

5.6  Fibula ile flgili Parametreler

Calismamizda fetiislerde kemiklesmenin oldugu fibula diyafizinin uzunlugu,
proksimal ve distal genisligi degerleri cift tarafli 8l¢iilmiistiir. Olgiilen degiskenlerin
gestasyonel yas ile arttig1 gdzlenmistir. Olgiilen degiskenler icin sag ve sol taraf
arasinda fark saptanmamistir (p>0.05). Olgiilen degiskenler, femur ile tibiada yapilan
Ol¢iimlerle 1yi derecede korelasyon gostermistir. Fetiisleri, gestasyonel yaslar1 12-18
hafta ve 20-38 hafta olarak ayirdigimiz iki grup arasinda fibula parametreleri i¢in
istatistiksel olarak anlamli fark saptanmistir (p<0.05). Daha 6nce fibulanin

fetlislerdeki diyafiz uzunlugunu 6l¢en calismalar bulunmaktadir.

Baumgart ve ark. Polonya’da bilgisayarli tomografi cihaziyla yaptiklari
caligmada 17 haftalik fetiiste sag fibula uzunlugunun 13.72+0.21 mm, proksimal
genisligin  1.15+0.13 mm, orta genigliginin 0.82+0.11 mm, distal genisliginin
1.39+0.54 mm oldugunu; 30 haftalik fetiiste ise sag fibula uzunlugunun 33.9+1.93

68



mm, proksimal genisligin 1.94+0.11 mm, orta genisliginin 1.23+0.07 mm, distal
genisliginin 2.15+0.23 mm oldugunu bildirmislerdir (46). Bu degerler ¢alismamizda
elde edilen degerlerden daha kiigiiktiir. Popiilasyon farkliliklar1 ve olgiim yontemi

farklilig1 bir etmen olabilir.

Bartosch ve ark. Portekiz’de fetal antropometrik standartlar1 olusturmak
amaciyla yaptiklar1 ¢alismada gestasyonel yaslar1 12-42 hafta arasinda degisen 418
fetlisin X-ray grafilerini ¢ekerek uzun kemik uzunluklarin1 Glgmiislerdir. Bu
calismaya gore 12 haftalik bir fetiisiin fibula uzunlugunu 3.7+1.4 mm olarak; 38
haftalik bir fetiisiin fibula uzunlugunu 59.2+3.0 mm olarak belirlemislerdir (4).
Calismamizda 12 haftalik fetiiste fibula uzunlugu ortalama 10.63 mm, 38 haftalik
fetiiste 66.42 mm olarak saptanmistir. Bu degerler ¢alismamizdaki degerlerden daha

diistiktiir, sebebi 1rksal farkliliga, 6l¢tim yontemi farkliligina bagli olabilir.

Carneiro ve ark. yaptiklari c¢alismada 12-16 haftalik fetiislerde fibula
uzunlugunu 13.07+£4.63 mm, 37-40 haftalik fetiislerde fibula uzunlugunu 61.27+4.25
mm bulmuslardir (42). Verileri ¢galismamizdaki degerlerle (38 haftalik fetiiste 66.42
mm) benzerdir. Calismalarinda, ¢alismamizda oldugu gibi gestasyonel yas ile uzun

kemik uzunluklar1 arasinda gii¢lii korelasyon oldugunu saptamislardir.

Chitty ve ark. gestasyonel yaslar1 12-42 hafta arasinda degisen 535 fetiiste
fibula uzunlugunu ultrasonografi cihaziyla 6lgmiislerdir. Fibula uzunlugunun 50.
persentil i¢in 6.8-65.8 mm araliginda oldugunu saptamislardir. Bu degerler
calismamizdaki degerlerden daha kiiciik olup sebebi irksal farkliliga ve yontem
farkliligina bagli olabilir. Fibula uzunlugunu 6l¢en diger calismalarla ¢calismamiz

Tablo 14’te 6zetlenmistir.

