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COK KESITLI BT VE MRG’DE INTERNAL AKUSTIK MEATUS
LATERAL ACISININ OLCUMU YOLUYLA CINSIYET TAYINI

Gender and the lateral angle of the internal acoustic canal as measured on MRI and

multislice CT
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OZET

Bu ¢alismada Petroz kemik internal akustik kanal meatus la-
teral agisinin Slgtilmest ile yapilan cinsiyet tayininde ¢ok kesit-
li (multislice) BT ve MRG’ nin etkinligini, lateral agida sag-sol
arasinda farklilik olup olmadigini ve yas ile lateral ac1 arasinda-
ki iliskiyi degerlendirmek amaglanmustir. Temporal BT, tem-
poral MR ya da kranial MR goriintiilemesi yapilan toplam 301
hastadan (163 kadin, 138 erkek) elde edilen aksiyel kesitlerde la-
teral acinin ¢ift tarafli Slgiimii yapildi. Olgiim teknigi olarak,
Akansel ve arkadaglarinin bir kadavra ¢alismasindan modifiye
ettikleri yontem kullanildi. Hastalar; tiim hastalar (BT +MR),
yalnizca BT, yalnizca MR olarak ana gruplara ve her grup da
0-9 yas, 10-17 yas, 18 yas ve iistii ve 0-17 yas olarak dort alt gru-
ba ayrildi. Elde edilen ortalama degerler istatistiksel olarak kar-
stlagtirildi. 0-9 yas grubu kadin BT hastalar1 diginda tiim ana ve
alt gruplarda sag ile sol lateral ag1 lgtimleri arasinda istatistik-
sel olarak anlamli farklilik saptanmadi. Tiim ana ve alt gruplar-
da sag ve sol lateral ag1 ortalama degeri, kadinlarda erkeklerden
daha yiiksek olup bu farklilik &zellikle erigkin yas grubunda
(18 yas ve isti) istatistiksel olarak anlamli bulundu. Onsekiz
yas ve Ustli grupta yas ile lateral ag1 arasinda negatif korelasyon,
diger alt gruplarda ise pozitif korelasyon 6n planda idi. Erkek-
lerde veya kadinlarda lateral ag1 ortalama degerleri sag ile sol ta-
raf arasinda anlaml farklilik gostermemektedir. Petréz kemik
internal akustik kanal meatus lateral agisinin Sl¢tilmesi ile yapi-
lan cinsiyet tayininde ¢ok kesitli BT ve MRG’ 1n da yardimci
yontem olarak kullanilabilecegi diisiiniilmekle birlikte olgu sa-

yisinin artrilmasi daha giivenilir sonuglar verecektir.

Anahtar kelimeler: Temporal kemik, cinsiyet belirleme,
cok kesitli bilgisayarli tomografi, magnetik rezonans goriintii-

leme

SUMMARY

In this paper, to evaluate; the efficiency of multislice CT and
MRI in determinination of gender by measuring the lateral
angle of the internal acoustic canal meatus, if there is a differen-
ce between right and left lateral angle, and the correlation bet-
ween age and the lateral angle. Lateral angles of both the righ
and left internal acoustic canal meati were measured in 301 pa-
tients (163 females and 138 males) on axial slices of multislice
CT scans of the temporal bone or on axial slices of MRI scans
of the internal acoustic canal. The measurement technique was
modified from a prior CT study by Akansel et al. Patiens we-
re divided into three main groups as: all patiens (CT+MRI),
CT only, MRI only. All main goups were divided into four
subgroups according to age as follows: 0-9 years, 10-17 years, O-
17 years and older than 17 years. For measuring the lateral ang-
le, bone algoritm was used for CT and the DRIVE sequence
was used for MRI. The mean values from patients were compa-
red statistically. There was no significant difference between
the right and left side measurements with the exception of fe-
male CT patients of 0-9 years age. For all main groups and sub-
goups, the mean lateral angle of the right and left internal aco-
ustic canal was greater in females than in males and especially
on adult grup (18 and older) this difference was statistically sig-

nificant . The mean lateral angle measurements of the internal
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acoustic canal meatus on multislice CT and MRI are not diffe-
rent statistically between sides for both genders. Multislice CT
and MRI can also be used as a way in determinination of gen-
der by measuring the lateral angle of the internal acoustic canal
meatus.

