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Ozet

Amag: Bu ¢alismanin amaci, frontal siniis boyutlarinin bilgisayarlt
tomografi ile yapilan 6l¢iim sonuglarinin, cinsiyetin belirlemesinde ya-
rarliligin degerlendirmektir.

Gere¢ ve Yontem: Calismaya Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve
Arastirma Hastanesi’nde maksillofasiyal bilgisayarli tomografi ¢cekimi
yapilan olgular dahil edildi. Transvers caplar1 (genislik; RT ve LT) ek-
sensel goriintiilerden, 6n-arka (derinlik; RAP ve LAP) ve sefalo-kaudal
¢aplardan (yiikseklik; RH ve LH) sagital yeniden bigimlendirilmis g6-
riintiilerden 6l¢iildi. Hem sol hem de sag frontal siniisler i¢in 6lgtimler
yapildi. Her iki taraf frontal siniis boyutu bu parametreler kullanilarak
elde edildi. Degerler bagimsiz t testi ile., degiskenler diskriminant fonk-
siyon analizi ile degerlendirildi.

Bulgular: Calisma igin 400 olgu degerlendirildi (200 erkek 200
kadin, ortalama yas: 44 + 18.0) Sol ve sag ol¢iimlerin tiim degerleri
cinsiyete gore anlamli fark gosterdi. Erkekler, kadinlara kiyasla belir-
gin artmis bir 6l¢iim degeri tastyordu. (p <0.001) Tekli diskriminasyon
analizinde en diisiik dogruluk orani erkeklerde LH i¢in %55.5, kadin-
larda RT igin %59.5 idi. Kadinlarda LAP (%77.5) ve RAP (%77) ve
erkeklerde LAP (%69) en yiiksek dogruluk oranlarina sahipti. Yalnizca
RAP ve LAP degerleri eklendiginde diskriminasyon analizinde dog-
ruluk orani kadinlarda %77.5, erkeklerde %70.5 olarak tespit edildi.
Asamal1 diskriminasyon analizinde dlgiilen degerlerin hepsi dahil edil-
diginde, dogruluk orani kadinlarda %80.5, erkeklerde %71.5 olarak
tespit edildi.

Sonug: Ozellikle ¢ok kiiltiirlii toplumlarda frontal siniis morfo-
metrik ¢aligmalar1 kimliklendirme arastirmalart igin 6nemli veriler sag-
layabilir. Veriler, adli tip uzmanlar1 ve antropologlarmn yani sira ilgili
anatomik yapilarda endoskopik ve cerrahi islemler gerceklestiren krani-
yofasiyal cerrahlar ve dis hekimleri i¢in de yararli olacaktir.

Anahtar Kelimeler: Frontal Siniis; Cinsiyet Tayini; Bilgisayarli
Tomografi..

Abstract

Objective: The aim of this study is to evaluate usefulness of results
of measurements via computerized tomography of frontal sinus dimen-
sions in sex determination.

Materials and methods: In Bakirkdy Training and Research Hos-
pital, subjects who had performed maxillofacial computed tomography
were included. Transvers diameters (width) were measured from axial
images and anterior-posterior (depth) and cephalo-caudal diameters
(height) were measured from sagittal reformatted images. Measure-
ments were taken for both left and right frontal sinuses. The size of
frontal sinuses on both sides were obtained using these parameters.
These values were evaluated with independent t test. The variables were
evaluated discrimination function analysis

Results: 400 subjects were evaluated (200 males and 200 females)
for the study (female/male: 200/200, mean age: 30.12 + 10.2 years of age).
All values for left and right transvers, cephalo-caudal and antero-posterior
measurements showed significant differences between the sexes of the
subjects. Males had significant increased values than females (p<0.001).
In single discrimination analysis, the lowest accuracy rate was 55.5% for
LH in males and 59.5% for RT in females. Highest observed accuracy rates
were LAP (77.5%) and RAP (77%) in females and LAP (69%) in males.
When, only the RAP and LAP values were added together, the accuracy
rate was detected as 77.5% in females and 70.5% in males. If all measured
values were included in the stepwise discrimination analysis, then the ac-
curacy rate was detected as 80.5% in females and 71.5% in males.

Conclusion: The frontal sinus morphometric studies, particularly
in multicultural societies, can provide important data for research. The
data will be useful for forensic specialists and anthropologists, as well
as craniofacial surgeons and dentists who perform endoscopic and sur-
gical procedures in related anatomical structures.