Fibula proksimal genislik Olclimlerinde, femur distal genislik ve tibia
proksimal genislik 6lclimlerine benzer sekilde, fetiislerdeki degerlerin 22. Haftaya
kadar artis hizinin fazla oldugu, 28-32 hafta arasi ise bu artisin azalarak grafikteki
egimin azaldigr gozlemlenmistir (Sekil 37). Bu gozlem, fetiislerde 3. trimester
sonlarina dogru matiirasyonun gerg¢eklesmesiyle biiyiime hizinin azalmasi seklindeki

bilgilerle uyumludur.
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Art genus etrafinda bulunan uzun kemiklerin prenatal donemdeki fetal donem

haftalara ait boyutlarinin cografi olarak farkli bolgelerde yapilan g¢alismalarda

birbirinden farklhi

uzunluklara sahip oldugu yukarida ifade edilen c¢alisma

sonuglarinda da goriilmektedir. Bu nedenle her cografi bolgeye ait fetal donem uzun

kemik boyutlariin ayrintili bir sekilde genis popiilasyonlarda tanimlanmasi prenatal

doneme ait fetus gelisimlerinin degerlendirilmesinde ve prenatal gelisime ait

anomali, patoloji ve yetersizliklerinin dogru bir sekilde tanimlanmasinda oldukg¢a

yararl olacaktir.

Tablo 14: Fibula uzunlugunun 6l¢iildiigii diger ¢alismalarla tez calismamizin karsilastirilmasi

Tez Carneiro ve Bartosch ve Baumgart ve | Chitty ve ark.
Gestasyonel Calismamiz ark (42) ark. (4) ark. (46) (44) (Ingiltere,
Yas (Dijital (Portekiz, X- (Portekiz, X- | (Polonya, BT) USG) (50.
(Hafta) Mamografi) Ray) Ray) (mm) (sag persentil)
(mm) (mm) (mm) fibula) (mm)
12 10.63 3.7 - 6.8
13 13.60 12-16 hafta 6.7 - 8.5
14 19.30 ortalama 9.7 - 10.8
15 18.71 13.07+4.63 12.6 - 135
16 21.68 154 - 16.4
18 26.75 17-20 hafta 20.9 15.21 22.2
ortalama
20 30.58 22 8545 63 26.0 21.00 27.9
21 33.95 21-24 hafta 28.5 19.25 30.5
ortalama
22 34.01 32 54+4.77 30.9 19.28 33.1
25-28 hafta
28 53.76 ortalama 43.7 30.34 46.2
41.19+3.54
29-32 hafta
32 56.82 ortalama 50.7 - 53.1
47.53+8.74
37-40 hafta
38 66.42 ortalama 59.2 - 61.3
61.27+4.25

5.7  Femur Distal Epifizi ve Tibia Proksimal Epifizi

Calismamizda femur’un distal epifizini ilk olarak gestasyonel yas1 28 hafta

olan fetiiste goriintiiledik. 32 ile 38 haftalik iki fetiiste de femur distal epifizi tespit
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edildi. 32 haftalik bir fetiiste ise femur distal epifizi goriilmedi. Tibia’nin proksimal
epifizi ise 38 haftalik fetiiste gozlendi. Fetiislerde epifiz bolgesinden elde edilen
morfometrik parametreler (epifizin genisligi, yliksekligi ve derinligi) Tablo 11°de

gosterilmistir.

Goldstein ve ark. Amerika Birlesik Devletleri’nde gestasyonel yaslar1 28 ila
40 hafta arasinda olan 228 gebede yaptiklar1 ultrasonografik calismada, gebeligin 3.
trimesterinde yas tahmini igin, biparietal ¢ap, karin gevresi gibi dlglimlerin daha az
giivenilir olmasindan dolay1 daha giivenli bir yontem gelistirmek amaciyla distal
femoral ve proksimal tibial epifizlerin goriilme zamanlarini ve boyutlarimi
olgmiislerdir. Distal femoral epifizin ortalama 34. haftada, proksimal tibial epifizin
ise ortalama 38. haftada goriildiigiinii saptamiglardir (47). Distal femoral epifizi en
erken 28 haftalik fetiiste gozlemlemiglerdir, 36. haftalik fetiislerin %100’iinde distal
femoral epifizi tespit etmislerdir. Goldstein ve ark. calismalarindaki bulgular

calismamizla benzerdir.