Key words: Temporal bone, sex determination, multislice

computerized tomograpy, magnetic resonance imaging

GIRIS

Insan ceset kalintilarindan cinsiyet tayini, antropoloji,
arkeoloji ve 6zellikle adli tip alaninda halen 6nemini ko-
ruyan tartismali konulardan birisidir. Bu hususta gegmis-
ten gliniimize, insan kemikleri {izerinde yapilan anato-
mik ol¢limlere dayanan bir¢ok kadavra calismasi mev-
cuttur. Temporal kemik petroz pargasi insan iskeletinde-
ki en saglam yapilardan biri olup yanmus cesetlerde dahi
biitiinliigini korudugundan bu tiir ¢aligmalarda en ¢ok
tercih edilen yap: konumundadir (1-4). BT kullanilarak
canlilar Gizerinde yapilmus tek ¢alisma 6rnegi olan Akan-
sel ve arkadaglarinin galigmasinda yiiksek rezoliisyonlu
BT cihazt kullanilmis olup 18 yas alundaki kisiler ele
alindiginda temporal kemik internal akustik kanal mea-
tus lateral agisinda, kadinlar ile erkekler arasinda istatis-
tiksel olarak anlamli farklilik elde edilememistir (5). Biz
calismamizda ¢ok kesitli BT ve MRG’ yi1 kullandik. Cok
kesitli BT’ yi kullanarak istenen diizlemde daha ince ke-
sitler almak suretiyle nceki bulunan sonuglar: destekle-
meyi ve 18 yas alu kisilerde ¢ok kesitli BT nin cinsiyet
tayinindeki basarisini gormeyi hedefledik. Yine ayn1 se-
kilde; MRG’ nin, internal akustik kanal meatus lateral
agisinun Olgiilmest ile yapilan cinsiyet tayinindeki degeri-
ni belirlemeyi amacladik. Bilgilerimiz dahilinde bunun
MRG kullanilarak yapilan ilk ¢alisma oldugu dikkatimi-
zi ¢ekti. Daha 6nce yapilan kadavra ¢aligmasinda yapilan
olgtimlerde lateral agida sag ile sol arasinda anlamli fark-
lilik olmadig rapor edilmistir (1). Biz de ¢alismamizda
cift tarafls 6l¢im yaparak sag-sol arasinda anlamli farkli-
lik olup olmadigini tekrar degerlendirmeyi planladik.

GEREC VE YONTEM

Agustos 2008-Nisan 2009 tarihleri arasinda, Kocaeli
Universitesi Tip Fakiiltesi Radyoloji departmaninda,
klinik olarak otit, isitme kayb1 tinnitus, vertigo gibi ku-
lak bagintils sikayetlerle temporal BT veya MRG ya da
bas agrisi, MS, akut infarkt, ataksi, tremor gibi nedenler-

le kranial MRG ¢ekimi yapilan toplam 301 hasta (yas
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aralig: 10 ay-83 yil, ortalama 34.92) ¢alisma kapsamina
alindi. Bu hastalarin 163’ i kadin (yas araligr: 5 ay-81 yil,
ortalama 35.25) ve 138’ i erkek (yas araligi: 10 ay-83 yil,
ortalama 34.52) idi. Caligma klinisyen hekimler tarafin-
dan rutinde yollanan hastalarin goriintiilerinin retros-
pektif degerlendirilmesi yoluyla yapildigindan hasta bil-
gilendirme, ya da onayina gerek duyulmadi. Calisma igin
hastane etik kurul onayt alindi. Konjenital anomali, tem-
poral kemik kirig: tespit edilen ya da teknik olarak in-
ternal akustik kanal meatus lateral agisinin olciilmesine
olanak saglayamayacak derecede yetersiz olan goriintii-
ler calisma dig1 birakildi. Bunlarin ¢ikarilmasindan sonra-
ki toplam say1 301 idi. Ayrica galisma kapsamina alinan
hastalardan; 3 yasinda bir erkek, 41 yaginda bir kadin ol-
mak iizere toplam 2 hastada sag lateral ag1 ( kafanin agir1
derecede asimetrik durusu nedeni ile) ve 47, 66, 67 yasla-
rinda ii¢ erkek, 14 ve 45 yaslarinda iki kadin olmak {ize-
re toplam 5 hastada sol lateral a¢1 (igiinde sol pontosere-
bellar kosede kitle saptanmast, ikisinde kafanin agir1 de-
recede asimetrik durusu nedeni ile) dlciilemedi. Geri ka-
lan 294 hastada ¢ift tarafli 6lgiim yapildi. Hastalar; tiim
hastalar (BT +MRG), yanlizca BT hastalar1 ve yanlizca
MRG hastalar1 olmak t{izere ti¢ ana gruba ve her grup da
0-9 yas, 10-17 yas, 18 yas ve istii ve 0-17 yas olarak dort
alt gruba ayrilmis olup bunlarin saysi, yas aralig ve yas
ortalamalar: tablo 1’ de verilmistir. Yiizellibes MR go-
rlintiisiintin 120’ si kranial MRG ve 35’ i temporal MRG
olmakla birlikte her ikisinde de uygulanan DRIVE se-
kansinda kullanilan tim parametreler ayni oldugundan
analiz yapilirken ayirim gozetilmedi. Caligmada 64 kesit-
li multislice BT (Toshiba, Computed Tomography Scan-
ner AQUILLION 64) kullanildi. Kesit kalinlig1: 0.5x0.3
mm, matriks: 512x512, FOV: 140-160, kVP: 120, mA:
200 parametreleri kullanilarak temporal kemigi igeren
voliim goriintiiler elde edildi. Kantitatif degerlendirme
amactyla goriintiiler is istasyonuna (Vitrea 2, Vital The
image of understanding, Version 4.1.2.0) aktarildi. Hasta
kafasinin durus pozisyonuna bagli asimetrileri ortadan
kaldirmak amaciyla volim goriintiilerde gerekli rekons-
tritksiyonlar yapilarak internal akustik kanalin miimkiin
olan en diizgiin bigimde goriintiilenmesi saglandiktan
sonra kemik pencerede, kesit kalinligi 0.5 mm. olan
aksiyel kesitte dl¢tim yapildi. Tiim olgularin MR incele-
mesi ise 1.5 Tesla, 130 mTs/s glictindeki cihazda
(Gyroscan S 15; Philips Medical Systems, Eindhoven,
The Netherlands) kafa sargisi (head coil) kullanilarak ya-



