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OZET

Kemik yasi tayininin tibbi ve adli uygulamalarda onemli bir yeri vardir.
GUnumuzde 18 yas alti bireylerde tamamlanmig el ve el bilegi kemik
osifikasyonularina bakilarak yas tayini yapilabilmektedir. Ancak tamamlanmig
el ve elbilegi osifikasyonlari nedeni ile 18 yas ustu vakalarda yas tayini
yapmak oldukc¢a zordur. Bu galisma, 18 yas Ustu bireylerde sakral vertebra
korpuslari  arasindaki fuzyon derecesini skorlayarak, yas tayini
yapilabilmesini amaglamaktadir. Bu pilot galismamizda, lomber ya da sakrum
bilgisayarli tomografi (BT) tetkiki yapilmig, yaslar 15-64 arasinda degisen
174 erkek, 179 kadin toplamda 353 hastanin sagittal reformat BT goruntuleri,
iki radyolog tarafindan cift kor olarak degerlendirilmistir. Sakral vertebra
korpuslari arasindaki fuzyon dereceleri Belcastro ve ark.’nin tanimladigi 4’lu
evreleme sistemine gore evrelendirilmigtir. Calismamizda erkek olgularda
yas ile sakral fuzyon skorlari arasinda istatistiksel olarak anlamli iligki
saptanmigtir (p<0,05). Kadin olgularda ise S2-S3 ve S3-S4 duzeyleri igin yas
ile sakral fuzyon duzeyleri arasinda istatistiksel olarak anlaml farklilik
mevcuttur (p<0,05). Ayrica kadin olgularda genel olarak ayni yas grubundaki
erkeklere kiyasla daha ileri fuzyon dereceleri izlenmistir. Ancak her iki
cinsiyette de Spearman korelasyon katsayisi ile yapilan incelemede sakral
vertebral fiUzyon dereceleri ile yas arasinda dusuk derecede uyum olmasi, bu
teknigin  pratikte yas tayininde uygulanabilirliginin  6nunde engel
olusturmaktadir. Bu konuda objektif bir degerlendirmenin yapilabilmesi igin
daha fazla olgu sayisi ile yeni arastirmalarin yapilmasi gerekmektedir.

Anahtar kelimeler: Yas tayini, sakral vertebra korpus fuzyon, bilgisayarl

tomografi.
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SUMMARY

Age Estimation by Examining Sacral Vertebral Corpus Fusion at Thin

Slice Computed Tomography

Bone age estimation has an important role in both medical and
forensic studies. The age of individuals below 18 years can be determined
with a low degree of error in regard to narrow age ranges associated with
ossification of hand and wrist bones. In cases over 18 years old, completion
of hand and wrist bone ossification makes age estimation a difficult process.
In this pilot study, it was aimed to detect whether sacral vertebra corpus
fusions (SVF) can be used for age estimation. Sagittal reformatted computed
tomography images from a total of 353 male and female patients, age
ranging from 15 to 64, who admitted to radiology department of Uludag
University Faculty of Medicine were examined by two radiologists
independently and retrospectively. Sacral vertebra corpus fusions were
evaluated by using four-stage scoring method defined by Belcastro et al. in
2008. In male subjects there was a stastically significant relationship
between age and SVF scores (p<0,05); in female subjects there was a
statistically significant relationship between age and SVF scores for stages
S2-S3 and S3-S4 (p<0,05). Sex differences in SVF scores were found, with
females showing earlier fusion than males. Even there is statistically
significant relationship in males and females for some stages between age
and SVF, in both sexes Spearman’s correlation coefficient corresponds a low
grade relationship between age and SVF, that prevents practical use of this
method for age estimation in routine. Further studies with more number of
subjects should be made for a clear determination of relationship between
SVF and age.



Key words: Age estimation, sacral vertebra corpus fusion, computed

tomography.



GiRiS

Kemik yasi tayininin tibbi ve adli uygulamalarda onemli bir yeri vardir.
Adli alanda karar asamasinda kullanilirken, tibbi alanda tani ve tedavide
kullanilabilmektedir (1). Adli tip pratiginde yas tayini, Medeni Hukuk ve Ceza
Hukuku acgisindan ayri bir 6nem arz ettigi gibi adli tibbin guncel arastirma
konularindan da biridir (2). Cocugun ceza sorumluluk yasina ulagip
ulasmadiginin tespiti, cinsel saldir kurbani olma durumunda, askere alma,
evlilik, adam kagirma, erken dogum, ise baglama, evlat edinme, emeklilik,
yasadisi gog, dogum kayitlarindan suphelenildiginde ve dogum belgesinin
olmadigi durumlarda yasayan Kkigilerde yas tayini yapilabilmektedir (2,3).
Uygulamada genellikle canli kisilerden yas tayini istenir ancak bazi
zamanlarda oOzellikle kimligi mechul cesetler ve iskelet kalintilari Uzerinde de
bu islemin yapilmasi gerekli olabilmektedir (4). GUnumuzde tibbi kemik yasi
tayini, cocuklarin normal gelisim sureclerinin belirlenmesi, buyime ve gelisme
geriliklerinin tanisinin  konmasi, endokrin hastaliklarin tanisinin konmasi,
ulkelerin gocler ve gelisen beslenme aligkanliklari nedeniyle degisen kemik
yasl standartlarinin modifiye edilmesi, degisimin populasyondaki etkilerinin
degerlendiriimesi gibi amaglarla kullaniimaktadir (5-7).

GUnumuzde yasadigi yollarla udlkemize ve bati ulkelerine ulasan
siginmacilarin sayisi artmaktadir. 18 yasin altindaki gocuklar, Birlesmis
Milletler Cocuk Haklarina Dair S6zlesmesi'ne gore 6zel haklara sahiptirler ve
genellikle geldikleri Ulkelere geri gonderilemezler. Bu nedenle, siginmacilarin
pek cogu siginma hakkini elde edebilmek amaciyla, 18 yasinin altinda
olduklari bilgisini vermektedirler. Birgok Ulkede otoriteler bu bilgi hakkinda
siklikla kusku duyarlar ve siginmacilara tibbi yas tayini yapilmasini isterler.
Ayrica, cocuk ya da erigkin ceza hukuku uygulamalarinda cezai
kovusturmada 18 yas siniri 6nem arz etmektedir. Almanya’nin da iginde
oldugu bazi ulkelerde ise 21 yas siniri Gnem tasimaktadir (8).

Ulkemizde 6zellikle kirsal kesimlerde sistemli bir sekilde dogum ve
nifus kayitlari tutulmamaktadir (3,4). Ozelikle kirsal kesimlerde ebeveynler



tarafindan yeni dogan bir gocugun ilgili nifus mudurliklerine zamaninda
bildirilmemesi, c¢ocuklarin nufus mauadarluklerine toplu olarak kaydinin
yaptiriimasi, daha 6nce nufusa kaydi yaptiriimis bir cocugun 6lumu sonrasi
Olen gocugun kimliginin dogan diger gocugun kimligi olarak devam ettiriimesi
gibi durumlar; yargiya intikal eden bir olayda sanik ya da magdur kiginin
nufusa kayith olduklari yaslarindan dolay! gereginden fazla veya az cezaya
maruz kalmalarina, askerlik gorevini erken veya ge¢ yerine getirmelerine,
gelenek ve goreneklere gore geng yastaki evlilik gibi bircok probleme yol
acabilmektedir. Bu durumlarda adli mercilerce kisilerin gergcek yasinin tespiti
istenebilmektedir (9).

Bliyume ve gelisme, maturasyon tamamlanincaya kadar, tum
bireylerde benzer zamanlarda, benzer duzende birbirini izleyen dinamik bir
surectir. Vucudun tum sistem ve organlari tum bireylerde esas olarak ayni
buyime karakteristiklerine sahiptir. Kemik yasi tayini bu bilgi Uzerine
kurulmus, kemiklerin kemiklesme sureclerinin kronolojik yasla uyumunu
arastiran bir yontemdir. Ayni yas gurubu normal bireyler arasinda buyuk
varyasyonlarin olmasi, bireyin maturasyonunda herediter ve ¢evresel sayisiz
faktoran de bulundugunu gosterir (10).

Kronolojik yas, dogumdan sonra gegen takvim yasi demektir. Biyolojik
yaslanma ise, vicudun farkli kisimlari ve butininde zamanla meydana gelen
degisiklikler anlamina gelmektedir (11). Buyumede gorulen degisimlerin,
kronolojik yasa uymasi gerekli degildir ama genellikle ikisi arasinda belirgin
bir iligki vardir (12).

Gunumuzde 18 yas alti bireylerde tamamlanmis el ve el bilegi kemik
osifikasyonularina, seksual maturasyona ve dis mineralizasyonuna bakilarak
yas tayini yapilabilmektedir. Ancak el ve el bilegi kemik osifikasyonunun,
seksual maturasyonun ve dis mineralizayonunun tamamlanmasi nedeni ile
18 yas Ustu vakalarda yas tayini yapmak olduk¢a zordur (13). Ayrica
klavikula medial epifizi, iliak kemigin Ust epifizi, bazioksipital sinkondroz gibi
iskelet elemanlari geg fizyona ugradigindan ikinci ve Uguncu dekatlarda yas
tayini amaciyla kullanilabilmektedir (14). Sakral vertebralarin maturasyonu ve
fuzyonu ise bu kemik yapilara kiyasla daha ge¢ olmaktadir (15). Bu galisma,



Ozellikle 18 yas Ustlu bireylerde sakral vertebra korpuslari arasindaki fuzyon

derecesini skorlayarak, yas tayini yapilabilmesini amaclamaktadir.

Yas Tayininde Kullanilan Yontemler

Yas tayininde kullanilan yontemler 3 grupta toplanmaktadir. Bunlar
morfolojik, radyolojik ve histolojik yontemlerdir. Bunlar arasinda en sik
kullanilanlar radyolojik ve morfolojik yontemlerdir; histolojik yontemler ise
materyalin butunligune zarar verdikleri igin ve uygulama zorluklari nedeni ile
zorunlu olmadik¢a tercih edilmemektedir (16,17). Radyolojik ve morfolojik
yas tahmini i¢in kullanilan yontemler oldukga fazladir. Bunlarin en énemlileri;
boy, agirlik, ergenlik belirtileri, dis gelisimi ve kemik gelisimi olarak siralansa
da gunluk uygulamalarda en sik kullanilan yontem kemik gelisimidir.

Yas tayininde, 18 yas bitimine kadar olan tekniklerin hata paylar
oldukga dusuktur, 18 yas sonrasinda kullanilan teknikler ise oldukga genis
tahmin araliklari ile sonug vermektedir (18). Radyolojik inceleme ile kemik
yapinin gelismesi ve epifiz hatlari degerlendiriimektedir. Ulkemizde adli
amacli kemik yasi tespitinde genellikle direk grafilerde kemik yapi ve epifiz
plaginin gelisimini degerlendiriimek i¢cin Gok ve ark.’nin (19), Greulich Pyle
(GP) atlasindan yararlanarak hazirladiklari “Adli Tipta Yas Tayini” adl atlas
kullaniimaktadir. Dunyada ise genellikle Amerikali ¢cocuklar esas alinarak
hazirlanan GP atlasi ve ingiliz gocuklar esas alinarak hazirlanan Tanner-
Whitehouse (TW3) atlaslar kullaniimaktadir (5,20).

1. Boy ve Agirlik

Persentil incelemeleri yas degerlendiriimesinde en eski yontemlerden
birisidir. Ancak gunumuzde normal gocuklar arasinda boy, kilo, vucut yapisi
ve bliyume hizi genetik, hormonal, cografi ve sosyo-ekonomik faktorlere gore
blyuk varyasyonlar gostermektedir (21). Bu nedenle gunumuizde yas tayini

icin tek bagina kullanilan bir yontem degildir.



2. Puberte Belirtileri

Puberte, cocukluktan addlesana gegis donemidir.

Kizlarda; memelerde gelisme, areolada pigmentasyon, meme
volimunun artmasi, labium majuslarda pigmentasyon artmasi ve pubik
killanma, koltuk alti killanmasi ve en 6nemlisi menars pubertenin belirtileridir.
Saghkh Tdrk kiz ¢ocuklarinda yapilan g¢aligsmalarda; meme geligsiminin 9,8
yasta, pubis killanmasinin 10,3 yasta, aksilla killanmasinin 10,8 yasta
bagladigi, ilk menarsin ise ortalama 12,4 yasta goruldugu saptanmistir.

Erkek cocuklarinda ise; testis hacminde artis, skrotum derisinde
pigmentasyon ve purtiklesme, pubik, aksiller, yiz ve vucutta killanma, seste
kalinlasma, penis uzunlugu ve ¢apindaki artis pubertenin belirtileridir. Saglikli
Tark erkek cocuklarinda yapilan galismalarda; testis bliyumesi ve pubis
killanmasinin ortalama 11,8 yasta, aksilla killanmasinin 13,2 yasta, ses
kalinlagsmasinin 14 vyasta, yuz killanmasinin 14,5 vyasta goruldugu
saptanmigtir. Tum bu erigkinlige gecis ve puberte donemi bulgulari kronolojik
yastan cok fizyolojik gelisimin gostergesidir (22,23).