Goldstein ve ark. 47’si komplike olmayan, 35’i diabetes mellitus hastas1 gebe
olmak iizere 82 gebede (3. trimester) ultrasonografi ve amniyosentez kullanarak
yaptiklar1 ¢aligmada distal femoral epifiz ile proksimal tibial epifiz varligi ve
boyutlarinin fetiisiin akciger matiirasyonu ile iligkisini incelemislerdir. Komplike
olmayan gebeliklerde, aksiyal planda ~3 mm boyutunda bir distal femoral epifiz veya
herhangi bir boyutta bir proksimal tibial epifizin ultrasonografik olarak
tanimlanmasinin, akciger matiirasyonu ile iligkili oldugunu bulmuslardir. Distal
femur epifizin ~3 mm olmasinin ve proksimal tibial epifizin varliginn,
lesitin/sfingomyelin oraninin ~2:1 olmas1 ile yiliksek oranda iliskili oldugunu

bildirmislerdir (17).

Mahony ve ark. 50 fetiiste (3. trimester gebelerde) yaptiklar1 c¢aligmada
ultrasonografi ve amniyosentez sonuglarini incelemislerdir. Distal femoral ve
proksimal tibial epifiz boyutlarinin 11 mm’den biiyiik olmasinin ve distal femoral
epifiz ile proksimal tibial epifiz boyutlarmin yakin olmasinin &zellikle de distal
femoral epifizin boyutunun proksimal tibial epifiz boyutundan 1 mm fazla olmasinin
akciger matiirasyonu ile iligkili oldugunu bildirmislerdir Calismalarinda 47 fetiiste

distal femoral epifizi goriintiillemisler, boyutu en biiylik olaninin § mm oldugunu
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tespit etmiglerdir. 24 fetiiste proksimal tibial epifizi goriintiilemisler, boyutu en

biiyiik olanin 7 mm oldugunu bildirmislerdir (16).

Mahony ve ark. yaptiklar1 caligmada distal femoral epifizin ortalama goriilme
yasinin 32-33. gebelik haftasi oldugunu belirtmisler, distal femoral epifiz boyutu >7
mm olan bir fetiisiin yasinin >37 gebelik haftasi olma ihtimalinin yiiksek oldugunu
belirtmislerdir (13). Bu veriler ¢alismamizla uyumludur. Calismamizdaki 38 haftalik
fetiistin distal femoral epifizinin genisligi sag tarafta 7,37 mm ve sol tarafta ise 7,78

mm bulunmustur.

Zhianpour ve ark. yaptiklar1 ¢calismada distal femoral epifiz goriilme yasini
ortalama 34.1+3.5 hafta olarak tespit etmislerdir. Distal femoral epifizin goriilme
yilizdesinin gestasyonel yas ile iliskili oldugunu ve 36. haftadan sonraki tiim
fetiislerde gozleyebildiklerini bildirmislerdir. Fetiislerin %58.8’inde 29. gebelik
haftasinda gortilmistiir (48). Bu bulgular, bulgularimizla benzerdir. Calismamizda

distal femoral epifizin goriildiigii gestasyonel yasi en kii¢lik olan fetiis 28 haftalikti.