pildi. Kranial veya temporal MRG ¢ekimi yapilan hasta-
larda aksiyel planda DRIVE (driven equilibrium radio
frequency reset pulse) sekansi (TR/TE/FA/NEX:
1500/250/90/2) kullanilarak goruntiler elde edildi. Go-
rintiilerde  kesit kalinligi 0.7 mm, gortinti matriksi
208x256 ve field of view (FOV) 140 mm. idi. Goriintiiler
is istasyonuna (Dell Workstation precision 650, View
Forum release 3.4” system) aktarilarak oSlgiim yapildi.
Noren ve arkadaglari yaptiklart kadavra galismasinda, in-
ternal akustik kanalin ici ile birlikte kanalin petrdz ke-
migin medial yliztine agilan ‘porus acusticus internus’ de-
nilen dig agzin1 cevreleyen ylizeyi silikonla doldurarak
elde ettikleri kalipta lateral agiy1 dl¢miislerdir (1). Akan-
sel ve arkadaslar1 ise bu kadavra galigmasindan modifiye
ettikleri bir yontemle temporal kemigin aksiyel BT ke-
sitlerinde lateral a1 6l¢timii yapmuglardir (5). Biz de ¢alis-
mamizda Akansel ve arkadaslarinin gelistirdigi yontemi
kullandik. Bu yonteme gore, kantitatif degerlendirme
amactyla is istasyonuna (Vitrea 2, Vital The image of un-
derstanding, Version 4.1.2.0) aktarilan goriintiilerde ge-
rekli rekonstriiksiyonlarin yapilmasini takiben, internal
akustik kanalin apeksinin en iyi goziiktiigii kesit tizerin-
de 6l¢tim yapild: (Resim 1). Bu kesit genellikle, inkudo-
malleal eklemin (dondurma ve kiilah1 goriintimii) agikga
goriindiigii kesitin (Resim 1a) hemen superiorundaki ke-
sit idi (Resim 1b). Kanalin dig agzinin anterior ve poste-
rior dudaklarini birlestiren hat birinci hat olarak, kana-
lin dis agzinin anterior dudags ile anterior duvarinin en
anteriordaki noktasini birlestiren hat ise ikinci hat ola-
rak cizildi. Bu iki hattin kesigme noktalarinda olustur-
duklari agilardan kiigiik olani lateral a1 olarak kaydedil-
di (sekil 1c). MRG’ de ise; kantitatif degerlendirme ama-
cryla is istasyonuna (Dell Workstation precision 650, Vi-
ew Forum release 3.4 system) aktarilan DRIVE sekans
gortntiilerde internal akustik kanal apeksinin en sivri
goziiktiigu aksiyel kesit Gizerinde 6l¢iim yapildi (Resim
2a). BT’ deki gibi; kanalin dis agzinin anterior ve poste-
rior dudaklarini birlegtiren hat birinei hat, kanalin dig ag-
zinin anterior dudagi ile anterior duvarinin en anterior-
daki noktasinin birlestiren hat ise ikinci hat olarak ¢izil-
di. Bu iki hattin kesisme noktalarinda olusturduklari
agilardan kiigiik olani lateral agi olarak kaydedildi
(Resim 2b). Sag ile sol lateral ag1 arasindaki farkliligin
analizi i¢in iki 6rnek arasindaki farkin T-testi, lateral agi-
min cinsiyetler arasindaki farkliliginin analizi igin one-

way ANOVA kullanildi. Yas ile lateral a1 arasindaki
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korelasyon Pearson’s test ve Spearman testi kullanilarak
analiz edildi. 0-9 yas, 10-17 yas, 18 yas ve {istii, 0-17 yas
olarak alt gruplara ayrilan hastalarda alt gruplar arasinda-
ki farkliliklar ise Mann-Whitney-U testi ve Student-t tes-
ti ile analiz edildi. p<0,05 anlamli kabul edildi. Ttm is-
tatistiksel analiz SPSS (Statistical Package for Social Sci-

ences) programi ile yapildi.