3. Diglerin Geligimi

Adli odontoloji alaninda yasanan gelismeler, diglerle ilgili galismalarin
artmasina ve daha saglikli sonuglar elde edilmesine yol a¢gmistir. Disler,
kimliklendirme c¢alismalarinda agirlikli  olarak yasin belirlenmesi igin
kullaniimigtir. Diglerin, gesitli fiziksel faktorlerden ve dis etkenlerden (yanma,
curuime vb.) fazla etkilenmemeleri ve uzun sure dayanikhliklarini
koruyabilmeleri nedeniyle yas tayininde rahat kullanilabilecekleri
dusunudlmustar. Bunun yaninda, diglerin sert yapilart ve dusuk
metabolizmalari nedeniyle, dis gelisim duzeninden alinan bilgilerin,
organizmadaki diger yapilara oranla en dogru sonuglari verdigi ileri
surdlmuagtur (24).

Disler canli bireylerde yapilan yas belirlemesinde iki ana doneme
ayrilarak ele alinir; gegici digler (sut digleri) ve surekli disler. Gegici dislerde,



(mineralizasyonun gelisimi, neonatal ¢izgi, vs) mikroskobik ve radyolojik
incelemeye guvenilmelidir. 14 yas altindaki donemlerde sut dislerinin
dokulmesi, erupsiyon, mineralizasyon, formasyon ile birlikte gene kemiginde
ve dentisyonda devamli bir degisme vardir. Ayni zamanda kalici disler de
sekillenir, mineralize olur, erupsiyona ve sonra da degisime ugrar. Bu
donemde yas belirlenmesi ¢ogunlukla radyografilerin dentisyon geligim
semalari veya tablolari ile karsilagtiriimasiyla yapilir (25,26).

Kalici diglerde, butun diglerin tamamen surdugu veya gelistigi zaman
olan 14-20 yas arasindaki donemde sadece 3. buyuk azi gelisimi yas
hakkinda bilgi verebilir. Korkut ve ark. (27) yaptiklari degerlendirmelerde, 15—
21 yas grubunda alt 3. molar diglerin medial kok uzunlugunun yas tahmininde
kullanilabilecek bir metot oldugunu savunmusglardir. Erigkinlige kadar disler
guvenilir bir yas parametresi olarak nitelendirilirken, dislerin ¢ikisinin
tamamlanmasindan sonra yagin degerlendiriimesinde guvenilir olmadiklari

ileri surulmustuar (28).

4. Kemik Geligimi

Kemik yasi c¢alismalari gunumuzde radyolojik bir yontem ile
kemiklesmenin bulundugu asamanin saptanmasi temeline dayanir.
Grafilerde epifiz veya metafizin gelisim sdreleri incelenir, osifikasyon
merkezinin ilk goruldigu zaman, en belirgin oldugu zaman, seklinde bir
degisiklik oldugu zaman, fuzyonun bagladigi zaman ve kaynasmanin
tamamlandigi zaman gibi parametreler degerlendirilir. Kemikten yas tayini
calismalarinda, grafilerin ¢ekilmelerindeki kolaylik, radyasyonun daha az
zararli oldugu duasunulen ve kuguk bir bolgede fazla sayida kemiklesme
surecinin incelenebilme kolayligi gostermesinden dolaylr el ve el bilegi
grafileri kullanimi yayginlagmisgtir (5-7,29).

4.1. Fizyolojik Kemik Gelisim Basamaklari

Kemikler, organik ve inorganik olmak uUzere iki bolumden olusur.



Yapilari inorganik tuzlarin organik bir matriks Uzerine ¢okmesiyle meydana
gelir. Protein matriks ile kemik hucreleri organik bolumu olugtururken, mineral
kitlesi ise inorganik bolumu meydana getirmektedir. Organik bolum total
kemik volumunidn %30’unu olusturur, bunun da %?2’si hicrelerden, %98’i
matriksten meydana gelmigtir. Kemik matriksin %95’i Tip 1 kollajenden
olusan diizensiz bir ag seklindedir. iskelet sisteminin yapisinda bulunan
kollajen, mukopolisakkarit yapi Uzerine yerlesmis olup, kemigin baslica
organik matriksini olusturur. Kemigin organik matriksini olugturan bu kollajen
fibriller boyunca inorganik tuzlar dizenli olarak dagiimakta, kemigin sertliginin
ve direngli yapisinin olugsmasini saglamaktadir (30,46,47,49).

Kemigin  yapisinda, osteoprogenitor  hulcreler, osteoblastlar,
osteositler, osteoklastlar ve kemik sinir hucreleri olmak Uzere bes tip kemik
hdcresi bulunmaktadir. Osteoblastlar kemigin yapimini saglayan hicrelerdir.
Osteositler osteoblastlardan kaynaklanirlar ve kemik dokusu iginde kemik
yapinin devamlihginda rol oynarlar. Osteoblastlarin hemen c¢evresindeki
kemik dokusunda bulunan alkalen fosfataz, osteoblastik aktivitenin ve
mineralizasyonun baslamasi ile azalir. Osteoklastlar kemigin rezorpsiyonunu
saglayan c¢ok cekirdekli hucrelerdir (30,46).

Kemik statik bir doku degildir. Saglkli bir kiside kemik yapim ve yikim
olaylari bir denge iginde surer. Bu sure¢ remodeling olarak bilinir. Bir kemigin
remodeling siklusu yaklasik 90 gun surer. Kemigin normal yogunlugu, yeterli
sayida ve normal galigan kemik hucrelerinin varligina, yeterli beslenme ile
kemik doku icin gerekli vitamin ve minerallerinin alimina, normal hormonal
dengeye, normal sinirsel ve stres uyarilara, yapim ile osteoklastik yikim
dengesine baglidir (46,47,49).

iskelet sistemi biiyiimesi, baslangigta mezenkimal birikimler seklinde
olur. Bazi mezenkimal hucre gruplari fibroselliler doku seklindedir ve
proliferasyon gostererek dogrudan osifiye olurlar. Bu blyumeye
intramembrandz kemiklesme denir. Bazi diger hucre gruplarinda ise
mezenkimal yapi once kikirdak seklinde olusur. Sonra buylime surecinde
kemik yapiya donusur. Bu blyume ise enkondral kemiklesmedir.
Kemiklesme surecinde kemik, bu iki kemiklesme surecinin de etkisinde kalir.



Bununla birlikte intramembran6z kemiklesme daha c¢ok aksiyal iskelette,
enkondral kemiklesme ise apendikuler iskelette gorulur (30,46,47).

Faotal ikinci hayatin sonunda, embriyonel kikirdak yapisindaki iskelet,
belirli segmentlere ayrilmistir. Primer osifikasyon merkezleri kartilaj matriks
icinde kalsiyum birikmesi sonrasi olusur ve bu olay tubuler kemiklerde kemik
saftinin ortasindan baglar. Takiben primer kemik iligi kavitesini olusturacak
sekilde, santral rezorpsiyon olur. Buyime ve gelisme surecinde, kemigin son

matur halini almasi olayina tibulasyon adi verilir (46,47,49).

4.2. Kemik Geligimini Etkileyen Faktorler

Kemiklesme surecine etki eden faktorlerin en basinda avitaminozlar
gelir. D vitamin eksikliginde Rasitizm, A vitamin eksikliginde osteomalazi,
osteoporoz ve osteoskleroz gibi hastaliklar gorulebilmektedir. A ve D
hipervitamiozlarinda ise, kemiklesme erken olusurken, epifiz hatlarindaki
gelisme geride kalir (19,48,49).

Kemiklesme surecine etki eden diger bir faktor ise hormonal
bozukluklardir. Hipofiz bezinde salgilanan hormonlarin eksikliklerinde cucelik,
fazlaliklarinda ise epifiz hatlari uzun sure agik kalabilir ve Cushing sendromu,
akromegali, gigantizm gibi anomaliler gorulebilir. Tiroid hormon duzeylerinin
fazlaliginda epifiz hatlari ge¢ kapanir (19).

Cinsiyet hormonlarinin da kemik gelisimi Uzerinde olduk¢a 6nemli
etkileri bulunmaktadir. Eksikliklerinde epifiz kikirdaklari gec
kemiklesmektedir; fazlaliklarinda kemiklesme gabuk meydana gelir (19).

Bu faktorler diginda gevresel faktorler, diyet ve psikolojik faktorlerin de
kemik gelisimi Uzerine bir gok etkisi bulunmaktadir (48,49).

4.3. Kemiklerin Gelisme Donemlerine Gore Yas Tayini
Ulkemizde Gok ve ark’nin (19) GP atlasindan yararlanarak

hazirladiklart “Adli Tipta Yas Tayini” adli atlas halen kullaniimaktadir. Bu
atlasa gore:



1-22 yas arasindaki vakalarda kemiklerin gelisme donemlerine
bakarak sonuca varmak mumkun olmaktadir.

22-25 yaglar arasindaki vakalarda ise, kemik yasini kesin olarak
tespit etmek mumkuin degildir. Ancak, 25 yasinda koksiks son vertebrasi ile
ustindeki vertebra arasi birlesmeye basladiginda, kisinin 25 yasinda oldugu,
tam birlestigi durumlarda ise 25 yasinin Ustinde oldugu sdylenmektedir. Bu
durum 40 yasa kadar olan donemde de mevcuttur, bu nedenle 25-40 yas
arasinda kesin kemik yagi tayini mimkun degildir.

Kemik gelisiminde, 40 yasinda sternum alt ucu, ksifoid c¢ikinti ile
birlesmeye baslar. Ayrica sakrum alt ucu ile koksiks alt ucu arasindaki
mesafe kapanmaya baglar ve bu bulgulara gore kiginin kemik yasinin 40 yas
veya Uzeri oldugu soylenebilir.

Kisilerin yasi kirk yasi astiginda, 50 yasina kadar olan donemde net
bir yas belirtiemez. Ancak, sternumun st pargasi manubriyum ile
birlesmeye basladiginda kisinin kemik yasinin 50 oldugu soylenenbilir.
Sternum ile manubriyum tam birlesmis ve tam bir kemik halini almis ise
kisinin kemik yaginin 50 yasin Uzerinde oldugunu rahatlikla soyleyebiliriz.
Sonug¢ olarak kemiklerin gelisme donemlerine bakilarak bir kiginin kemik
yasinin;

a) 1ile 22 yaslari arasinda senelere gore saptanabilir.

b) 25 yasinda ve 25 yasin Uzerinde oldugunu sdylemek mumkundur.
c) 40 yasinda ve 40 yasin Uzerinde oldugu soylenebilir.

d) 50 yasinda ve 50 yasin Uzerinde oldugu soOylenebilir.

Ancak, bazi kaynaklar (19,21,31) 22 yasin bitiminden sonra kullanilan
kemik yasi kriterlerinin oldukga degisken oldugunu bildirmektedir.

Birinci yagin sonunda:

1) Radius ve ulna distal ug epifiz kemiklesme noktalar izlenmez.
2) El bilek kemiklerinden iki tanesinin kemiklesme noktasi gorular.
3) Humerus basi epifizi fasulye buyuklugundedir.

4) Femur basi epifizi fasulye buyuklugundedir.



ikinci yasin sonunda:

1) Radius distal u¢ kemiklesme noktasi gorulur.

2) 1. metakarp proksimal epifiz ¢ekirdegi belirir.

3) 2,3,4 ve 5. metakarplarin distal uglarindaki epifiz gekirdekleri belirir.
4) Parmak kemiklerinden bazilarinin epifiz ¢gekirdekleri belirmeye baglar.
5) Humerus kondili kemik ¢ekirdegi belirir.

6) Femur buyuk trokanter kemik ¢ekirdegi belirir.

7) iskium pubis kollari agiktir.

Ugiincii yasin sonunda:

1) El bilegi kemiklerinin G¢ tanesinin kemik ¢ekirdekleri belirir.

2) Butun metakarplarin epifiz ¢gekirdekleri belirir.

3) Butun falankslarin epifiz ¢gekirdekleri belirir.

4) Humerus buyuk ve kuguk tubekullerinin epifiz gekirdekleri belli olur.
5) Diz kapag! kemigi ¢cekirdekleri belirmeye baslar.

Dordincu yasin sonunda:

1) El bilegi kemiklerinden dort tanesinin kemik ¢ekirdekleri belirir.

2) iskion ve pubis kollari birlesir.

3) Femurda buyuk trokanter kemik gekirdegi irilegir.

Besinci yasin sonunda:

1) Radius alt ug epifiz ¢gekirdekleri disk seklinde yayilir.

2) Radius alt u¢ dig kenari koselenmeye baslar.

3) El bilek kemiklerinden bes veya alti tanesinin kemik ¢ekirdekleri izlenir.
Altinci yasin sonunda: Yedi adet el bilegi kemigi tamamlanir.

Yedinci yasin sonunda:

1) Tamamlanmig olan el bilegi kemiklerinin sinirlari birbirine yaklasmaya ve
koselenmeye baslar .

2) Ulna alt epifiz ¢gekirde@i gorilmeye baslar.

Sekizinci yasin sonunda: El bilek kemikleri sekillenmeye devam eder.
Dokuzuncu yasin sonunda:

1) Radius ve ulna alt epifiz gekirdekleri disk bigimini tamamlayarak epifiz hatti
seklinde goruldr.

2) Olekranon epifiz gekirdegi dari tanesi kadar gorulur.



Onuncu yasin sonunda: El bilek kemiklerinin sinirlar birbirine temas
etmeye baglar.

Kadin onuncu, erkek on birinci yagin sonunda:

1) El bilegi kemikleri sekillenir.

2) Ulna alt ucundaki stiloid ¢ikinti belirmeye baglar.