Keywords: Frontal Sinus; Sex Determination; Computerized To-
mography.

1. Giris

Antropometrik c¢alismalar kimliklendirmede temel
analiz metotlarindan biridir. DNA analizi ve bazen par-
mak izi gibi metotlarin kimliklendirmede kullanim1 kesin
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verilere ulasmay1 saglasa da postmortem yumusak doku-
nun farkli nedenlerle kayb1 antropometrik dl¢timleri bas-
lica inceleme yontemi haline getirir (1). Ciirime, yanma
ve farkli kimyasallar ile olugsan yumusak doku harabiyeti
sonucu kimliklendirmede iskelet kalintilarinin radyolojik
incelemeleri 6nemli bilgiler sunar (2). Cinsiyet tespi-
ti kimliklendirmenin 6nemli bir agamasidir ve 6zellikle
kraniyofasiyal morfometrik incelemeler; iskelet kalinti-
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larinin ileri derecede biitlinligiinii kaybettigi durumlar-
da 6n planda degerlendirilir (3). Kraniyofasiyal alanda
frontal siniis bireye 6zgii yapidadir ve anatomik yapist
agir patolojik durumlar (travma, agir infeksiyon, cerrahi
girigim vb) disinda 18 yas sonrasi degisim gostermez (4-
8). Frontal siniis anatomisi, kademeli pnomatizasyonun
atrofik degisikliklerden olustugu ileri yaglara kadar ya-
sam boyunca stabil kalir (9). Monozigot ikizlerde bile her
insana 0zgili frontal siniis radyografik modelinin benzer-
sizligi, daha dnceki calismalarda saptanmistir (6, 8, 10).
Frontal siniisler pnomatik paranazal sistemin en degisken
bolimiidiir ve sekil, simetri ve gelisim derecesinde biiyiik
farklar gosterir (11). En yliksek degiskenlik yalnizca tek
tek kafataslari arasinda degil ayn1 zamanda farkli pozis-
yonlardaki tek bir kafatasinda da goriiliir (12).

Frontal siniisiin morfometrik analizleri, cinsiyet ay1-
rim1 i¢in kimliklendirmede sik uygulanan bir metottur.
Kimliklendirme ¢alismalarinda frontal siniisiin radyogra-
fik incelemesinde siklikla uygulanan direkt grafilerin ya-
ninda son yillarda bilgisayarli tomografi (BT) kullanimi
basarili bir yontem olarak kabul gérmektedir (15-19).

Bu caligmada frontal siniisiin ince kesit BT kullanila-
rak morfometrik analizinin Tiirkiye toplumunda cinsiyet
ayirimi agisindan degerlendirilmesi ve adli tibbi kullani-
labilirligi arastirilmistir.

2. Gerec ve Yontem

Bu caligmada Bakirkdy Dr. Sadi Konuk Egitim ve
Arastirma Hastanesi’ne 2014-2016 tarihleri arasinda bas-
vuran ve maksillofasiyal BT incelemesi yapilan hastalar
retrospektif olarak incelenmistir. Frontal siniis bilateral
yoklugu, kraniyofasiyal alanda travma ve kirik, cerrahi
girigim Oykiistintin tespit edildigi olgular ¢alisma diginda
tutulmustur. Ek olarak frontal siniis gelisiminin tamam-
lanmasi agisindan 18 yas alt1 caligmaya alinmamustir. Ca-
lismaya 18-45 yas (ortalama yas: 30.12 + 10.2) 400 hasta
(200 erkek ve 200 kadin) dahil edilmistir.

Bilgisayarli tomografi analizleri i¢in 128-kesit bil-
gisayarli tomografi cihazi (Siemens Medical Solutions,
Enlargen, Germany) kullanilmistir. Tiim taramalar has-
talarin supin pozisyonda alinmis ve tiip voltaji 120 kV;
efektif mAs, 150; kesit kalinligr 1 mm; ve rekonstriikte
goriintiilerde ayni sekilde 1 mm kesit kalinligir kullanil-
migtir. Veriler kemik algoritmi ile rekonstriikte edilerek
aksiyal ve sagital planlar degerlendirilmistir. Tiim goriin-
tiiller is istasyonuna alindiktan sonra frontal siniis iizerin-
de dlgtimler yapilmistir. Transvers ¢aplar (genislik; sag ve
sol i¢in sirastyla RT ve LT) aksiyal goriintiilerden dl¢iildii
(Resim 1), 6n-arka (derinlik; sag ve sol igin sirasiyla RAP
ve LAP) ve sefalo-kaudal ¢aplar (yiikseklik; sag ve sol
icin sirastyla RH ve LH) sagital yeniden bicimlendirilmis