Tablo 1. Ana grup ve alt gruplarda hasta sayist, yas araligi ve yas
ortalamast

Ana grup ve Cinsiyet Hasta Yas Yas aralig
alt gruplari sayisi  araliZi  ortalamasi
Tim hastalar  kadin 163 5ay-81 yil 35.25
erkek 138  10ay-83yil  34.52
0-9 yas kadn 21  5ay9yil 4.06
erkek 20 10 ay-9yil 4.35
10-17 yas kadin 16 1117 yil 14.75
erkek 17 10-17 yil 13.7
0-17 yas kadin 37  5ay-17 yil 8.68
erkek 37 10ay-17yil  8.65
18 yag ve tistii  kadin 126 18-81 yil 43.05
erkek 101  18-83 yil 44
BT hastalari  kadin 75 7 ay-63 yil 33.1
erkek 71 177yl 33.29
0-9 yas kadin 5 7 ay-8 yil 5.54
erkek 6 1-7 yul 5
10-17 yas kadin 12 1117 yil 14.33
erkek 12 10-17 yil 13.41
0-17 yas kadin 17 7ay-17 yil 11.74
erkek 18 117 yil 10.61
18 yasg ve Usti  kadin 58  18-63 yil 39.36
erkek 53 1877 yil 41
MRG hastalar1 kadin 88 5 ay-81 yil 37.08
erkek 67  10ay-83yil  35.83
0-9 yas kadin 16 5ay9yil 3.6
erkek 14  10ay9yil 4.07
10-17 yas kadin 4 14-17 yil 16
erkek 12-17 yil 14.4
0-17 yas kadm 20 5ay-17 yi 6.08
erkek 19  10ay-17yil 679
18 yag ve Uisti kadin 68  18-81 yil 46.2
erkek 48  22-83 yil 47.3
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a. b. c.

Resim 1 (a, b,¢): Cok kesitli (multislice) BT de lateral aci lgiimii (goriintiilerde ayrica yumusak doku dansitesi dikkati cekmektedir). (a)
Inkudomalleal eklemin acikea goriindiigii aksiyel kesit. (b) Hemen superiorundaki, internal akustik kanal apeksinin en iyi goziiktigii
akstyel kesit. (c) Cizilen iki hat ve kesistikleri noktada olusturduklar: lateral ag:.

a. b.
Resim 2 (a, b): MRG’ de lateral act 6lgiimii. (a) Internal akustik kanalin apeksinin en sivri goziiktigii, DRIVE sekanst kullanilarak el-
de edilmis aksiyel MR G kesiti. (b) Cizilen iki hat ve kesistikleri noktada olusturduklar: lateral ac.

BULGULAR (6rnek olarak tiim hastalar1 ele aldigimizda internal

Lateral act ve taraf: Biitiin ana gruplarda (tiim hastalar akustik kanal meatus lateral ag1 ortalama degeri sagda ka-
[BT+MRG], yanlizca BT, yalnizca MRG) ve 09 yag  dinlar icin 44.7+8.47, erkekler icin 40.21+6.64 p <0.01
grubu kadin BT hastalar: disgindaki diger biitiin alt grup- Ve solda kadinlar icin 44.7+8.29, erkekler icin
larda kadinlar, erkekler ve her iki cinsiyet beraber deger- ~ 40.66+7.01, p<0.01). Ana gruplarda (tim hastalar
lendirildiginde sag ile sol lateral agt arasinda istatistiksel ~ [BT+MRG], yalnizca BT, yalnizca MR) ve tiim ana
olarak anlamli farklilik yoktu (p>0.05). 0-9 yas grubu  gruplarin 18 ve yas {istii alt grubunda, hem sa lateral

kadin BT hastalarinda (n:5) ise; sag ile sol lateral ag1 ara-  agt, hem de sol lateral agida cinsiyetler arasindaki farkli-
sindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulun-  lik istatistiksel olarak anlaml iken (p<0.05), 10-17 yas
du(p <0.05). alt grubunda istatistiksel olarak anlamsiz bulundu

Lateral ag1 ve cinsiyet: Biitiin ana gruplarda ve ana  (p>0.05). Tiim hasta ana grubunun 0-9 yas alt grubun-
gruplarin biitiin alt gruplarinda, sag ve sol lateral ag1 or-  da, sagda istatistiksel olarak anlamsiz iken (p=0.053) sol-

talama degeri, kadinlarda erkeklerden daha yiiksekti  da anlamli (p=0.043), BT ana grubunun 0-9 yas alt gru-
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bunda hem sagda, hem solda anlamsiz ve MRG ana gru-
bunun 0-9 yas alt grubunda hem sagda, hem solda anlam-
l1 idi. 0-17 yas alt grubunda ise tiim hastalar ve yalniz
MR hastalar1 ele alindiginda iki tarafli anlamli, yalniz
BT hastalari ele alindiginda istatistiksel olarak iki tarafls
anlamsiz bulundu.

Lateral ac1 ve hasta yast: Biitiin ana gruplarin, 18 yas ve
tistl alt grubunda yas ile lateral ag1 arasinda negatif kore-
lasyon 6n planda iken, diger alt gruplarinda (0-9 yas gru-
bu, 10-17 yas grubu, 0-17 yas grubu) yas ile lateral ac1 ara-
sinda pozitif korelasyon 6n planda idi. Ancak bu farkli-
liklarin ¢ogunun istatistiksel olarak anlamsiz oldugu go-
rildd. Yine biitiin ana gruplarin yasa gore olusturulmus
alt gruplar: arasinda yapilan, kadinlarla erkeklerin ayri
ayr1 ve her iki cinsiyetin birlikte degerlendirildigi ikiser-
li kargilagtirmada ortaya ¢ikan dikkat gekici nokta; 0-9
yas grubu ile 18 yas ve tstli grubun, 10-17 yas grubu ile
18 yas ve Ustii grubun ve 0-17 yas grubu ile 18 yas ve is-
tii grubun kargilagtirilmasinda, ortalama lateral ag1 deger-
lerinin, birkag istisna disinda, biiyiik yas alt grubunda kii-
clik yas alt grubundan daha disiik iken, 0-9 yas grubu ile
10-17 yas grubunun kargilagtirilmasinda ise, birkag istisna
diginda, biiyiik yas alt grubunda kiigiik yas alt grubundan
daha yiiksek olmast idi. Yine ayn: sekilde bu farkliilar

cogunlukla istatististiksel olarak anlamsiz idi.