3) Olekranon epifiz ¢ekirdegi yarim nohut kadar gorular.

Kadin on birinci, Erkek on ikinci yagin sonunda:

1) Ulna stiloid ¢ikinti daha fazla uzayarak sekillenmeye baslar.

2) Femurda buyuk trokanter kemik gekirdegi belli olur.

Kadin on ikinci, Erkek on ui¢lincui yasin sonunda:

1) Olekranon epifiz gekirdeklegi fasulye buyukligune ulasir.

2) Ulna stiloid ¢ikinti gelismesini tamamlar.

3) Humerus alt ug¢ epifiz ¢gekirdegi belirir.

4) Sesamoid kemikler gorulebilir.

Kadin on uguncu, Erkek on dordiincii yasin sonunda:

1) Humerus alt epifiz hatti geligsimini tamamlar.

2) Illiopubis epifiz hatti kismen kapanmaya baslar.

3) Sesamoid kemik daha belirgin gorulebilir.

Kadin on dordiinci, Erkek on besinci yasin sonunda:

1) El parmak kemiklerinde son falankslarin epifiz hatlari kapanmaya baslar.
2) Olekranon epifiz hatti kismen kapanir.

3) Humerus epikondil ve epitroklea epifiz hatlari kapanir.

Kadin on besinci, Erkek on altinci yasin sonunda:

1) El parmaklari ve el tarak kemikleri epifiz hatlarinin kapanmasi ilerler.
2) Olekranon epifiz hatti tam kapanir.

3) Humerus epikondil ve epitroklea epifiz hatlari kapanir.

Kadin on altinci, Erkek on yedinci yagin sonunda:

1) El parmaklari ve el taraklari epifiz hatlarinin kapanmasi tamamlanmistir.
2) Radius ve ulna distal epifiz hatlari kismen kapanmistir.

3) Radius ust epifiz hatti agiktir.

4) Akromion nuvesi kaynamistir.

5) Olekranon epifiz hatti tam kapanmigtir.
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Kadin on yedinci, Erkek on sekizinci yagin sonunda:

1) Radius ve ulna alt epifiz hatlari kenar centigi seklinde acgiktir veya
kapanmasi tamamlamak Uzeredir.

2) Humerus Ust epifiz hatti agiktir.

Kadin on sekizinci, Erkek on dokuzuncu yasin sonunda:

1) Radius ve ulna alt epifiz hatlari kapanmistir.

2) Humerus diafiz hatti kenar ¢entigi seklinde kismen agiktir.

3) iliak Uist kenar ve iskium alt kenar epifiz hatlari agiktir.

Kadin on dokuzuncu, Erkek yirminci yagin sonunda:

1) Humerus diafiz hatti kapalidir.

2) iliak Uist kenar epifiz hatti agiktir.

3) iskium alt kenar epifiz hatti agiktir.

Yirmi birinci yagin sonunda:

1) iliak Gst kenar epifiz hattinda kismen kapanma baslar.

2) iskium alt kenar epifiz hattinda kismen kapanma baslar.

Yirmi ikinci yasin sonunda:

1) iliak Ust kenar epifiz hatti kapanur.

2) iskium alt kenar epifiz hatti kapanir.

Yirmi besinci yasin sonunda: Koksiks alt vertebralar arasi mesafesinde
kalsifikasyon ve kaynasma baglar.

Kirk yasin sonunda: Sternum korpusu ile ksifoid proges arasinda
kalsifikasyon baslar.

Elli yasin sonunda:

1) Kot kartilajlarinda kalsifikasyon gorulir.

2) Manubriyum ile sternum korpusu birlegir (19).

4.4. Diinyada kemik yasi tayini i¢in kullanilan yontemler
Ulkemizde genellikle adli amagl yas tespitinde direk grafilerde kemik
yapi ve epifiz plaginin geligsimi degerlendiriimek igin Gok ve ark.’nin (19)

Greulich Pyle (GP) atlasindan yararlanarak hazirladiklari “Adli Tipta Yas
Tayini” adli atlas kullaniimaktadir. Dunyada ise genellikle kullanilan Amerikal
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gocuklar esas alinarak hazirlanan GP atlasi ile ingiliz cocuklar esas alinarak
hazirlanan Tanner-Whitehouse (TW3) atlasi baslica atlaslardir (5,20). Ayrica
Schmeling ve ark.’nin klavikula medial bas osifikasyonunu, direk grafilere
bakarak  evreledikleri yontem de gunumizde vyas tayininde
kullanilabilmektedir (32).

4.4.1. Greulich-Pyle (GP) Yontemi

GP yonteminde, hem yas hem de cinsiyet i¢in standart radyogram
ornekleri olusturulmustur. Kemik yasinin tespiti i¢in ilk once olguya ait
cinsiyetine gore standart grup segilir, sonra da olguya ait c¢ekilen
radyogramlar atlastaki mevcut 6rneklerden en uygun olani ile kargilagtirilir.
Atlastaki grafi orneginin altinda eslestirme sirasinda bakilmasi gereken
Ozellikler belirtiimektedir. Eglestirme esnasinda uygun bulunan oOrnegin ait
oldugu yas, olgunun kemik yasi olarak kabul edilir (20). Kimi zaman
incelenen olgunun grafisi atlastaki hi¢bir ornege tam olarak uymaz. Bu
durumda incelenen grafiye en yakin ozellikler gosteren iki 6rnek grafiye ait
yaslarin arasinda deger tespiti yapilir. Genel gorinime bakarak kemik yasi
belirlenebildigi gibi her kemik icin ayri ayri olarak da kemik yagi belirlenebilir.
Bunun iginse atlasin sonundaki, her bir kemige ait gelisim evrelerinin

cizimlerinin bulundugu bolimden yararlanihir (33).

4.4.2. Tanner-Whitehouse (TW) Yontemi

TW yonteminde ise, 2. metakarp ve falankslar, 4. metakarp ve
falankslar ve pisiforme kemigi disinda tum el ve el bilegi kemikleri ile radius
ve ulnanin distal uglarindaki kemiklesme evrelendiriimesi cinsiyete gore ayri
ayr skorlanmistir. Skorlama radius, ulna ve kisa kemikler i¢cin RUS (radius,
ulna, short bone) ve karpal kemikleri igin karpal skor olmak Uzere iki sekilde
degerlendirilmigtir. Burada olguya ait grafilerden radius, ulna ve metakarp ve
falanks kemiklerinin skorlari toplanarak RUS skoru ve karpal kemiklerin
skorlari toplanarak karpal skor hesaplanir. Elde edilen her iki skor her iki
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cinsiyet icin ayri hazirlanmis olan tablolarda uygun olan yas ile eslestirilerek

olgunun yasi saptanir (5).

4.4.3. Schmeling ve Ark.’nin Klasifikasyonu

Todd ve ark. (34) 1928 yilinda kadavra calismasinda makroskobik
olarak medial klavikular epifiz osifikasyonunu incelemiglerdir. Daha sonra
1933 yilinda Flecker ve arkadaslari, 1976 yilinda ise Jit ve arkadaglari
konvansiyonel rontgen ile epifiz osifikasyonunun yasa goére dedgisikliklerini
incelemiglerdir (15,35). Alman yazar Schmeling ve ark. 2003 yilindan bu
yana klavikular medial bas osifikasyonunun yas tayininde kullanilabilirligi ile
ilgili birgok ¢alisma yayinlamiglardir. 2003 yihinda Schmeling ve ark. rontgen
uzerinden klavikula osifikasyon evresini degerlendirmiglerdir. Ancak daha
sonraki yillarda yaptiklar arastirmalarda rontgen kullanilarak klavikula ile
diger anatomik yapilarin superpozisyonu nedeniyle osifikasyonun net
degerlendirilemeyecegdi ve summasyon etkisi sonucu olmasi gereken evrenin
daha ilerisinde degerlendiriimesine sebep olacagi kanisina varmiglardir (36).
2009 yilinda yaptiklari calismada Schmeling ve ark. osifikasyon evresini
1°‘den 5'e kadar 5 evre olarak klasifiye etmislerdir (37). 2010 yilinda ise evre

2 ve 3'U — a, b, c olarak alt gruplara ayirmislardir (38).

Sakrum Anatomisi ve Geligsim Siireci

Erigkin sakrumu bes yada daha fazla sakral vertebranin birlesmesiyle
olusan tek bir kemik yapi seklindedir. Her bir sakral vertebra, bir medyan, iki
lateral-posterior ve iki lateral-anterior olmak Uzere toplam bes adet primer
osifikasyon merkezinden olusur. Sakrum haricindeki vertebralarin osifikasyon
merkezleri fetal hayatin 45. gununde olusurken, sakral vertebralarin primer
osifikasyon merkezleri fetal yasamin 4-6. ayinda olusur ve 12. yasa kadar
vertebra korpuslari ve birbirleri ile birlesirler. 10-20 yas arasinda ise sekonder
osifikasyon merkezleri olugup fuzyona ugrarlar. Korpuslarin flizyonu altta yer

alan vertebralardan baslar ve yukariya dogru ilerler (15,41). Uluslararasi
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alanda kabul gormus bir ¢ok anatomi kitabinda 30. yasa kadar vertebra
korpuslari arasindaki fuzyonun tamamlanmadidi ve bazen de yasam
boyunca sakral vertebra korpuslarinin birbirleri ile tam olarak birlesmedigi
belirtiimektedir (45,46).

Literatirde sakral vertebra korpus fuzyonlarinin evrelendirmesi ile ilgili
radyolojik goruntuleme yontemleri ile yapilmig bir calisma bulunmamaktadir.
GuUnumuze kadar bu konuda yapilan galigmalar kadavralardan elde edilen
sakrumlarin morfolojik olarak incelenip, sakral vertebra flzyonlarinin
evrelendiriimesi yontemiyle yapilmigtir (15).

Mckern ve Stewart (44) 1957 yilinda 2. Dunya savasinda Kore'de
hayatini kaybeden ve yaslart 17-50 arasinda degisen 373 Amerikan
askerinin kadavralarindan elde ettikleri sakrumlari 6n yuzlerine bakarak
incelemiglerdir. Belcastro ve ark. (15) 2008 yilinda italya ve Portekiz'de
bulunan antropoloji muzelerinden elde ettikleri toplam 908 kadavra
sakrumunu oOn yuzlerine bakarak morfolojik olarak inceleyip intervertebral
fuzyon derecelerini evrelemiglerdir. Calismalarinda sakral vertebra korpus
fuzyonlar ile vyas, cinsiyet ve populasyon arasindaki degiskenleri
incelemiglerdir (15). Rios ve ark. (43) da 2008 yilinda yapmig olduklari
calismada Lizbon Ulusal Tarih Muzesi'nden elde ettikleri 242 kadavra
sakrumunun On yuzlerine bakarak vertebralar arasindaki flzyonu
evrelemiglerdir ve flzyon evresi ile yas ve cinsiyet arasindaki uyumlulugu
arastirmiglardir. Sakral vertebra korpuslari arasindaki fuzyonu aragtiran bu
u¢ calismada da yazarlar fuzyon evreleri ile yas arasinda anlamli iligki oldugu
sonucuna ulagmilardir (15,43,44). Belcastro ve ark. (15) lle Rios ve ark. (43)
buna ek olarak fuzyon ile cinsiyet arasinda da belirgin bir iligki oldugu ve
kadinlarin erkeklere kiyasla daha ileri fuzyon evreleri gosterdiklerinden

bahsetmiglerdir.
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GEREG VE YONTEM

Hasta Popiilasyonu

Bu tez calismasinda 01.01.2012-18.03.2016 tarihleri arasinda
Uludag Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji Anabilim Dal’'nda bagvuran
yaslarl 15 ile 64 yas arasinda degisen, lomber BT ve sakrum BT tetkiki
yapilan olgularin goruntileri retrospektif olarak taranmigtir. Tum hastalarin
tanilar AviCenna HBYS (Hastane Bilgi Yonetim Sistemi) Uzerinden hasta
protokol numaralari ile incelenmisgtir.

Kurumumuzda bulunan tibbi kayitlar incelenerek yabanci uyruklu
hastalar galismaya dahil edilmemistir. Kemik gelisimini etkileyen endokrin
bozukluklar (hipotiroidizm, hipertiroidizm, konjenital adrenal hiperplazi, vb.),
beslenme bozukluklari, sistemik hastaliklar (kronik renal yetmezIlik,
konjenital sendromlar, osteopeni, adrenal malignite, tiroid malingniteleri,
vb.) konstitisyonel gelisme geriligi (serebral palsi, buyime gelisme geriligi)
tanisi olan hastalar ile sakral frakturl tespit edilen hastalar ¢alisma disi
birakilmistir.

174 kadin, 179 erkek olmak Uzere toplamda 353 hasta galismaya
dahil edilmigtir. Uludag Universitesi Tip Fakdltesi Klinik Aragtirmalar Etik
Kurulu’'ndan 22.03.2016 tarih ve 2016-5/25 Karar No (EK-1) ile onay

alinmigtir.