Donne ve ark. 30-40 hafta aras1 377 gebe ile yaptiklar1 caligmada gestasyonel
yasin, distal femoral, proksimal tibial ve proksimal humerus epifizleri ile iyi
korelasyon gosterdigini, bu tli¢ ossifikasyon merkezinin toplami ile daha iyi
korelasyon gosterdigini bulmuslardir. 36 fetiisten 6’sinda (%17) distal femoral epifiz
30. haftada gozlenmistir. Proksimal tibial epifizi ise en erken, 35 fetiisten birinde 32.
haftada gozlemislerdir. Ayrica Donne ve ark. arastirmalarina gore distal femoral
epifiz varligr %96 pozitif prediktif degerle, fetiisiin 32 haftalik veya daha biiyiik
oldugunu gostermektedir (14).

Gentili ve ark. gestasyonel yaslar1 20-40 hafta arasinda degisen 312 gebede
ultrasonografi ile epifiz olusumlarini incelemislerdir. Distal femoral ve proksimal

tibial epifizleri sirasiyla 32. ve 36. haftada gozlemlemislerdir (49).

Funaki ve ark. Japonya’da gestasyonel yaslar1 28-37 hafta arasinda degisen
199 gebede ultrasonografi ile fetal distal femoral epifiz, proksimal tibial epifiz ve
fetiisiin tiroid bez gevresini 6l¢miislerdir. 199 gebede 221 distal femoral epifiz ve
proksimal tibial epifiz tespit etmiglerdir. Distal femoral epifizi en erken 30. haftada
gbzlemlemisler, 32 haftalik fetiislerin %35’inde, 35 haftalik fetiislerin ise %100’{inde

72



tespit etmislerdir. Proksimal tibial epifizi ise en erken 33. haftada gozlemlemisler,
fetiislerin %73.7’sinde 37. haftada gézlemlemislerdir (15). Fetal hipotiroidi, kemik
olgunlasmasinda azalmaya, fetal hipertiroidi ise artmis kemik olgunlagsmasina yol
acabildigi icin, Japon popiilasyonunda tiroid glandin normal boyutlar1 ve distal
femoral epifiz ile proksimal tibial epifizin normal goriilme zamanlarini belirleyerek,
erken veya geg gelisen epifiz ile tiroid fonksiyonlar1 arasindaki iligkinin kurulmasina

yardimce1 olmay1 hedeflemislerdir.

Nemec ve ark. yaptiklar1 c¢aligmada 214 fetiisin manyetik rezonans
goriintiilerini incelemigler, distal femoral epifizi (ikincil kemiklesme merkezini) ilk
olarak 25. haftada goriintiilemislerdir (50). Pryor da yaptigi ¢alismada distal femoral
epifizdeki kemiklesme merkezinin kadinlarda daha erken 25-30 haftalarda,

erkeklerde ise 30-40 hafta arasinda gorildiigiini belirtmistir (51).

Soysal ve ark. yaptiklar1 ¢alismada gestasyonel yas1 37 hafta ve iistii olan 116
fetiiste ultrasonografi ile distal femoral epifizinin boyutunu 6lgmiisler ve fetiislerin
%86.2’sinde distal femoral epifiz boyutunun >5 mm olarak bulmuslardir. Distal
femoral epifizin milimetrik boyutu ile fetiislerin dogum agirligi arasinda iliski
oldugunu ve fetiislerin intrauterin gelisme geriligi gibi patolojilerle ilgili olarak

taramada kullanabilecegini onermislerdir (52).

Aydin, gestasyonel yas1 27 haftadan biiyiik, herhangi bir patolojisi olmayan
112 gebede fetiislerin diz bolgesini ultrasonografik olarak incelemistir. Distal
femoral epifizin ortalama goériilme yas1 32-33. hafta olarak saptanirken, goriildiigii en

kiiciik fetiis 29 haftaliktir (53).