TARTISMA

Literatiir gozden gecirildiginde; insan ceset kalintila-
rindan cinsiyet tayininde, giinimiize kadar, kemikler
tizerinde anatomik Sl¢iimlere dayanan bir¢ok kadavra
calismast yapilmistir (1-4). Diger bazi ¢alismalarda da
kadvra temporal kemik parcasinin BT’si alinarak anato-
monik Sl¢iimlerle karsilastirilmis ve BT nin, anatomik
metodlarda elde edilen sonuglar1 elde etmedeki kapasite-
sinin belirlenmesi amaglanmugtir (6). Akansel ve arkadas-
larinin, BT’ yi kullanarak petroz kemik internal akustik
kanal meatus lateral agisinin l¢tilmesi yontemiyle yapti-
g1 temporal kemikte cinsiyet tayini galismasi, canli olgu-
lar tizerinde yapilan ilk ve tek BT caligmasi olmasi ile
farklilik gostermektedir (5). Akansel ve arkadaglar1 bu
calismalarinda yiiksek rezoliisyonlu BT cihazi kullan-
migtir. Biz ¢alismamizda ¢ok kesitli (multislice) BT ve
1.5 Tesla MRG cihazi kullandik. Bilgilerimiz dahilinde,
bizim ¢alismamiz, cok kesitli BT veya MRG kullanila-

rak, canli olgular tizerinde yapilmis ilk caligmadir.
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Noren ve arkadaslar1 (1) ile Graw ve arkadaglari’nin (2)
yaptiklari kadavra galigmalarinda sag ile sol lateral agt
degerleri kargilagtirilarak taraflar arasinda anlamli farkls-
lik olmadig1 rapor edilmistir. Onceki bu iki caligmada
dikkat ¢eken bir diger husus; olgu yaslarinin 18 yas tsti
(vas araligi: 21-93 yil) olmasidir. Bizim ¢aligmamiz ise 10
ay- 83 yas araligindaki olgulardan olusmakta olup, ayri-
ca diger ¢alismalardan farkli olarak, olgular yaslarina go-
re alt gruplara ayrilarak da kargilagtirma yapilmistir. Biz
de caligmamizda; benzer sekilde, biitiin ana gruplarda ve
0-9 yas grubu kadin BT hastalar1 digindaki diger butiin
alt gruplarda kadinlar, erkekler ve her iki cinsiyet bera-
ber degerlendiririldiginde sag ile sol lateral ac1 arasinda is-
tatistiksel olarak anlamli farklilik saptamadik. Ancak 0-9
yas grubu kadin BT hastalarinda sag ile sol lateral ag1 ara-
sindaki farklilik istatistiksel olarak anlamli bulundu. El-
de edilen bu sonug, olasilikla 0-9 yas grubu kadin BT has-
talarinin sayisinin yetersiz olmasina (n:5) baglanabilir.
Elde ettigimiz sonuglar gostermistir ki petroz kemik in-
ternal akustik kanal meatus lateral agisinin cok kesitli BT
ve MRG o&lglimleri de, ceset veya ceset kalintilarindan
cinsiyet tayini konusundaki ¢aligmalarda yol gosterici
olabilir. Calismamizda elde ettigimiz ag1 degerleri, orta-
lama degerler ve standart sapmalar, Akansel ve arkadas-
larinin (5) canli olgular tizerinde veya Noren ve arkadas-
larinin (1) kadavra tizerinde yapugi ¢alismalarda rapor
ettikleri sonuglara benzerlik gostermektedir (kadinlarda
[ Noren ve grubu: 48.2+6.8, derece aralig: 35°-65°;
Akansel ve grubu: 45.5+7.1, derece araligi: 30°-68°; bi-
zim ¢aligmamiz: yalnizca BT hasta grubu: solda
45.8+9.4, derece araligi: 25°-69° ve sagda 45.8 +9.3, dere-
ce araligi: 25°-67°], erkeklerde [Noren ve grubu:
39.3+6.4, derece araligi: 25°-65°; Akansel ve grubu:
41.6+6.7, derece araligr: 30°-60°; bizim ¢alismamiz: yal-
nizca BT hasta grubu: solda 40.8 + 8.3, derece aralig1: 25°-
67° ve sagda 40.5+ 8.0, derece aralig1: 21°-65°]). Ug cali-
ma grubunun verileri tablo 2’ de 6zetlenmistir. Litera-
tiirde, temporal kemigin erigkin boyutunun %46’sina ha-
yaun ilk iki yilinda ulastigi ve daha sonra biiytime hizi-
nin giderek yavaslayarak yaklasik 20 yas civarinda biiyii-
menin tamamlandig: bildirilmistir (30). Temporal kemi-
gin bu erken gelisiminden dolayy, lateral ag1 metodunun
geng olgularda da cinsiyet tayini i¢in kullanilabilecegi be-
lirtilmektedir (3). Biz ¢alismamizda ayrica biitin ana
gruplarin olgu yasina gore olusturulmus alt gruplarinda