Bilgisayarli Tomografi

Tam BT goruntulerinin elde edilmesi i¢cin Siemens Somatom
Definition AS 128 Kesitli Bilgisayarli Tomografi cihazi (120 kV, pitch 1.0,
kolimasyon 0.6, artis 1.0, B50f, Erlangen, Almanya) kullaniimistir. 0,6 mm
kesit kalinhg1 ve 0,6 mm kesit araligi ile aksiyal goruntuler elde edilmigtir.
Goruntuler arka iglemler icin Leonardo, Siemens Mediacal Solutions ig
istasyonuna transfer edilmistir. Burada multiplanar  projeksiyon
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reformatlama (MPR) yontemiyle 1,2 mm kesit kalinhgi ve 0,7 mm kesit
aralg ile sagital reformat goruntiler elde edilmistir. Elde edilen her bir
goruntd  kurumumuzun PACS (Picture Archiving And Communication

System) (GE Healthcare, UK) sistemine transfer edilmisgtir.

Goruntilerin Degerlendirilmesi

Calisma kriterlerine uygun bulunan 353 hastanin sagital BT
goruntuleri incelenip sakral vertebra korpus fuzyonlari (SVF), 2008 yilinda
Belcastro ve ark.’nin belirledigi fuzyon skorlama sistemi ile
degerlendirilmistir. SVF, her  bir intervertebral aralik igin ayri ayri
degerlendirilmigtir (S1-S2, S2-S3, S3-S4, S4-S5). Bu sisteme gore her bir
vertebra arasi fuzyon derecesi, dort evreye ayrilmistir. Bu evrelemeye gore
hastalar;

Evre 0: Vertebralar arasinda tam aciklik olan, fizyonun baglamadigi olgular
Evre-1: %50’den az fuzyon olan olgular

Evre-2: %50’den fazla fuzyon olan olgular

Evre-3: Vertebralar arasindaki mesafenin tamamen kapandigi olgular
olarak siniflandiriimigtir.

Her bir evreye ait BT goruntuleri resim 1,2,3 ve 4’te gosterilmigtir.

Ayrica tum olgularda; tum sakral vertebralar arasi evreler toplanip
dorde bolunerek “toplam skor” (ts), S1-S2 ve S2-S3 duzeylerinin evreleri
toplanip ikiye bolunerek “Gst skor” (Us), S3-S4 ve S4-S5 duzeylerinin
evreleri toplanip ikiye bolunerek “alt skor” (as) degiskenleri hesaplanmistir.

Veri Analizi

Olgularin kronolojik yasi (takvim yagli), BT tetkikinin yapildigi tarihten
sahislarin dogum tarihi gikarilarak hesaplanmistir (Ornegin 35 yas, 35,0 ile
35,9 yaglari arasi olarak tanimlandi). Analiz agsamasinda olgular cinsiyet ve
yaslarina gore gruplara ayrilmiglardir. Yas gruplamasi yapilirken, olgu

havuzumuzun tamamini olusturan 15-64 yas araligi, Serli yas grularina
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(15-19, 20-24, 25-29...60-64) ve genis yas aralikh yas gruplarina (15-24,
25-39, 40-64) ayrimistir. Cinsiyet ve yas gruplart dagihminin sayica
homojen olmasina 6zellikle dikkat edilmigtir.

174 erkek, 179 kadin olmak Uuzere toplam 353 hastanin BT
goruntuleri Radyoloji Anabilim Dali’'ndaki PACS (Picture Archiving And
Communication System) (GE Healthcare, UK) programi ile sunulan is
istansyonlarinda iki radyolog tarafindan cift kor olarak degerlendirilmigtir.
Olgularin yasini bilen bir radyolog c¢alismanin koordinatoru olarak gorev
yapmigtir. Calisma koordinatorl, her godzlemciye hastalari rastgele bir
siralamayla sunmustur. Gozlemciler hastalarin kimlik, yas ve cinsiyet

bilgilerinden yoksun birakilmistir

istatistiksel degerlendirme

Verilerin istatistiksel analizi SPSS 22.0 istatistik paket programinda
yapilmistir. Degiskenler arasindaki iliskiler Spearman korelasyon katsayisi
ile incelenmigtir. Kategorik verinin incelenmesinde Pearson Ki-kare testi,
Fisher'in Kesin Ki-kare testi ve Fisher-Freeman-Halton testi kullanilmistir.
Degerlendiriciler arasi uyum icin agirliklandiriimig Kappa katsayisi
hesaplanmigtir. Anlamlilik dizeyi a=0.05 olarak belirlenmisgtir.
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Sekil-1: Tim sakral intervertebral araliklarda evre 0 fiizyon izlenen 17 yasinda erkek olgu

Sekil-2: S1-S2: Evre 1, S2-S3: Evre 2, S3-S4: Evre 2, S4-S5: Evre 3 flzyon izlenen 27
yasinda erkek olgu
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Sekil-3: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 1, S3-S4: Evre 1, S4-S5: Evre 2 flizyon izlenen 23
yasinda kadin olgu

Sekil-4: S1-S2: Evre 2, S2-S3: Evre 2, S3-S4: Evre 3, S4-S5: Evre 3 fiizyon izlenen 31
yasinda erkek olgu
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BULGULAR

Toplam 353 olgu calismaya dahil edilmistir. Bu olgularin 174 erkek
ve 179 kadin olup Tablo 1'de her iki cinsiyete gore bes yillik yas gruplari
gosterilmigtir. Hastalarin yas ortalamasi 39,42+14,6, yas dagilimi 15-64 yil

arasinda degigsmektedir.

Tablo 1: Olgularin yas ve cinsiyete gore dagilimi

Yas Kadin Erkek
15-19 19 19
20-24 16 15
25-29 18 18
30-34 18 18
35-39 17 16
40-44 18 16
45-49 22 20
50-54 16 16
55-59 17 18
60-64 18 18

n 179 174
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Birinci gozlemcinin degerlendirme sonuglari:

Yaklagik onbes yil deneyimli birinci gdzlemcinin analizine gore
hastalarin 5 yillik yag gruplarinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre
yuzdeleri tablo 2'de, genis aralikli yas gruplarinda yas ve cinsiyete gore

sakral fuUzon evre yuzdeleri ise tablo 3’de gosterilmigtir.

Tablo-2: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyilik yas

gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Erkek Kadin
N Evre (%) K Evre (%)
Yas 0 1 2 3 0 1 2 3
$1-82 | 15-19 19 89,5 10.5 0.0 0.0 19 89,5 10.5 0.0 0.0
20-24 15 93.3 6.7 0.0 0.0 16 68.8 25,0 6.3 0.0
25-29 18 83,3 16,7 0,0 0.0 18 61,1 22,2 16,7 0.0
30-34 18 77.8 5.6 16.7 0.0 18 88.9 5.6 5.6 0.0
35-39 16 87,5 12,5 0.0 0.0 17 82,4 17,6 0.0 0.0
40-44 16 87,5 6.3 6.3 0.0 18 61.1 38.9 0.0 0.0
45-49 20 70.0 30,0 0.0 0.0 22 50,0 455 4,5 0.0
50-54 16 87,5 12,5 0.0 0.0 16 37,5 62,5 0.0 0.0
55-59 18 50,0 50,0 0.0 0.0 17 88.2 11.8 0.0 0.0
60-64 18 61,1 33,3 5,6 0,0 18 55,6 44.4 0.0 0.0
$2-83 | 15-19 19 421 36.8 21.1 0.0 19 15.8 57.9 26.3 0.0
20-24 15 33,3 60,0 6.7 0,0 16 6.3 43,8 50,0 0.0
25-29 18 27.8 55,6 16.7 0.0 18 0.0 61.1 38.9 0.0
30-34 18 5.6 38.9 44.4 111 18 5.6 61.1 27.8 5.6
35-39 16 18,8 50,0 31,3 0.0 17 0.0 64,7 29,4 5,9
40-44 16 0.0 68.8 31.3 0.0 18 0.0 38.9 61.1 0.0
45-49 20 5,0 45,0 50,0 0,0 22 4,5 27,3 59,1 9.1
50-54 16 12,5 50,0 37,5 0.0 16 6.3 31.3 62,5 0.0
55-59 18 44.4 50,0 5.6 0.0 17 0.0 41.2 58.8 0.0
60-64 18 5.6 44.4 50,0 0.0 18 0.0 22,2 77.8 0.0
$3-S4 | 15-19 19 36.8 26.3 36.8 0.0 19 0.0 31,6 52,6 15.8
20-24 15 26,7 40,0 33,3 0.0 16 6.3 12,5 75,0 6.3
25-29 18 5.6 61.1 27.8 5.6 18 5.6 27.8 38.9 27.8
30-34 18 0.0 27.8 50,0 22,2 18 0.0 5,6 72,2 22,2
35-39 16 6.3 37,5 50,0 6.3 17 5.9 47.1 294 17.6
40-44 16 0.0 43.8 56.3 0.0 18 0.0 111 66.7 22,2
45-49 20 5,0 25,0 60,0 10,0 22 0.0 13,6 72,7 13,6
50-54 16 0.0 31.3 62,5 6.3 16 0.0 12,5 62,5 25,0
55-59 18 5,6 11,1 77.8 5,6 17 0.0 17.6 64,7 17,6
60-64 18 0.0 11.1 77.8 111 18 0.0 5.6 55,6 38.9
S4-85 | 15-19 19 31,6 21.1 31,6 15.8 19 10.5 5.3 36.8 47.4
20-24 15 33.3 20.0 13.3 33.3 16 6.3 12,5 37,5 43.8
25-29 18 27.8 33.3 27.8 111 18 22,2 5.6 44.4 27.8
30-34 18 22,2 5,6 44,4 27.8 18 83,3 11,1 5,6 0.0
35-39 16 12,5 31.2 25,0 31.3 17 17.6 353 29.4 17.6
40-44 16 12,5 12,5 31,3 43,8 18 0.0 11,1 55,6 33,3
45-49 20 0.0 20.0 40,0 40,0 22 9.1 4,5 40.9 45,5
50-54 16 0.0 31.3 50,0 18.8 16 0.0 6.3 25,0 68.8
55-59 18 0.0 11,1 61,1 27.8 17 0.0 29,4 11,8 58,8
60-64 18 0.0 27.8 38.9 33.3 18 0.0 111 27.8 61.1
N: Olgu sayisi

S1-S2 duzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre O,

evre 1 ve evre 2 olarak belirlendi. Yalnizca 50-54 yas kadin olgularda S1-
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S2'de en sik izlenen flzyon derecesi evre 1 iken, diger tum yas gruplarinda
her iki cinsiyet igin en sik izlenen fuzyon derecesi evre 0 idi. Her iki cinsiyette
de S1-S2 diuzeyinde flzyon derecesi evre 0 olarak belirlenen en yasli olgular
64 yasinda idi. Evre O ve evre 1 flzyon her iki cinsiyette tim yas gruplarinda
belirlendi. Evre 2 fuzyon 5 yillik yas gruplamasinda yalnizca 30-34 yas, 60-
64 yas erkeklerde ve 20-24, 25-29, 30-34, 45-49 yas kadin olgularda izlendi.
Genis yas aralikli gruplamada ise 15-24 yas erkek olgular disinda tum
gruplarda evre 2 fuzyon saptandi. Her iki cinsiyette de S1-S2 duzeyinde evre

3 fuzyon izlenmedi (Tablo-2, 3).

Tablo-3: Birinci gbzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas

gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Erkek Kadin
Evre (%) Evre (%)
Yas N 0 1 2 3 N 0 1 2 3
15-24 34 91,2 8,8 0,0 0,0 35 80,0 17,1 2,9 0,0
$1-S2 | 2539 52 82,7 11,5 5,8 0,0 53 77,4 15,1 7.5 0,0
40-64 88 70,5 27,3 2,3 0,0 91 58,2 40,7 1,1 0,0
15-24 34 38,2 471 14,7 0,0 35 11,4 51,4 37,1 0,0
$2-S3 | 25-39 52 17,3 48,1 30,8 3,8 53 1,9 62,3 32,1 3,8
40-64 88 45 50,0 44,3 1,1 91 2,2 31,9 63,7 2,2
15-24 34 32,4 32,4 35,3 0,0 35 2,9 22,9 62,9 11,4
S§3-S4 | 2539 52 3,8 42,3 42,3 11,5 53 3,8 26,4 47,2 22,6
40-64 88 2,3 23,9 67,0 6,8 91 0,0 12,1 64,8 23,1
15-24 34 32,4 20,6 23,5 23,5 35 8,6 8,6 37,1 457
S4-S5 | 2539 52 21,2 23,1 32,7 23,1 53 13,2 15,1 39,6 32,1
40-64 88 2,3 20,5 44,3 33,0 91 2,2 12,1 33,0 52,7

N: Olgu sayisi

S2-S3 diuzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre 1,
evre 2, evre 0 ve evre 3 olarak belirlendi. Bu duzeyde, genis aralikli yas
gruplamasinda erkeklerde ve 40 yas alti kadin olgularda en sik izlenen
fuzyon derecesi evre 1 olarak saptandi. 40 yas Uzeri kadin olgularda ise
en sik saptanan fuzyon derecesi evre 2 idi. Evre 0 fuzyon, erkeklerde 40-
44 yas olgular disinda tum yas gruplarinda belirlendi; kadinlarda ise 5
yillik yas gruplamasinda yalnizca 15-19, 20-24, 30-34, 45-49, 50-54 yas
olgularda izlenirken, genig aralikli yas gruplamasinda tum gruplarda
saptandi. Evre 1 ve 2 flUzyon S2-S3 duzeyinde her iki cinsiyette de tim

yas gruplarinda belirlendi. Evre 3 fuzyon, 5 yillik yas gruplamasinda
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erkeklerde yalnizca 30-34 yas arasi olgularda; kadinlarda 30-34, 35-39,
45-49 yas olgularda izlendi. Genig aralikh yas gruplamasinda ise her iki
cinsiyette de 15-24 yas harici tum gruplarda saptandi (Tablo-2, 3).