Yapilan bu c¢alismalar; fetal donemde femur distal epifizi ve tibia proksimal
epifizinin belirli haftalarda goriintiilenmesi ve boyutlarinin 6lgeklendirilmesi, fetus
gelisiminde Ozellikle organ maturasyonlarinin degerlendirilmesinde Ol¢ii olarak
kullanilmast bakimindan oldukca Onemlidir.  Ayrica femur ve tibia epifiz
bolgelerinin  goriintiilenmesi ve boyutlarinin belirlenmesi diz eklemi gelisimi

hakkinda da olduk¢a 6nemli bilgiler verecektir.
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5.8 Femur-Tibia Aras1 Mesafe

Daha onceki literatiirlerde fetiislerde art. genus ile ilgili kemiklesen femur ve tibia
diyafizleri aras1 mesafeyi Olgen bir caligmaya rastlanmamigtir. Caligmamizda
gestasyonel yaslar1 12-38 hafta olan 20 fetiiste ¢ift tarafli olarak femur-tibia arasinda
diz eklemine ait yiikseklik mesafesi olgiilmiistiir. Mesafenin prenatal 12-38 haftalik
donemde 7.16 mm ila 21.84 mm arasinda oldugu saptanmistir (Tablo 5). Bu mesafe
de, art. genus etrafindaki diger uzun kemik parametreleriyle birlikte gestasyonel yas
ile artmustir (Sekil 41). Ayrica, uzun kemikler ile eklem yiiksekligi mesafesinin fetal
dénem boyunca ayni ivmede artis oranina sahip olup olmadiginin denetlenmesi
amaciyla da femur uzunlugu/femur-tibia arasi mesafe oranina bakilmistir. Bu oranin
da fetal donemde gestasyonel yas ile arttig1 gézlenmistir. Bu oran artiginin, femur ve
femur-tibia arasi1 mesafe bakimindan ayni oranda olmadigi, artis ivmesinin femur
uzunlugu lehine daha fazla oldugu goézlemlenmistir (Sekil 52). Ayrica, femur
uzunlugunun femur-tibia aras1 mesafeye gore artis ivmesi 12-22 haftalar arasinda (2.
trimester) daha yiiksek orandayken 28-38 hafta arasinda (3. trimester) ise nispeten
daha az bir ivmeyle gelistigi gozlemlendi (Sekil 52). Calismamizda femur uzunlugu
bliylimesi  ile  femur-tibia  arasindaki  mesafenin  eklem  gelisiminin
degerlendirildiginde fetal donemde diger organ gelisimlerinde goézlemlenen 3.
trimester doneminde organ biliylimesinin organ matiiritesi lehine gelisim gosterdigi
seklindeki literatiir bilgi ile de uyum gostermektedir (27). Sonug¢ olarak; femurun
eklem yiizlerini olusturacak epifizin gelisimi ve art. genus bag doku
komponentlerinin gelisimiyle gelecekte eklem bdlgesini olusturacak bu araligin

femur boyutuna oranla gestasyonel yas ile azaldig1 soylenebilir.
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Femur Uzunlugu/Femur-Tibia Arasi

0 5 10 15 20 25 30 35 40
Gestasyonel Yas (Hafta)

Sekil 52: Femur uzunlugu/Femur-tibia aras1 mesafe ortalamalarinin gestasyonel yasa gore dagilimi

5.9  Femur Proksimal ve Distal Derinligi

Daha 0Onceki literatiirlerde fetal donemde uzun kemiklerde femur proksimal ve distal
derinligini Olgen bir galigmaya rastlanmamistir. Calismamizda gestasyonel yaslari
12-38 hafta olan 20 fetiiste ¢ift tarafli olarak femur proksimal ve distal derinligi
Olglilmiistiir. Proksimal derinligin 12-38 hafta arasinda 2.84-18.84 mm,; distal
derinligin 2.80-16.76 mm araliginda oldugu saptanmistir (Tablo 7). Femura ait
derinlik ol¢iimlerinin femura ait diger parametreler ve Olgiilen tiim degiskenlerle

giiclii korelasyon gosterdigi saptanmustir.