(0-9 yas, 10-17 yas, 18 yas ve iistii, 0-17 yas) sag ve sol la-
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teral agilarin cinsiyete gore dagilimina bakuik. Burada
gbze carpan nokta;. 0-9 yas grubu ele aldigimizda; cinsi-
yetler arasindaki farklilik BT grubunda her iki tarafta da
istatistiksel olarak anlamli bulunmazken, MRG grubun-
da her iki tarafta da istatistiksel olarak anlamli bulundu.
Ayni yas grubu olmasina ragmen sonuglarin BT’ de an-
lamsi1z, MRG’ de anlamli ¢ikmasi; hasta sayisinin BT’ de
(sagda: 5 kadin, 5 erkek; solda: 5 kadin, 6 erkek) MRG’ye
(sagda: 16 kadin, 14 erkek; solda: 16 kadin, 14 erkek)
oranla ¢ok daha az olmasina bagli olabilir. Bir diger go-
rig; alt gruplarda MRG ve BT’ de farkl:i sonuglar elde
edilmesinin nedeni BT ve MRG’ nin farklt modaliteler
olmasindan da kaynaklanabilir. Belki gelecek galigmalar-
da, gesitli klinik nedenlerle BT ¢ekimi yapilan hastalara,
ayni zamanda MRG ¢ekimi de yapilarak olusturulan da-
tada modalitelerin kargilagtirilmasi yapilabilir. Akansel
ve arkadaglarinin ¢aligmasinda (5); 5’1 kadin (ortalama
yas: 12.8 +4.6, yas araligi: 5-17) ve 17 si erkek (ortalama
yas: 9.6+5.4, yas araligi: 0.5-17) olmak {izere toplam 22
olgudan olugan 0-17 yas grubunda, lateral agimin cinsi-
yetler arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik gos-
termedigi (kadinlarda: 51.4 +10.7, derece aralig1: 38°-68°;
erkeklerde: 44.2+8.3, derece araligi: 31°-60°) rapor edil-
mistir. Akansel ve arkadaglar1 anlamli sonug elde edile-
memesini hasta sayisinin azligina baglamiglar ve gelecek
calismalarda bu yas grubundaki hasta sayisinin arturil-
masinin daha anlamli sonuglar elde etmeye yardimet ola-
bilecegini bildirmislerdir. Ayrica; ok kesitli BT nin kul-
lanilmas: ile de, daha dogru dl¢imler yapilmasini sagla-
yacagindan, ¢ok daha etkin sonuglarin elde edilebilecegi
bildirilmistir. Biz caligmamizda; sag taraf icin 17’si kadin
(ortalama yas: 11.7 +4.7, yas araligi: 0.5-17) ve 17’si erkek
(ortalama yas: 11.0+4.4, yas araligi: 1-17) olmak {izere
toplam 34 hastadan, sol taraf igin 17’si kadin (ortalama
yas: 11.7+4.7, yas araligi: 0.5-17) ve 18’1 erkek (ortalama
yas: 10.6+4.7, yas araligi: 1-17) olmak tizere toplam 35
hastadan olugan 0-17 yas grubunda, hem sag hem de sol
lateral agida, cinsiyetler arasinda anlamli farklhilik sapta-
madik (sag taraf [kadinlarda: 46.9+9.2, derece aralig::
26°-63°; erkeklerde: 43.2+8.25, derece araligi: 32°-65°],
sol taraf [kadinlarda: 46.6+10.0, derece araligr: 25°-62°;
erkeklerde: 43.5+9.0, derece araligi: 30-67] ). Burada
dikkat ¢eken husus, bizim ¢aligmamizda kullanilan ciha-
zin ¢ok kesitli BT olmast ve olgu sayisimin Akansel ve
arkadaglarinin  galigmasindakine kiyasla nispeten daha