S3-S4 duzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre 2,
evre 1, evre 3 ve evre 0 olarak belirlendi. Bu duzeyde evre 0 fuzyon
derecesi, erkek olgularda genis aralikla yas gruplamasinda tium yas
kadin
izlenmemigtir. Evre 1 ve evre 2 fuzyon her iki cinsiyette de tum yas

araliklarinda izlenirken, olgularda 40 yas ve sonrasinda
gruplarinda izlendi. Evre 3 fuzyon kadinlarda tum yas gruplarinda
izlenirken, erkeklerde 5 yillik yas gruplamasinda 15-19, 20-24 ve 40-44
yas gruplarinda saptanmadi (Tablo-2, 3).

S4-S5 dluzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre 3,
evre 2, evre 1 ve evre 0 olarak belirlendi. Evre 0, erkek olgularda 45 yas
ve Uzerinde, kadin olgularda ise 50 yas ve uzerinde ve 40-44 yas
araliginda izlenmemektedir. Evre 1 ve evre 2 her iki cinsiyette tum yas
gruplarinda izlenmistir. Evre 3 ise yalnizca kadin olgularda 30-34 yas

araliginda saptanmamistir (Tablo-2, 3).

Tablo-4: Birinci go6zlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyillik yas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi
Erkek Kadin
Yas ts s as ts s as
15-19 0,80 0,44 1,15 1,31 0,60 2,02
20-24 0,83 0,40 1,26 1,45 0,90 2,00
25-29 0,90 0,52 1,27 1,40 0,97 1,83
30-34 1,43 1,00 1,86 1,52 0,75 2,30
35-39 1,14 0,62 1,65 1,16 0,79 1,52
40-44 1,28 0,75 1,81 1,58 1,00 2,16
45-49 1,42 0,87 1,97 1,62 1,13 2,11
50-54 1,25 0,68 1,81 1,73 1,09 2,37
55-59 1,52 1,05 2,00 1,50 0,85 2,14
60-64 1,48 0,94 2,02 1,76 1,11 2,41
rs 0,377 0,358 0,326 0,246 0,252 0,174
p <0,001 <0,001 <0,001 0,001 0,001 0,02

rs: Spearman korelasyon katsayisi degeri, p<0,05

ts: total skor, lis: Ust skor, as: alt skor
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Tablo-5: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikh yas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi
Erkek Kadin
Yas ts lis as ts lis as
15-24 0,81 0,42 1,20 1,37 0,74 2,01
25-39 1,15 0,72 1,59 1,36 0,83 1,89
40-64 1,40 0,86 1,93 1,64 1,04 2,23
re 0,355 0,341 0,308 0,251 0,273 0,160
p <0,001 <0,001 <0,001 0,001 <0,001 0,03

rs: Spearman korelasyon katsayisi degeri, p<0,05
ts: total skor, us: Ust skor, as: alt skor

Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda olusturulan ts, Us ve as
degerleri, ayni yas grubundaki kadinlarda, erkeklere gore yuksek
bulunmustur. Yalnizca bes yillik yas gruplamasinda 55-59 yas araliginda ts,
Us degerleri, 30-34 yas araliginda Us degeri ile 35-39 yas araliginda as
degeri erkeklerde kadinlara oranla daha yuksektir. Bu durum, genel olarak
ayni yas grubundaki kadin olgularin erkeklere kiyasla daha ileri sakral fluzyon
dereceleri gosterdiklerine igaret etmektedir (Tablo-4, 5). Her iki cinsiyette ve
tum yas gruplarinda istisnasiz olarak as degeri, Us degerinden yuksek
bulunmustur. Bu durum S3-S4 ve S4-S5 vertebralarin Ust seviyedeki
vertebralara kiyasla daha erken donemde fuzyona ugradigini gostermektedir
(Tablo-4, 5). Erkek olgularda ts, Us ve as degerleri ile yas arasinda
istatistiksel olarak anlaml farkliik saptanmistir (p<0,001). Kadin olgularda
ise ts ve Us degerleri ile yag arasinda anlamli farkliik gozlenmistir (sirasiyla,
p=0,001, p<0,001). Ancak her iki cinsiyette de Spearman korelasyon
katsayisi ile yapilan incelemede ts,us ve as degerleri ile yas arasinda duguk

derecede uyum mevcuttur (Tablo-4, 5).

N4



Tablo-6: Birinci go6zlemcinin analizleri dogrultusunda 5 yilik vyas
gruplamasinda yas ile her bir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin

kargilagtirmasi

Erkek Kadin

Yas S$1-S2 S$2-S3 S$3-S4 S$4-S5 $1-S2 S$2-S3 S$3-S4 S4-S5
15-19 0,10 0,78 1 1,31 0,10 1,10 1,84 2,21
20-24 0,06 0,73 1,06 1,46 0,37 1,43 1,81 2,18
25-29 0,16 0,88 1,33 1,22 0,55 1,38 1,88 1,77
30-34 0,38 1,61 1,94 1,77 0,16 1,33 2,16 2,44
35-39 0,12 1,12 1,56 1,75 0,17 1,41 1,58 1,47
40-44 0,18 1,31 1,56 2,06 0,38 1,61 2,1 2,22
45-49 0,3 1,45 1,75 2,2 0,54 1,72 2 2,22
50-54 0,12 1,25 1,75 1,87 0,62 1,56 2,12 2,62
55-59 0,5 1,61 1,83 2,16 0,11 1,58 2 2,29
60-64 0,44 1,44 2 2,05 0,44 1,77 2,33 25

rs 0,234 0,328 0,366 0,258 0,145 0,281 0,169 0,142

o] 0,02 <0,001 <0,001 0,001 0,053 <0,001 0,024 0,058

rs: Spearman korelasyon katsayisi degeri, p<0,05

Tablo-7: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, genis araliklik yas
gruplamasinda yas ile herbir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin

kargilastiriimasi

Erkek Kadin
Yas S$1-S2 S$2-S3 S$3-84 S$4-S5 S$1-S2 S$2-S3 S$3-S4 S4-S5
15-24 0,08 0,76 1,02 1,38 0,22 1,25 1,82 2,2
25-39 0,23 1,21 1,61 1,57 0,30 1,37 1,88 1,90
40-64 0,31 1,42 1,78 2,07 0,42 1,65 2,10 2,36
rs 0,195 0,321 0,327 0,265 0,192 0,283 0,172 0,130
o] 0,01 <0,001 <0,001 <0,001 0,01 <0,001 0,021 0,083

rs: Spearman korelasyon katsayisi degeri, p<0,05

Erkeklerde 25-29, 30-34 yas arahgi; kadinlarda 25-29, 35-39 yas
araligi haricinde her iki cinsiyette ortalama sakral fuzyon skorlari azalan
siralamayla S4-S5, S3-S4, S2-S3, S1-S2 seklindedir (Tablo-6). Bu bulgu
sakral vertebralarin fuzyon olma siralarinin asagindan yukariya dogru
oldugunu gostermektedir. Tablo 4 ve 5’te tanimlanan bulgulara paralel olarak
kadin olgularda genel olarak ayni yas grubundaki erkek olgulara gore daha
ileri fuzyon skorlari saptanmistir (Tablo-6, 7). Erkek olgularda her iki yas
gruplamasinda, yas ile sakral flzyon skorlari arasinda istatistiksel olarak
anlamh farklihk saptanmigtir (p<0,05). Kadin olgularda ise her iki yas
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gruplamasinda S2-S3 ve S3-S4 duzeyleri i¢in yas ile sakral flizyon duzeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamh farklilik mevcuttur (p<0,05). Ayrica kadin
olgularda genig aralikli yas gruplamasinda S1-S2 diuzeyi i¢in yas ile sakral
fuzyon duzeyleri arasinda istatistiksel anlamhlik vardir (p=0,01). Ancak her iki
cinsiyette de Spearman korelasyon katsayisi ile yapilan incelemede sakral
vertebral fluzyon dereceleri ile yas arasinda duguk derecede uyum mevcuttur
(Tablo-6, 7).

Tablo-8: Birinci gbzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda her bir sakral seviye igin cinsiyetler arasi farklliklarin

istatistiksel degerlendirme sonucu

Yas S1-S2 S2-S3 $3-S4 S4-S5
15-24 p=0,389  p=0015 p=0,01 p=0,018
25-39 p=0817  p=0,042 p=0275 p=0,397
40-64 p=0,119 p=0,035 p=002 p=0,045

p<0,05

Birinci gbzlemcinin analizleri dogrultusunda S2-S3 duzeyinde her u¢
yas arahginda, S3-S4 ve S4-S5 duzeylerinde 15-24 ve 40-64 yas
araliklarinda kadin ve erkek olgular arasinda fuzyon evreleri agisindan
istatistiksel olarak anlaml farklihk saptanmistir (p<0,005). S1-S2 duzeyinde
ise her iki cinsiyet arasinda fuzyon evreleri agisindan anlamli bir farkhlik

saptanmamigtir (Tablo-8).
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Tablo-9: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, evrelere gore her iki

cinsiyettte ortalama yas ve standart sapma degerleri

Erkek Kadin
Evre N Ort. Yas S.D. N Ort. Yas S.D.
$1-S2 0 136 37,7 14,4 122 37,6 14,7
1 33 47,3 14,08 51 44,5 13,02
2 41 13,6 30,1 7,5
3 0 - - - -
S$2-S3 0 26 27,9 13,08 28,7 15,05
1 85 39,5 14,3 80 35,6 13,7
2 60 44,7 13,4 88 43,6 141
3 3 41,6 15,01 4 39,2 7.4
S$3-S4 0 15 243 12,4 3 28 7,9
1 54 354 12,7 33 35,2 13,5
2 93 44,02 14,2 106 39,9 14,6
3 12 43,5 13,09 37 42,3 14,6
S4-S5 0 24 25,8 8,4 12 30,6 10,06
1 37 39,7 15,1 22 41,8 13,9
2 64 43,09 14,5 64 36,9 13,4
3 49 41,7 13,7 81 41,9 15,2

Ort. Yas: Ortalama yas, S.D.: Standart sapma

Tablo-9'da her bir sakral duzey igin evrelere gore her iki cinsiyette
gorulen ortalama yas ve standart sapma degerleri gorulmektedir. Birinci
gOzlemcinin analizlerine gobre genel olarak sakral vertebralarda izlenen
fuzyon derecelerinin siklik sirasi: evre 2, evre 1, evre 0 ve evre 3 olarak
saptanmigtir. Erkeklerde tUm dizeylerde en duslk yas ortalamasina sahip
fuzyon evresi, evre 0 olarak belirlenmigtir. Kadinlarda ise S2-S3, S3-4, S4-S5
duzeyleri igin en dusuk yas ortalamasina sahip fuzyon evresi evre 0, S1-S2
duzeyi icin ise evre 2 olarak belirlenmigtir. Ancak kadinlarda S1-S2
duzeyinde evre 2 flzyon izlenen yalnizca 6 hasta bulunmaktadir. Her iki
cinsiyette S1-S2 duzeyi igin ise en yuksek yas ortalamasinda sahip fuzyon
evresi, evre 1 olarak saptanmistir Erkeklerde S2-S3, S3-4, S4-S5 duzeyleri
icin en yuksek yas ortalamasina sahip fuzyon evresi, evre 2’dir. Kadinlarda
ise S2-S3 duzeyi igin en yuksek yas ortalamasina sahip fuzyon evresi evre 2
iken S3-S4 ve S4-S5 duzeylerinde evre 3'tur (Tablo-9).
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ikinci g6zlemcinin degerlendirme sonuglar::

5 yil deneyimli iki numarali gézlemcinin analizine gore hastalarin 5
yillik yas gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri
tablo 10°da, genis aralikh yas gruplarinda yas ve cinsiyete gore sakral fizon
evre yuzdeleri ise tablo 11’de gosterilmigtir.

S1-S2 diuzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre 0,
evre 1 ve evre 2 olarak belirlendi. Yalnizca 55-59 yas erkek olgularda ve
25-29, 45-49, 50-54 yas kadin olgularda S1-S2'de en sik izlenen fuzyon
derecesi evre 1 iken, diger tum yas gruplarinda her iki cinsiyet icin en sik
izlenen fuzyon derecesi evre 0 idi. Her iki cinsiyette de S1-S2 duzeyinde
fuzyon derecesi evre 0 olarak belirlenen en yash olgular 64 yaginda idi.
Evre 0 ve evre 1 flzyon her iki cinsiyette tim yas gruplarinda belirlendi.
Evre 2 fuzyon 5 yillik yas gruplamasinda yalnizca 30-34 yas, 60-64 yas
erkeklerde ve 25-29 yas, 30-34 yas, 45-49 yas kadin olgularda izlendi.
Genis yas aralikli gruplamada ise her iki cinsiyette 15-24 yas disinda tim
gruplarda evre 2 fuzyon saptandi. Her iki cinsiyette de evre 3 fuzyon
izlenmedi (Tablo-10, 11).