5.10 Tibia Proksimal ve Distal Derinligi

Daha onceki literatiirlerde fetal donemde tibia proksimal ve distal derinligini 6l¢en
bir ¢alismaya rastlanmamistir. Calismamizda gestasyonel yaslar1 12-38 hafta olan 20
fetliste cift tarafli olarak tibia proksimal ve distal derinligi Ol¢iilmiistiir. Proksimal
derinligin 2.48-16.49 mm; distal derinligin 1.58-12.60 mm araliginda oldugu
saptanmistir (Tablo 7). Tibiaya ait derinlik dl¢limlerinin gestasyonel yas ile arttigi
saptanmistir. Tibiaya ait derinlik Ol¢limleri tibiada alinan diger Olgiimlerle giicli

korelasyon gostermistir.
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5.11 Limitasyonlar

Calismamizda gestasyonel yaslari 12-38 hafta arasinda degisen 20 adet 6lii
insan fetiisiinde cift tarafli art. genus bolgesi arastirilmistir. Fetiislerle ilgili biiyiime
standartlar1  olusturulmast i¢in ¢ok sayida fetiiste arastirllma yapilmasi
gerekmektedir. Calismamizda her haftaya ait yeterli sayida erkek ve disi fetiis
olmadig1 icin cinsiyetler arasi karsilagtirma yapilamamistir. Daha 6nce uzun kemik
diyafiz uzunluklarini fetiislerde 6l¢erek popiilasyonlara 6zgii standartlar olusturmus
caligmalar bulunsa da, c¢alismamizda kullanilan yontem ve ilk defa dlgiilen
parametreler i¢in daha fazla sayida fetiiste bu Olclimlerin yapilmasi, iskelet
displazilerinin saptanmasinda kullanilmak {iizere yeni standart degerlerin
olusturulmasinda kullanilabilir. Bu bakimdan ¢alismamiz bir Oncii ¢alisma

niteliginde degerlendirilebilir.

Calismamizda literatiirde belirtilen yontem olan CRL, biparietal ¢ap, femur
uzunlugu, ayak uzunlugu parametreleriyle fetlislerin gestasyonel yaslar
belirlenmistir. Ancak; gestasyonel yasin kesin olarak bilinmesi ¢ogu anatomik
calismada miimkiin olmamaktadir. Ayrica son adet tarihi bilinen gebelerde
ultrasonografi teknigi ile dogrulanan gestasyonel yas bilgisinin olmamasi

calismamizin bir limitasyonu olarak degerlendirilebilir.
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6. SONUC VE ONERILER

Calismamizda prenatal donemde fetiislerin alt ekstremite yapilariyla ve
articulatio genus bolgesiyle ilgili femur, tibia ve fibula kemiklerine ait bilgiler, femur
tibia aras1 mesafe ve epifizle ilgili parametreler literatiirde bulunmayan bir yontemle
degerlendirilmis, literatiire sunulmustur. Calismamizda elde edilen bilgilerin prenatal
donemde fetiislerin gelisiminin degerlendirilmesinde, alt ekstremite ve 6zellikle diz
eklemi ile ilgili fetal anomali ve patolojilerin belirlenmesinde perinatolojide,
obstetride, adli tipta ve obstetrik radyolojide yapilacak klinik degerlendirme ve

tanimlamalarda katki saglayacagini ummaktayiz.
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OZET

Fetal Donemde Articulatio Genus Gelisiminin Radyolojik Yontemle

Arastirilmasi

Giris: Viicudun en biiyiik eklemi olan art. genus, fetal donemde alt ekstremite
deformitelerinin saptanmasinda énemli bir bdlgedir. Bu bolgedeki epifiz gelisiminin
degerlendirilmesi yoluyla fetal hayatta ve g¢ocukluk doéneminde kemik gelisimi
degerlendirilmektedir. Eklem yiizlerini olusturan femur ve tibia kemiklerine ait
Olctimler fetal yas tahmininde adli tipta ve obstetride kullanilmaktadir.