fazla olmasina ragmen, 0-17 yas grubunda lateral agida
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cinsiyetler arasinda anlamli farklilik elde edilememis
olmasidir. Bu durum, temporal kemigin gelisim siireci-
nin yasamin ilk iki yilinda hizla ve daha sonra yavas ol-
makla birlikte 20 yasina kadar devam etmesine bagli ola-
bilir. Ciinkii daha 6nce bahsedildigi gibi; literatiirde,
temporal kemigin eriskin boyutunun % 46’ sina hayatin
ilk iki yilinda ulastig1 ve daha sonra biiytime hizinin gi-
derek yavaslayarak yaklasik 20 yas civarinda biiyiimenin
tamamlandig: bildirilmistir (7). Bu bilgiden yola ¢ikarak,
10 yasina kadar temporal kemigin gelisiminin buyik kis-
mini tamamladigs kabul edilirse, tezat bir durum olarak
biz ¢alismamizda 10-17 yas grubunda da cinsiyetler ara-
sinda anlamli farklilik saptayamadigimizi belirtmistik.
Ancak 10-17 yas grubunda hasta sayimizin da ¢ok fazla
olmadig1 (ttim hasta [BT + MRG] grubunda sagda 16 ka-
din, 17 erkek ve solda 15 kadin, 17 erkek; BT hasta gru-
bunda sagda 12 kadin, 12 erkek ve solda 12 kadin, 12 er-
kek; MRG hasta grubunda sagda 4 kadin, 5 erkek ve sol-
da 3 kadin, 5 erkek) g6z oniinde bulundurulmalidir. Bu
nedenle ¢ocuk yas grubu olgu sayisinin ¢ok ¢ok daha ge-
nis tutulmasi, daha net ve giivenilir sonuglar verebilir.
Calismamizda goriilmiistiir ki; 18 yas ve isti olgularda
yas ile lateral ag1 arasinda negatif korelasyon 6n planda
iken, 18 yas alunda yas ile lateral a1 arasinda pozitif ko-
relasyon 6n plandadir. Bu ¢ikarim bizi yine, bu duru-
mun temporal kemigin gelisim siirect ile ilgili olabilecegi
sonucuna gotiirmektedir. Temporal kemigin gelisimi sii-
recinin yaklagik 20 yagsina kadar siirdiigii bildirilmigtir
(7). Ancak, 18 yas alt hasta sayimizin 18 yas ve tistline
gore ¢ok diisitk olmast yorumda dezavantaj olugturmak-
tadir. 18 yas alt1 hasta sayisinin genis tutulmasi ve hatta
18 yas ve Ustli ile esit sayida alinmasi daha kesin ¢ikarim-
lar elde edilmesinde yardimeci olabilir. Wahl ve arkadas-
lar1 yaptiklari kadavra ¢alismasinda (5); temporal kemi-
gin petroz parcasi Uzerinde cesitli referans noktalar: be-
lirleyerek bu noktalar arasindaki uzakliklari 6lgmiisler-
dir. Olgiilen biitiin uzakliklarin yas ile korelasyonuna
bakilmis ve kiigiik l¢timlerin ¢ogunlukla ileri yas olgu-
lara ait olma egiliminde oldugu, ancak anlaml: farklilik-
larin sadece yiizeyel referans noktalar1 arasindaki 6l¢iim-
lerde ortaya ¢ikuigi bildirilmistir. Ancak Walh ve arka-
daslarinin bu ¢aligmasinda; biitiin olgular 18 yasin tstiin-
de olup, kadinlar ve erkekler ayr1 ayr1 olmak tzere, 50
yas alt1 ve 50 yas tstl olarak iki gruba ayrilan olgularda
iki grup birbiri ile kargilagturilmistir. Akansel ve arkadas-

lar1 ise 17 yas ve alu hastalardan olusan grubu, 18 yas ve



Tablo 2. Calisma gruplarinin verilerini gosteren tablo

Adli Tip Biilteni

Calisma Gruplari Kadin Erkek
Ortalamazsd Derece araligi Ortalamaz=sd Derece araligi
Noren ve grubu 48.2+6.8 35°-65° 39.3+6.4 25°-65°
Akansel ve grubu 455+7.1 30°-68° 41.6+6.7 30°-60°
Bizim ¢alismamiz Sol 45.8+ 9.4 25°-69° 40.8+8.3 25°-67°
Sag 45.8+9.3 25°-67° 40.5+8.0 21°-65°

Ustii hastalardan olusan grupla karsilagtirmistir (2).
Akansel ve arkadaglarinin ¢aligmasinda hem kadinlarda,
hem erkeklerde ve hem de genelde ( kadin ve erkekler
birlikte) lateral agi ortalama degerinin 17 yas ve alu
grupta 18 yas ve iistli gruptan daha yiiksek oldugunu ra-
por edilmistir. Bu farkliligin istatistiksel olarak, erkek-
lerde anlamli, kadinlarda ve genelde ise anlamsiz oldugu
bildirilmis ve kadinlarda anlamsiz olmasinin nedeninin
17 yas ve alu kadin olgu sayisinin (n:5) az olmasina bag-
li olabilecegi vurgulanmistir. Bizim de calismamizda;
hasta yaglarina gore olusturdugumuz alt gruplar (0-9
yas, 10-17 yas, 18 yas ve istii grup, 0-17 yas) arasinda
yaptigimiz ikiserli kargilastirmada; Akansel ve arkadasla-
rinin rapor ettigi gibi, 0-17 yas alt grubunun ortalama la-
teral a1 degerleri 18 yas ve Ustli gruptan yiiksekti. An-
cak; olgu sayilarimiz Akansel ve arkadaglarinin ¢aligma-
sindaki olgu sayisindan daha fazla oldugu halde, kadin-
larda, erkeklerde veya her ikisinin birlikte degerlendiril-
mesinde bu farklilik istatistiksel olarak anlamli degildi.
Caligmamizda, gruplar aras: ikiserli kargilagtirmada orta-
ya ¢ikan tek garpici nokta; 0-9 yas grubu ile 18 yas ve tis-
tii grubun, 10-17 yas grubu ile 18 yas ve iistii grubun ve
0-17 yas grubu ile 18 yas ve ustli grubun kargilastirilma-
sinda, ortalama lateral a¢1 degerlerinin, birkag istisna di-
sinda, bliyiik yas alt grubunda kiigiik yas alt grubundan
daha distik iken, 0-9 yas grubu ile 10-17 yas grubunun
kargilagtirilmasinda ise, birkag istisna diginda, biiytik yas
alt grubunda kiigiik yas alt grubundan daha yiiksek ol-
masidir. Bunun nedeni, 0-9 yas alt grubu ve 10-17 yas alt
grubunun en kiiciik ve birbirine en yakin yas gruplar
olmasi sebebiyle, gelisim siireglerini heniiz tamamlama-
diklarindan, aralarinda olusacak farkliliklarin hentiz
oturmamis olmastyla agiklanabilir. Clinkii temporal ke-
migin gelisim siirecinin 20’li yaglara kadar devam ettigi
bildirilmigtir (7). Ancak ¢alismamizda, ayni zamanda en
az olgu sayisinin da 0-9 yas grubu ve 10-17 yas grubunda