S2-S3 diuzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre 1,
evre 2, evre 0 ve evre 3 olarak belirlendi. Bu duzeyde, genis aralikli yas
gruplamasinda erkeklerde ve 40 yas alti kadin olgularda en sik izlenen
fuzyon derecesi evre 1 olarak saptandi. 40 yas Uzeri kadin olgularda ise
en sik saptanan fuzyon derecesi evre 2 idi. Evre 0 fuzyon, erkeklerde 40-
44 yas ve 55-59 yas grubu olgular diginda tum yas gruplarinda belirlendi;
kadinlarda ise 5 yillik yas gruplamasinda yalnizca 10-15, 45-49, 50-54 yas
olgularda izlendi. Genis aralikli yas gruplamasinda erkeklerde tum yas
gruplarinda saptanirken, kadinlarda 25-39 yas araliginda izlenmedi. Evre
1 ve 2 fuzyon S2-S3 duzeyinde her iki cinsiyette de tUm yas gruplarinda
belirlendi. Evre 3 fuzyon, 5 yillik yas gruplamasinda erkeklerde yalnizca
30-34 yas arasi olgularda; kadinlarda 30-34, 35-39, 45-49 yas olgularda
izlendi (Tablo-10).
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Tablo-10:

gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Birinci

gbzlemcinin analizleri

dogrultusunda,

5 yillk yas

Erkek Kadin
N Evre (%) N Evre (%)
Yas Evre 0 | Evre 1 Evre2 | Evre 3 Evre 1 Evre2 | Evre 3
S$1-S2 15-19 19 89.5 10,5 0.0 0.0 19 15.8 0.0 0.0
20-24 15 93.3 6.7 0.0 0.0 16 31.3 0.0 0.0
25-29 18 77.8 22,2 0.0 0.0 18 44.4 16.7 0.0
30-34 18 72,2 111 16.7 0.0 18 111 5.6 0.0
35-39 16 81,3 18.8 0.0 0.0 17 23,5 0.0 0.0
40-44 16 87.5 12,5 0.0 0.0 18 33.3 0.0 0.0
45-49 20 65.0 35,0 0.0 0.0 22 54,5 4,5 0.0
50-54 16 87.5 12,5 0.0 0.0 16 62.5 0.0 0.0
55-59 18 44.4 55.6 0.0 0.0 17 11.8 0.0 0.0
60-64 18 66.7 27.8 5.6 0.0 18 44.4 0.0 0.0
S$2-S3 15-19 19 421 36.8 21.1 0.0 19 . 68.4 21.1 0.0
20-24 15 33.3 60,0 6.7 0.0 16 0.0 68.8 31,3 0.0
25-29 18 22,2 55.6 22,2 0.0 18 0.0 55.6 44.4 0.0
30-34 18 5.6 38.9 44.4 111 18 0.0 72,2 22,2 5.6
35-39 16 18.8 50.0 31.3 0.0 17 0.0 58.8 35.3 5.9
40-44 16 0.0 75.0 25.0 0.0 18 0.0 44.4 55.6 0.0
45-49 20 5.0 50.0 45.0 0.0 22 4,5 40,9 45,5 9.1
50-54 16 18.8 43.8 37.5 0.0 16 6.3 43.8 50.0 0.0
55-59 18 0.0 44.4 55,6 0.0 17 0.0 58.8 41,2 0.0
60-64 18 5.6 61.1 33.3 0.0 18 0.0 33.3 66.7 0.0
S$3-S4 15-19 19 31.6 36.8 31.6 0.0 19 0.0 36.8 47.4 15.8
20-24 15 26.7 40,0 33.3 0.0 16 6.3 6.3 81,3 6.3
25-29 18 5.6 61.1 22,2 111 18 5.6 22,2 44.4 27.8
30-34 18 0.0 27.8 50,0 22,2 18 0.0 0.0 88.9 111
35-39 16 6.3 25.0 62.5 6.3 17 5.9 35.3 41.2 17.6
40-44 16 6.3 37.5 56.3 0.0 18 0.0 22,2 61.1 16.7
45-49 20 5.0 20.0 65.0 10.0 22 0.0 27.3 63.6 9.1
50-54 16 0.0 43.8 50.0 6.3 16 0.0 25.0 56.3 18.8
55-59 18 5.6 5.6 83.3 5.6 17 0.0 17,6 70,6 11.8
60-64 18 0.0 111 77.8 111 18 0.0 5.6 66.7 27.8
S4-S5 15-19 19 31,6 15,8 36.8 15,8 19 53 211 26,3 47.4
20-24 15 26.7 26.7 20.0 26.7 16 6.3 12,5 43.8 37.5
25-29 18 27.8 38.9 22,2 111 18 22,2 111 33.3 33.3
30-34 18 16.7 111 38.9 33.3 18 0.0 5.6 50,0 44.4
35-39 16 18.8 25.0 31.3 25.0 17 17.6 35.3 35.3 11.8
40-44 16 12,5 12,5 43,8 31,3 18 0.0 16.7 38.9 44.4
45-49 20 0.0 15.0 55.0 30.0 22 9.1 9.1 31.8 50.0
50-54 16 0.0 31.3 56.3 12,5 16 0.0 6.3 43.8 50.0
55-59 18 0.0 16.7 38.9 44.4 17 0.0 29.4 11.8 58.8
60-64 18 0.0 27.8 50.0 22,2 18 0.0 111 38.9 50.0
N: Olgu sayisi

S3-S4 duzeyinde en ¢ok izlenen fluzyon dereceleri sirasi ile evre 2,

evre 1, evre 3 ve evre 0 olarak belirlendi. Bu dizeyde evre 0 flzyon

derecesi,

erkek olgularda genis aralikla yas gruplamasinda tium vyas

araliklarinda izlenirken, kadin olgularda 40 yas ve sonrasinda izlenmemisgtir.

Evre 1 ve evre 2 fuzyon her iki cinsiyette de tum yas gruplarinda izlendi. Evre

3 fuzyon kadinlarda tUm yas gruplarinda izlenirken, erkeklerde 5 yillik yas

gruplamasinda 15-19, 20-24 ve 40-44 yas araliklarinda saptanmadi (Tablo-
10, 11).
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Tablo-11: Ikinci gdzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikh yas
gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri
Erkek Kadin
Evre (%) Evre (%)
Yas N 0 1 2 3 N 0 1 2 3
15-24 34 91,2 8,8 0,0 0,0 35 771 22,9 0,0 0,0
$1-82 | 25.39 52 76,9 17,3 5,8 0,0 53 66,0 | 26,4 7,5 0,0
40-64 88 69,3 29,5 1,1 0,0 91 57,1 41,8 1,1 0,0
15-24 34 38,2 471 14,7 0,0 35 5,7 68,6 25,7 0,0
$2-83 | 25-39 52 15,4 48,1 32,7 3,8 53 0,0 62,3 34,0 3,8
40-64 88 5,7 54,5 39,8 0,0 91 2,2 44,0 51,6 2,2
15-24 34 29,4 38,2 32,4 0,0 35 29 22,9 62,9 11,4
$3-S4 | 25.39 52 3,8 385 | 442 | 135 53 3,8 18,9 | 585 | 18,9
40-64 88 3,4 22,7 67,0 6,8 91 0,0 19,8 63,7 16,5
15-24 34 29,4 20,6 29,4 20,6 35 5,7 17,1 34,3 42,9
$4-S5 | 25-39 52 21,2 25,0 30,8 23,1 53 13,2 17,0 39,6 30,2
40-64 88 2,3 20,5 48,9 28,4 91 2,2 14,3 33,0 50,5
N: Olgu sayisi

S4-S5 diuzeyinde en ¢ok izlenen fuzyon dereceleri sirasi ile evre 3,

evre 2, evre 1 ve evre O olarak belirlendi. Evre 0, erkek olgularda 45 yas

ve Uzerinde, kadin olgularda ise 50 yas Uzerinde ve 40-44 yas araliginda

izlenmemektedir. Evre 1, evre 2 ve evre 3 her iki cinsiyette tum yas

gruplarinda izlenmistir (Tablo-10, 11).

Tablo-12: ikinci gOzlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyillik yas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi
Erkek Kadin
Yas ts s as ts s as
15-19 0.81 0,44 1,18 1,30 0,61 1,97
20-24 0,83 0,40 1,26 1,40 0,81 2,00
25-29 0,94 0,61 1,27 1,48 1,11 1,86
30-34 1,47 1,02 1,91 1,51 0,77 2,25
35-39 1,15 0,65 1,65 1,20 0,85 1,55
40-44 1,20 0,68 1,71 1,52 1,11 2,02
45-49 1,42 0,87 1,97 1,56 1,11 2,02
50-54 1,18 0,65 1,71 1,60 1,03 2,18
55-59 1,56 1,05 2,08 1,44 0,76 2,11
60-64 1,40 0,83 1,97 1,68 1,05 2,30
rs 0,345 0,298 0,322 0,172 0,183 0,127
p <0,001 <0,001 <0,001 0,021 0,014 0,09

rs: Spermann korelasyon katsayisi degeri, p<0,05, ts: total skor, iis: Ust skor, as: alt skor
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Tablo-13: ikinci gézlemcinin analizleri dogrultusunda,

gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi

genis aralikh yas

Erkek Kadin
Yas ts is as ts s as
15-24 0,82 0,42 1,22 1,35 0,71 1,98
25-39 1,19 0,76 1,61 1,40 0,91 1,89
40-64 1,36 0,82 1,90 1,56 0,98 2,14
rs 0,327 0,296 0,297 0,186 0,219 0,124
p <0,001 <0,001 <0,001 0,013 0,03 0,09

rs: Spermann korelasyon katsayisi degeri, p<0,05, ts: total skor, iis: Ust skor, as: alt skor

ikinci gdzlemcinin analizleri dogrultusunda olusturulan ts, s ve as
degerleri, ayni yas grubundaki kadinlarda, erkeklere gore yuksek
bulunmustur. Yalnizca 55-59 yas grubundaki ts, Us degerleri, 30-34 yas
grubunda Us degeri ile 35-39 yas grubunda as degeri erkeklerde kadinlara
oranla daha yuksektir. Bu durum, genel olarak ayni yas grubundaki kadin
olgularin erkeklere kiyasla daha ileri sakral fuzyon dereceleri gosterdiklerine
isaret etmektedir (Tablo-12,13). Her iki cinsiyette ve tum yas gruplarinda
istisnasiz olarak as degeri, Us degerinden yuksek bulunmustur. Bu durum
S3-S4 ve S4-S5 vertebralarin Ust seviyedeki vertebralara kiyasla daha erken
donemde flzyona ugradigini gostermektedir (Tablo-12). Erkek olgularda ts,
Us ve as degerleri ile yas arasinda istatistiksel olarak anlamh farkhlik
saptanmigtir (p<0,001). Kadin olgularda ise ts ve Us degerleri ile yas
arasinda anlamli farkhlik gozlenmigtir (p<0,005). Ancak her iki cinsiyette de
Spearman korelasyon katsayisi ile yapilan incelemede ts,Us ve as degerleri

ile yas arasinda dusuk derecede uyum saptanmistir (Tablo-12, 13).
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Tablo-14: ikinci gdézlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyillik vyas
gruplamasinda yas ile her bir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin
kargilagtirmasi

Erkek Kadin

Yas S$1-S2 S$2-S3 S$3-S4 S$4-S5 S$1-S2 S$2-S3 S3-S4 S4-S5
15-19 0,10 0,78 1 1,36 0,15 1,10 1,78 2,15
20-24 0,06 0,73 1,06 1,46 0,31 1,31 1,87 2,12
25.29 0,22 1 1,38 1,16 0,77 1,44 1,94 1,77
30-34 0,44 1,61 1,94 1,88 0,22 1,33 2,1 2,38
35-39 0,18 1,12 1,68 1,62 0,23 1,47 1,70 1,41
40-44 0,12 1,25 1,50 1,93 0,33 1,55 1,94 2,27
45-49 0,35 1,4 1,8 2,15 0,63 1,59 1,81 2,22
50-54 0,12 1,18 1,62 1,81 0,62 1,43 1,93 2,43
55-59 0,5 1,55 1,88 2,27 0,11 1,41 1,94 2,29
60-64 0,38 1,27 2 1,94 0,44 1,66 2,22 2,38
rs 0,208 0,263 0,361 0,247 0,090 0,213 0,087 0,122

p 0,006 <0,001 <0,001 0,001 0,233 0,04 0,246 0,104

rs: Spearman korelasyon katsayisi degeri, p<0,05

Tablo-15: ikinci gdzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis araliklik yas
gruplamasinda yas ile herbir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin
kargilagtiriimasi

Erkek Kadin
Yas S$1-S2 S$2-S3 S$3-S4 S$4-S5 S$1-S2 S$2-S3 S3-S4 S4-S5
15-24 0,08 0,76 1,02 1,41 0,22 1,2 1,82 2,14
25-39 0,28 1,25 1,67 1,55 0,41 1,41 1,92 1,86
40-64 0,31 1,34 1,77 2,03 0,43 1,53 1,96 2,31
rs 0,176 0,267 0,313 0,248 0,145 0,222 0,061 0,138
p 0,020 <0,001 <0,001 0,001 0,053 0,003 0,418 0,066

rs: Spearman korelasyon katsayisi degeri, p<0,05

Erkeklerde 25-29, 30-34, 35-39, 60-64 yas araligi; kadinlarda 25-29,
35-39 yas araligi haricinde her iki cinsiyette ortalama sakral fuzyon skorlari
azalan siralamayla S4-S5, S3-S4, S2-S3, S1-S2 seklindedir (Tablo-14).
Tablo 12 ve 13’de tanimlanan bulgulara paralel olarak kadin olgularda genel
olarak ayni yas grubundaki erkek olgulara gore daha ileri fUzyon skorlari
saptanmigtir (Tablo-14, 15). Erkek olgularda her iki yas gruplamasinda, yas
ile sakral fuzyon skorlari arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik
saptanmigtir (p<0,05). Kadin olgularda ise her iki yas grubunda yalnizca S2-
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S3 duzeyi icin yas ile sakral fluzyon duzeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlamh farkhhik mevcuttur (p<0,05). Ancak her iki cinsiyette de Spearman
korelasyon katsayisi ile yapilan incelemede sakral vertebral flzyon

dereceleri ile yas arasinda dusuk derecede uyum mevcuttur (Tablo-14, 15).