Gere¢ ve Yontem: Calismamizda gestasyonel yaglart 12-38 hafta arasinda
degisen 20 6li insan fetiisiinde art. genus cift tarafli aragtirilmigtir. Dijital mamografi
cihaziyla fetiislerin alt ekstremitelerinin radyolojik goriintiileri alinmistir. Radyolojik
gortntiiler lizerinden kalibrasyon saglanarak Image J programinda art. genus
bolgesinde dlctimler alinmigtir. Bu olglimler; art. genus’u olusturan kemik yapilara
ait Olciimler, femur-tibia aras1 mesafe ve art. genus bolgesindeki epifizlere ait
Ol¢timlerdir.

Bulgular: Art. genus’u olusturan kemik yapilar olan femur, tibia ve ek olarak
fibuladan morfometrik Sl¢iimler alinmis, ayrica femur distali ve tibia proksimaline
ait derinlik Olglimleri elde edilmis ve biitiin parametrelerin fetlislerin gestasyonel
yaslar ile arttig1 gozlemlenmistir. Alinan dlglimler icin fetiislerde sag ve sol taraf
arasinda istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir (p>0,05). Tiim morfometrik
parametreler birbirleriyle giiclii korelasyon gdstermistir. Calismamizda 28, 32 ve 38
haftalik 3 fetiiste ¢ift tarafli distal femoral epifiz 6lgtimleri ile 38 haftalik bir fetiiste
ise proksimal tibial epifiz 6lgtimleri transvers ve sagittal parametreler olarak elde
edilmistir.

Sonug¢: Calismamizda elde edilen bilgilerin, prenatal donemde fetiislerin diz
eklemi gelisiminin degerlendirilmesinde, alt ekstremitede 6zellikle diz eklemi ile
ilgili fetal anomali ve patolojilerin belirlenmesinde perinatolojide, obstetride, adli
tipta ve obstetrik radyolojide yapilacak klinik degerlendirme ve tanimlamalarda katki

saglayacagini ummaktayiz.

Anahtar kelimeler: Articulatio genus, Femur, Tibia, Fetiis, Fetal gelisim
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Radiological Investigation of Development of the Knee Joint in Fetal Period
SUMMARY

Introduction: The knee joint which is the largest joint of the body, is an
important region in the determination of lower limb deformities in the fetal period.
Bone development in fetal life and childhood is assessed through the evaluation of
epiphyseal development in this region. Measurements of the femur and tibia bones
forming the articular surfaces are used in forensic medicine and obstetrics in
estimating fetal age.

Materials and Methods: In our study, the knee joint was investigated
bilaterally in 20 dead human fetuses with gestational ages ranging from 12 to 38
weeks. Radiologic images of the lower limbs of the fetuses were taken with a digital
mammography device. After providing calibration on radiological images,
measurements in the art genus region were taken in the Image J program. These
measurements are; the measurements of the bones forming the knee joint, the
distance between the femur and the tibia, and the measurements of the epiphyses in
the knee joint region.

Results: Morphometric measurements were taken from femur, tibia which
are the bones forming the surfaces of the knee joint, and the fibula. Depth
measurements of the distal femur and proximal tibia were obtained, and it was
observed that all parameters increased with the gestational age of the fetuses. No
statistically significant difference was found between the right and left sides of the
fetuses for the measurements taken (p>0.05). All morphometric parameters are
strongly correlated with each other. In our study, bilateral distal femoral epiphysis
measurements in 3 fetuses at 28, 32 and 38 weeks, and proximal tibial epiphysis
measurements in a 38 week fetus were obtained as transverse and sagittal parameters.

Conclusion: We hope that the information obtained in our study will
contribute to the evaluation of the knee joint development of fetuses in the prenatal
period, the determination of fetal anomalies and pathologies related to the lower
limbs and especially the knee joint, and the clinical evaluations and definitions to be

made in perinatology, obstetrics, forensic medicine and obstetric radiology.

Keywords: Knee joint, Femur, Tibia, Fetus, Fetal development
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