oldugu goz 6ntinde bulundurulmalidir. Olgu sayisinin,

ozellikle de ¢ocuk yas grubundaki olgu sayisinin daha
genis tutulmas: daha kesin sonuglar ¢ikarilmasini sagla-
yabilir. Her iki cinsiyette de, 6lgiilen lateral a1 degerle-
rinin genis bir yelpaze araliginda yer almasinin yol agti-
g1 ortiismeden dolayt, lateral aginin BT veya MRG 6l-
¢iim degerleri cinsiyet ayiriminda kesin sonugtan ¢ok
destekleyici bilgi verebilir. Ancak, 32° ve daha altindaki
degerler yiiksek olasilikla erkege, 58° ve tizerindeki de-
gerler ise yliksek olasilikla kadina aittir. Caligmamizda
birtakim dezavantajlar s6z konusu idi. Birincisi; yasa go-
re gesitli alt gruplara ayirdigimiz (0-9 yas, 10-17 yas, 0-17
yas) gocuk hasta sayisinin az olmasi, bu alt gruplarda,
BT ve MRG’nin lateral ag1 dl¢iilerek yapilan cinsiyet ta-
yinindeki etkinligini veya lateral ag1 ile yas arasindaki
korelasyonu degerlendirmede ya da yas gruplari arasin-
da lateral ag¢inin kargilagtirilmasinda engel tegkil etmis-
tir. Tkincisi; yine cocuk olgularda, ayni yas grubu olma-
sina ragmen bazi alt gruplarda BT ve MRG farkl: sonug-
lar vermistir. Bunun nedeni BT ve MR’1n farkli modali-
teler olmasi olabilir. Ancak BT ve MR grubundaki has-
talar farkli hastalar oldugundan modaliteler arasinda kar-
stlastirma yapilamamistir. Gelecek ¢alismalarda ¢ocuk
yas grubu hasta sayisinin daha fazla, hatta erigkinler ile
ayni sayida tutulmast ve gesitli klinik nedenlerle BT ce-
kilen hastalara ayni zamanda MR ¢ekimi yapilarak mo-
dalitelerin de karsilastirilmas: daha net sonuclarin elde

edilmesini saglayabilir.

SONUC

Erkeklerde veya kadinlarda, ¢ok kesitli BT ve MRG’
de dlciilen internal akustik kanal meatus lateral ac1 orta-
lama degerleri sag ve sol tarafta anlamli farklilik goster-
memektedir.

Yagtan bagimsiz olarak ¢ok kesitli BT ve MRG’ de &l-
ciilen lateral agt ortalama degerleri, daha énce yapilan
kadavra galismalarinda veya canli olgular {izerinde yapi-

lan BT caligmasinda bildirildigi ve bizim serimizde de
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oldugu gibi, kadinlarda erkeklerden daha yiiksek olup
ozellikle eriskin grupta (18 yas ve istii) bu farklilik
istatistiksel olarak anlamlidir. Sonug olarak c¢ok kesitli
BT ve MRG de, internal akustik kanal meatus lateral a1
olgiilmesi ile yapilan cinsiyet tayininde destekleyici yon-
tem olarak kullanilabilir.

Calisgmamizda 18 yas ve istii olgularda yas ile lateral
act arasinda negatif korelasyon (yas arttikca lateral agt
degerinde kiiciilme) 6n planda iken, 18 yas altinda yas ile
lateral ag1 arasinda pozitif korelasyon (yas arttikea late-
ral a¢1 degerinde de artma) 6n plandadir. Bu ¢ikarim bi-
zi yine, bu durumun temporal kemigin gelisim siireci ile
ilgili olabilecegi sonucuna gotiirmektedir (temporal ke-
migin gelisimi siirecinin yaklagik 20 yasina kadar stirdi-
gii bildirilmistir [7] ). Ancak, 18 yas alti hasta sayimizin
18 yas ve istiine gore ¢ok diisiik olmasi yorumda deza-
vantaj olusturmaktadir. 18 yas alt hasta sayisimin genis
tutulmas: ve hatta 18 yas ve iistii ile esit sayida alinmas:

daha kesin ¢ikarimlar elde edilmesinde yardimec olabilir.
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