Tablo-16: ikinci gézlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda her bir sakral seviye igin cinsiyetler arasi farklliklarin

istatistiksel degerlendirme sonucu

Yas $1-S2 S2-S3 S3-S4 S4-S5
15-24 p= 0,111 p=0,005 p=0,001 p=0,037
25-39 p=0,509  p=0015 p=0,154 p=0,415
40-64 p=0,179 p=0,121 p=0,074  p=0,018

p<0,05

ikinci gézlemcinin analizleri dogrultusunda S2-S3 diizeyinde 15-24 ve
25-39 yas araliklarinda, S3-S4 ve S4-S5 duzeylerinde 15-24 ve 40-64 yas
araliklarinda kadin ve erkek olgular arasinda fuzyon evreleri agisindan
istatistiksel olarak anlamh farkhlik saptanmigtir (p<0,05). S1-S2 duzeyinde
ise her iki cinsiyet arasinda fuzyon evreleri agisindan anlaml bir farkhlik

saptanmamigtir (Tablo-16).
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Tablo-17: ikinci gdzlemcinin analizleri dogrultusunda, evrelere gére her iki

cinsiyettte ortalama yas ve standart sapma degerleri

Erkek Kadin
Evre N Ort. Yas S.D. N Ort. Yas S.D.
S$1-S2 0 132 37,8 14,6 122 37,6 14,7
1 38 45,6 13,6 51 44,5 13,02
2 40,5 15,6 6 31,1 7,5
3 0 - - 0 - -
S$2-S3 0 26 29 14,03 7 28,7 15,05
1 89 40,3 14,5 80 35,6 13,7
2 57 43,6 13,4 88 43,6 14,1
3 2 33 0 4 39,2 7.4
S$3-S4 0 15 25,9 12,8 3 28 7,9
1 53 34,7 13,3 33 35,2 13,5
2 93 44,2 13,9 109 39,9 14,6
3 13 42,3 13,2 37 42,3 14,6
S4-S5 0 23 26,3 8,7 11 31,9 9,5
1 38 39,6 15,2 28 38,8 15,05
2 69 42,6 14,2 63 38,5 13,9
3 44 41,7 15,05 77 41,2 15,05

Ort. Yas: Ortalama yas, S.D.: Standart sapma

Tablo-17'de her bir sakral duzey igin evrelere gore her iki cinsiyette
gorilen ortalama yas ve standart sapma degerleri goriilmektedir. ikinci
gOzlemcinin analizlerine gobre genel olarak sakral vertebralarda izlenen
fuzyon derecelerinin siklik sirasi: Evre 2, evre 1, evre 0 ve evre 3 olarak
saptanmigtir. Erkeklerde tUm dizeylerde en duslk yas ortalamasina sahip
fuzyon evresi, evre 0 olarak belirlenmigtir. Kadinlarda ise S2-S3, S3-4, S4-S5
duzeyleri igin en dusuk yas ortalamasina sahip fuzyon evresi evre 0, S1-S2
duzeyi icin ise evre 2 olarak belirlenmigtir. Ancak kadinlarda S1-S2
duzeyinde evre 2 flzyon izlenen yalnizca 6 hasta bulunmaktadir. Her iki
cinsiyette S1-S2 duzeyi igin ise en yuksek yas ortalamasinda sahip fuzyon
evresi, evre 1 olarak saptanmigtir. Erkeklerde S2-S3, S3-4, S4-S5 duzeyleri
icin en yuksek yas ortalamasina sahip fuzyon evresi, evre 2’dir. Kadinlarda
ise S2-S3 duzeyi igin en yuksek yas ortalamasina sahip fuzyon evresi evre 2
iken S3-S4 ve S4-S5 duzeylerinde evre 3'tur (Tablo-17).
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iki gézlemci arasindaki uyumun degerlendirilmesi:

Calismamizda, iki gobzlemci arasindaki evre degerlendirmeleri
arasinda yiiksek derece uyumluluk saptanmistir (x¥>0,81, p<0,03). ki
gozlemcinin her bir sakral seviyedeki uyumluluklarinin istatistiksel
degerlendirmesi tablo-18’de sunulmustur. En yuksek uyumluluk S4-S5

seviyesindeki fUzyonun evrelenmesinde gorulmustur (k= 0,874; p= 0,018)

Tablo-18: iki gézlemci arasindaki uyumun istatistiksel analizi

S$1-S2 S$2-S3 S3-S4 S4-S5
K 0,866 0,835 0,851 0,874
p 0,029 0,025 0,024 0,018

K: agirhklandinimis Kappa katsayisi, p< 0,05

REN




OLGU ORNEKLERI

Sekil-5: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 1, S3-S4: Evre 0, S4-S5: Evre 1 fizyon bulunan 55

yasinda erkek olgu. Olgu yasi ile uyumsuz flizyon degerleri izlenmektedir.

Sekil-6: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 2, S3-S4: Evre 3, S4-S5: Evre 3 flizyon bulunan 19

yasinda kadin olgu. Olgu yasi ile uyumsuz flizyon degerleri izlenmektedir.
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Sekil-7: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 1, S3-S4: Evre 2, S4-S5: Evre 0 flizyon bulunan 47

yasinda kadin olgu. Olgu yasi ile uyumsuz flizyon degerleri izlenmektedir.

Sekil-8: 32 yasinda erkek olgu. Ust sakral seviyelerde ileri evre fiizyon izlenirken, S4-S5

diizeyinde evre 0 fliizyon mevcuttur.
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TARTISMA

Kemik yasi tayininin tibbi ve adli uygulamalarda onemli bir yeri vardir.
Adli alanda karar asamasinda kullanilirken, tibbi alanda tani ve tedavide
kullanilabilmektedir (1). Ulkemizde kemik yasi tayininde Gék ve ark.’nin (19)
GP atlasindan yararlanarak hazirladiklari “Adli Tipta Yag Tayini” adli atlas
halen kullaniimaktadir. Ancak yapilan ¢alismalarda, ulkemizde kullanilan Gok
Atlasi’'nin Ozellikle belli yaslarda uygun olmayacagdi ve Ulkemize 6zgu bir
atlasin gerekliligi vurgulanmigtir  (3,39,40,42). Ayrica, bazi kaynaklar
(19,21,31), 22 yasin bitiminden sonra kullanilan kemik yagi kriterlerinin
oldukca degisken oldugunu ve guvenilir olmadigini bildirmektedir.
Gunumuzde 18 yas alti bireylerde tamamlanmis el ve el bilegi kemik
osifikasyonularina, seksual maturasyona ve dis mineralizasyonuna bakilarak
yas tayini yapilabilmektedir. Ancak el ve el bilegi kemik osifikasyonunun,
seksual maturasyonun ve dis mineralizayonunun tamamlanmasi nedeni ile
18 yas Ustu vakalarda yas tayini yapmak olduk¢a zordur. Klavikula medial
epifizi, iliak kemigin Ust epifizi, bazioksipital sinkondroz gibi iskelet elemanlari
ge¢ fuzyona ugradigindan ikinci ve Uguncu dekatlarda yas tayini amaciyla
kullanilabilmektedir (14). Sakral vertebralarin maturasyonu ve fuzyonu ise bu
kemik yapilara kiyasla daha ge¢ olmaktadir (15). Sakral vertebra korpuslarin
fuzyonu altta yer alan vertebralardan baslar ve yukariya dogru ilerler.
Uluslararasi alanda kabul gormus bir gok anatomi kitabinda 30. yasa kadar
vertebra korpuslari arasindaki fuzyonun tamamlanmadigi ve bazen de
yasam boyunca sakral vertebra korpuslarinin birbirleri ile tam olarak
birlesmedigi belirtiimektedir (15,45,46).

Literatirde sakral vertebra korpus fuzyonlarinin evrelendirmesi ile ilgili
radyolojik goruntuleme yontemleri ile yapiimig bir galisma bulunmamaktadir.
GuUnumuze kadar bu konuda yapilan galigmalar kadavralardan elde edilen
sakrumlarin morfolojik olarak incelenip, sakral vertebra flzyonlarinin
evrelendiriimesi yontemiyle yapilmistir. Bu arastirmalarin en ¢ok bilinenleri
Mckern ve Stewart'in (44) 1957 yilinda, Belcastro ve ark.’nin (15) 2008
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yilinda, Rios ve ark.’nin (43) 2008 yilinda yaptiklari galigmalardir.

Modern tipta sakral vertebra fluzyonundan yas tayini yapilmasi
konusunda ilk kapsamli arastirma, 1957 yilinda Mckern ve Stewart (44)
tarafindan yapilmistir. Bu calismada arastirmacilar, 2. Dlinya savasinda
Kore’de hayatini kaybeden ve yaglari 17-50 arasinda degisen 373 Amerikan
askerinin kadavralarindan elde ettikleri sakrumlari 6n yuzlerine bakarak
incelemiglerdir. Calismalarinin sonunda; sakral vertebra korpuslari arasinda
bosluklarin saptandiginda bireyin 20 yasindan kug¢uk oldugu, yalnizca S1-S2
korpuslari arasinda bosluk oldugunda 23 yasindan kuguk oldugu, tam
fuzyonun genellikle 23 yasindan sonra goruldigu ve 32 yasa kadar
vertebralar arasinda minimal aciklik olabilecegi sonucuna ulagsmislardir. Bu
calismalari, sakral vertebra flUzyonu ile yas arasinda iligki olabilecegdi
konusunda fikir olustursa da metodlarinda olduk¢ga fazla kisitlamalar
mevcuttur. Calismalarinda yalnizca erkek olgular yer aliyordu ve yalnizca 34
olgu 33 yas ve uzerindeydi. Ayrica sakral vertebra fuzyon evreleme metodlari
da objektif degildi. Kullandiklari evreleme sistemi, fuzyonun baglamadigi
olgular (evre 0)-fUzyonun tamamlandigdi olgular (evre 4) arasinda toplam beg
evreden olugsuyordu ancak ara evreler icin aciklayici tanimlamalar
kullanmamislardi (44).

Sakral vertebra korpus fuzyonlari konusunda en kapsamli arastirma
2008 yilinda Belcastro ve ark. (15) tarafindan yapilmistir. Bu calismada
gdzlemciler, biri italya’da Sassari toplulugana ait, digeri de Portekiz’de
Coimbra topluluguna ait olan iki antropoloji mizesinden elde ettikleri, yaslari
7-98 arasinda degisen toplam 908 kadavra sakrumunu 6n yuzlerine bakarak
morfolojik olarak inceleyip intervertebral fuzyon derecelerini evrelemislerdir.
Caligmalarinda sakral vertebra korpus fuzyonlarn ile yas, cinsiyet ve
populasyon arasindaki degiskenleri incelemiglerdir. Her bir sakral vertebra
aras! kullandiklari evreleme sistemi; vertebralar arasinda tam aciklik olan,
fuzyonun baglamadigi olgular (evre 0), %50’den az fuzyon olan olgular (evre
1), %50°den fazla fuzyon olan olgular (evre 2), vertebralar arasindaki
mesafenin tamamen kapandigi olgular (evre 3) olup, bizim de ¢alismamizda

kullandigimiz evreleme sistemidir. Belcastro ve ark. (15) c¢alismalarinin
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sonunda, sakral vertebra korpus flzyon evrelerinin populasyonlar arasinda
ve cinsiyetler arasinda anlamh farkliik gosterdigini saptamiglardir. <35 yas
grubunda kadin olgularda, erkek olgulara kiyasla daha ileri fuzyon evreleri
saptamiglardir. Ayrica ayni yas grubundaki Coimbra toplulugundaki
erkeklerde Sassari toplulugundaki erkeklere kiyasla daha ileri flzyon evreleri
belirlemislerdir. Bu durumu; sosyoekonomik faktorler, iklim farkhliklari,
cevresel foktorler gibi pek ¢cok degiskenin kemik gelisim surecini etkilemesine
baglamislardir. Yasa bagli degiskenlerde ise <34 vyas bireylerin
belirlenmesinde, gelistirdikleri sakral vertebra fuzyon evrelemesinin anlamli
olabilecegi sonucuna ulagmislardir. Ayrica herhangi bir seviyede evre 0 yada
evre 1 fuzyon derecesinin buyuk Olcude 20-34 yas arasi olgular
tanimlayabilecegini belirtmiglerdir [Evre 0= Sq_2: 95.5% (63/66), So_a:
100.0% (20/20); S3_4: 92.9% (13/14), S4-5: 77.8% (14/18)] [Evre 1= S1-2:
76.2% (95/125), S2-3: 87.5% (21/24); S3—4: 94.4% (17/ 18), S4-5: 95.0%
(19/20)] (15).

Rios ve ark. (43) da 2008 yilinda yapmis olduklari ¢alismada Lizbon
Ulusal Tarih Mlzesi'nden elde ettikleri 242 kadavra sakrumunun On yuzlerine
bakarak vertebralar arasindaki fiUzyonu evrelemislerdir. Belcastro ve ark’nin
(15) kullandigi sistemden farkli bir evreleme sistemi kullanmiglardir. Bu
sisteme goOre fuzyon derecesini; vertebralar arasinda tam acgiklik olan,
fuzyonun baslamadigi olgular (evre 0), 1/3’den az fuzyon olan olgular (evre
1), yaklasik 1/2 fuzyon olan olgular (evre 2), 2/3’den fazla fizyon olan olgular
(evre 3) ve vertebralar arasindaki mesafenin tamamen kapandigi olgular
(evre 4) olarak siniflamiglardir. Rios ve ark. (43) ¢alismalarinin sonucunda,
Belcastro ve ark.’nin (15) bulgularina paralel olarak 20-34 ve 15-19 yas
araliginda kadin olgularda erkek olgulara kiyasla daha ileri fuzyon dereceleri
saptamiglardir. Ayrica yas-sakral fuzyon iligkisinde de bulgulari, Belcastro ve
ark’nin (15) bulgulari ile paraleldir. Rios ve ark. (43) da Ozellikle S1-S2
duzeyinde evre 0 fuzyonu geng erigkin yas grubu (20-34 yas) ile
iligkilendirmislerdir (43).

Calismamizda, iki gozlemci arasindaki evre degerlendirmeleri

arasinda yuksek derece uyumluluk saptanmigtir (x¥>0,81, p<0,03).
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Caligmamizda tespit edilen yluksek uyumlulugun sebebi olarak kullandigimiz
metodun kolay olmasi ve ince kesitli BT goruntulerinin kullaniimasi oldugunu
dusunmekteyiz. Daha deneyimli olan gozlemcinin sonuglari ¢alismanin nihai
verileri olarak kabul edildi.

Calismamizda sakral vertebra korpuslari arasi fuzyon derecesini
evrelerken Belcastro ve ark.’nin (15) 2008 yilinda yapmig olduklari
calismada kullandiklari yontemi kullandik. Belcastro ve ark. (15) toplam
904 kadarvra iskeletinden topladiklari sakral kemikleri, 6n yuzlerine
bakarak intervertebral fuzyon evresini belirlemislerdir. Bizim g¢alismamizda
kullanilan evreleme yontemi ise onlardan farkh olarak sakral vertebra
korpus fuzyon evrelemesi sagital BT goruntuleri incelenerek yapilmigtir ve
evreleme agsamasinda sakral vertebralarin anterior ve posterior yuzlerindeki
fuzyonlar degerlendirme disi birakilarak, santral kesimlerindeki fuzyon
evrelendirilmistir.

Calismamizda erkek olgularda her iki yas gruplamasinda ve tum
sakral seviyelerde, yas ile sakral fluzyon skorlari arasinda istatistiksel olarak
anlamh farklihk saptanmigtir (p<0,05). Kadin olgularda ise her iki yas
gruplamasinda S2-S3 ve S3-S4 duzeyleri i¢in yas ile sakral fuzyon duzeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamh farklilik mevcuttur (p<0,05). Ayrica kadin
olgularda genis aralikli yas gruplamasinda S1-S2 diuzeyi i¢in yas ile sakral
fuzyon duzeyleri arasinda istatistiksel anlamhlik vardir (p=0,01). Ancak her iki
cinsiyette de Spearman korelasyon katsayisi ile yapilan incelemede sakral
vertebral fuzyon dereceleri le yas arasinda dusuk derecede uyum mevcuttur
(Tablo-6, 7). Yas-sakral fuzyon evre iligkisi agisindan bulgularimiz Belcastro
ve ark. (15) ile Rios ve ark’'nin (43) yapmig olduklari galigmalara ait bulgular
ile uyumlu degildir. Bu uyumsuzlugun, onlarin ¢galismalardaki metod ile bizim
calismamizdaki metodun farkli olmasindan kaynaklandigini dusunuyoruz.
Onlar galismalarinda kadavra iskeletlerine ait sakrumu 6n yuzlerine bakarak
evrelendirmiglerdir, biz ise onlardan farkli olarak sagital BT goruntilerde
sakral vertebra korpuslarinin santral kesimlerindeki fuzyona bakarak
evrelendirdik.
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Calismamizda, 15-24 yas grubu igin erkek ve kadin olgular arasinda
S2-S3, S3-S4 ve S4-S5 duzeylerinde fuzyon evreleri agisindan istatistiksek
olarak anlamh farkliliklar mevcuttur (sirasiyla, p=0,015, p=0,01, p=0,018). 25-
39 yas grubunda erkek ve kadin olgular arasinda S2-S3 duzeyinde fluzyon
evreleri agisindan istatistiksel olarak anlamli farkhlik izlenmistir (p=0,042).
Benzer farklihk 40-64 yas grubunda S2-S3, S3-S4 ve S4-S5 duzeyleri igin
mevcuttur (sirasiyla, p=0,035, p=0,02, p=0,045). Bu bulgular Belcastro ve
ark. (15) ile Rios ve ark.nin (43) bulgulari ile benzerdir. Onlar cinsiyetler arasi
fuzyon farkinin <35 yas grubunda anlamli oldugundan bahsetmiglerdir.
Onlardan farkl olarak biz ¢alismamizda yagl eriskin olgu grubu (40-64 yas)
icin de cinsiyetler arasi faklilik belirledik. Bunun nedeninin de onlarin
calismasi ile bizim c¢alismamiz arasindaki metod farki oldugunu
dustunmekteyiz. Anlamh farkhlik bulunan yas gruplarinin hepsinde kadin
olgular erkek olgulara kiyasla daha ileri flUzyon evreleri gostermektedir.
Birgcok calismada erkek olgularin diyetteki degiikliklere kadinlardan daha
duyarli olduklari sonucuna ulasilimigtir (15). Uzun sureli dusuk protein agirhikli
beslenme, her iki cinsiyette de osifikasyon merkezlerinin geligimini
geciktirmektedir, ancak uzun sureli etkiler erkeklerde daha fazla ortaya
cikmaktadir (15,47). Erkeklerde, kadinlara kiyasla izlenen daha dusuk fuzyon
derecelerinin oOncelikle erkeklerin diyet ve cevre kosullarina karsi daha
duyarl olmalarindan kaynaklanmaktadir. Ayrica hormonal faktorler de kadin
olgularda hizli kemik gelisimini agiklayan bir diger nedendir (7,49).

Calismamizin bazi kisitlihklari bulunmaktadir. En belirgin kisithlik,
sakral vertebra korpus fuzyonlari evrelendirmesi ile yas tayini yapilmasini
amaglayan galismamizin, bu amaca gore az miktarda sayilabilecek hasta
sayisi ile yapilmasidir. Bu kisithhgin buyuk olgude, calismamizda daha
objektif sonuglar elde edebilmek amaciyla 6zellikle ince kesitli bilgisayarli
tomografi tetkii yapilmis olgulari segmemizden kaynaklanmaktadir. Ayrica
<35 yas hasta populasyonunda lomber ve sakrum BT endikasyonlari kisitli
oldugundan, bu yas grubunda yeterli sayida olgu olmamasi, olgu sayimizdaki
azligin ikinci nedenidir. Bir diger kisithlik; kemik geligimini etkileyen hastalik
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gibi faktérlerin yaninda kisinin sosyoekonomik durumu da énemlidir. Ornegin
kronik malnutrisyon kemik gelisimini 2-3 yil geciktirebilmektedir (47,48).
Herbir olgunun soyoekonomik durumu ve yasam boyu edindigi beslenme
aliskanliklari ile ilgili ayrintili bilgi sahibi olmak mumkun degildir. Bu nedenle,
calismamizda bu konu ile ilgili bir ayrima gidilememistir.
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SONUG

Yas tayininde, 18 yas bitimine kadar olan tekniklerin hata paylar
oldukga dusuktur, 18 yas sonrasinda kullanilan teknikler ise oldukga genis
tahmin araliklar ile sonug¢ vermektedir (18). Son donemde yapilan
calismalarda sakral vertebral korpus fuzyonlarina bakilarak o6zellikle 18 yas
ustu bireylerde yas tayini yapilmasi amaglanmistir (18,43,44). Calismamiz da
bu konuda literature katki saglamaktadir.

Caligmamiz, Belcastro ve ark. (15) ile Rios ve ark.nin (43) da
calismalarinin sonucunda ulastigi kadin olgularin genel olarak erkek olgulara
gore ayni yas gruplarinda daha ileri derecede sakral flzyon evreleri
gOsterdigi bilgisini dogrulamaktadir.

Calismamizda erkek olgularda her iki yas gruplamasinda ve tum
sakral seviyelerde, yas ile sakral fluzyon skorlari arasinda istatistiksel olarak
anlamh farklihk saptanmigtir (p<0,05). Kadin olgularda ise her iki yas
gruplamasinda S2-S3 ve S3-S4 duzeyleri i¢in yas ile sakral fuzyon duzeyleri
arasinda istatistiksel olarak anlamh farklilik mevcuttur (p<0,05). Ayrica kadin
olgularda genis aralikli yas gruplamasinda S1-S2 diuzeyi i¢in yas ile sakral
fuzyon duzeyleri arasinda istatistiksel anlamhlik vardir (p=0,01). Ancak her iki
cinsiyette de Spearman korelasyon katsayisi ile yapilan incelemede sakral
vertebral fiUzyon dereceleri ile yas arasinda dusuk derecede uyum olmasi, bu
teknigin  pratikte yas tayininde uygulanabilirliginin  6nunde engel
olusturmaktadir. Bu konuda objektif bir degerlendirmenin yapilabilmesi igin
daha fazla olgu sayisi ile yeni arastirmalarin yapilmasi gerekmektedir.
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EKLER

Ek-1

KISALTMALAR

BT: Bilgisayarli Tomografi

GP: Greulich Pyle

TW3: Tanner-Whitehouse

SVF: Sakral vertebra korpus flzyonlari
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Ek-2

SEKIL LISTESI

Sekil-1: Tum sakral intervertebral araliklarda evre 0 fuzyon izlenen 17
yasinda erkek olgu.

Sekil-2: S1-S2: Evre 1, S2-S3: Evre 2, S3-S4: Evre 2, S4-S5: Evre 3 flzyon
izlenen 27 yasinda erkek olgu.

Sekil-3: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 1, S3-S4: Evre 1, S4-S5: Evre 2 flzyon
izlenen 23 yasinda kadin olgu.

Sekil-4: S1-S2: Evre 2, S2-S3: Evre 2, S3-S4: Evre 3, S4-S5: Evre 3 flzyon
izlenen 31 yasinda erkek olgu.

Sekil-5: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 1, S3-S4: Evre 0, S4-S5: Evre 1 flzyon
bulunan 55 yasinda erkek olgu. Olgu yas! ile uyumsuz fuzyon degerleri
izlenmektedir.

Sekil-6: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 2, S3-S4: Evre 3, S4-S5: Evre 3 flzyon
bulunan 19 yasinda kadin olgu. Olgu yas! ile uyumsuz flzyon degerleri
izlenmektedir.

Sekil-7: S1-S2: Evre 0, S2-S3: Evre 1, S3-S4: Evre 2, S4-S5: Evre 0 flzyon
bulunan 47 yasinda kadin olgu. Olgu yas! ile uyumsuz flzyon degerleri
izlenmektedir.

Sekil-8: 32 yasinda erkek olgu. Ust sakral seviyelerde ileri evre flizyon
izlenirken, S4-S5 duzeyinde evre 0 fuzyon mevcuttur.
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Ek-3

TABLO LIiSTESI

Tablo-1: Olgularin yas ve cinsiyete gore dagilimi

Tablo-2: Birinci g6zlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 yilik vyas
gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Tablo-3: Birinci gbzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Tablo-4: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, bes yillik vyas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi

Tablo-5: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi

Tablo-6: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyillik vyas
gruplamasinda yas ile her bir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin
kargilagtirmasi

Tablo-7: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, genis araliklik yas
gruplamasinda yas ile herbir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin
kargilagtiriimasi

Tablo-8: Birinci gbzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda her bir sakral seviye icin cinsiyetler arasi farkhliklarin
istatistiksel degerlendirme sonucu

Tablo-9: Birinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, evrelere gore her iki
cinsiyettte ortalama yas ve standart sapma degerleri

Tablo-10: ikinci gozlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 yillik vyas
gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Tablo-11: ikinci gézlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda yas ve cinsiyete gore sakral fuzon evre yuzdeleri

Tablo-12: ikinci gdézlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyillik vyas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi

Tablo-13: ikinci gézlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda yas ile ts, Us ve as karsilastirmasi
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Tablo-14: ikinci gdézlemcinin analizleri dogrultusunda, 5 vyillik vyas
gruplamasinda yas ile her bir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin
kargilagtirmasi

Tablo-15: ikinci gdzlemcinin analizleri dogrultusunda, genis araliklik yas
gruplamasinda yas ile herbir sakral intervertebral fuzyon evre ortalamasinin
kargilagtiriimasi

Tablo-16: ikinci gézlemcinin analizleri dogrultusunda, genis aralikli yas
gruplamasinda her bir sakral seviye icin cinsiyetler arasi farkhliklarin
istatistiksel degerlendirme sonucu

Tablo-17: ikinci gdzlemcinin analizleri dogrultusunda, evrelere gére her iki
cinsiyettte ortalama yas ve standart sapma degerleri

Tablo-18: iki gézlemci arasindaki uyumun istatistiksel analizi
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