goriintiilerden dl¢iildii (Resim 2). Genislik, orbita ¢ati
seviyesinde aksiyal kesitler boyunca 6l¢iilen maksimum
mesafe idi. Yikseklik, frontal siniis ostiumundan mak-
simum yiikseklige olan mesafe idi. Derinlik, ytikseklik
cizgisine ortogonal olan 6n ve arka alan arasindaki mak-
simum mesafeydi. Hem sol hem de sag frontal siniisler
icin Ol¢iimler yapildi. Her iki taraftaki frontal siniislerin
boyutu bu parametreler kullanilarak elde edildi.

Resim 1. Aksiyal bilgisayarli tomografi goriintiisii: trans-
vers uzunluk dl¢iimii (31.7 mm)

Resim 2. Sagital yeniden bigimlendirilmis bilgisayarli to-
mografi goriintlisii: antero-posterior (9.3 mm) ve sefalo-
kaudal (30.8 mm) ¢ap dl¢limii

Calismada tiim Sl¢timler radyoloji uzmani tarafindan
gerceklestirildi. Tlk dlgiimlerden bir ay sonra rastgele se-
¢ilmis 50 olgu tekrar ayni arastirmaci tarafindan deger-
lendirildi. ilk ve ikinci degerlendirme sonucu elde edilen
6l¢tim degerleri tlizerinden kappa analizi yapilarak intra-
observer hata orani belirlendi.
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Tablo 1. Cinsiyetlere gore frontal sinus 6l¢iim degerleri ve karsilastirilmasi

Kadin Erkek
Olgiim aralig Ortalama + SD Olgiim aralig Ortalama + SD P
RT 8.2-52.8 27.7+8.6 13.7-66.3 32.5+8.8 <0.001
RH 16.2-49.3 29.2+6.0 18.8-49.7 32.7+6.1 <0.001
RAP 5.0-15.0 9.5+2.0 5.9-23.2 125+29 <0.001
LT 9.3-59.3 29.0+9.7 13.9-60.0 33.4+9.1 <0.001
LH 18.0-58.8 299+6.7 18.2-52.0 32.8+6.0 <0.001
LAP 4.8-15.0 9.6+2.0 6.5-24.0 12.75£2.8 <0.001

Tablo 2. Sol ve sag frontal sinus icin karsilastirmah
analiz

P degeri
Kadin Erkek
RT vs LT 0.65 0.183
RAP vs LAP 0.472 0.118
RH vs LH 0.98 0.907

Calismada elde edilen verilerin ortalama ve standart
deviasyon degerleri dlgiilerek cinsiyetler arasi farklilikla-
rin tespiti icin independent t test kullanilmistir. Olgiimler-
deki degiskenler igin diskriminasyon analizi, SPSS Prog-
ram1 (Version 17; SPSS Inc., Chicago, IL) kullanilarak
yapilmustir.

3. Bulgular

Caligmaya 18-45 yag (ortalama yas: 30.73 + 11.2) 400
hasta dahil edilmistir. Cinsiyete gore frontal siniis dl¢tim-
lerinde erkek cinsiyette tiim Olglim degerlerinin kadin
cinsiyete gore daha biiyiik oldugu saptandi. Tiim 6lgtim
degerlerinde istatistiksel olarak anlamli farklilik oldugu
saptanmugtir. (p<0.001) (Tablo 1). Sag ve sol siniis 6l-
climleri cinsiyetlere gore karsilastirildiginda sag ve sol
tarafin 6lglimlerinde her iki cinsiyette de anlamli bir fark
saptanmadi (Tablo 2).

Frontal siniis i¢in hesaplanan kanonikal diskriminant
fonksiyon degerleri hesaplanmig ve tablo 3’te sunulmus-
tur. Olgiilen degerler icin tekli diskriminasyon analizin-
de elde edilen dogruluk oranlarinda kadinlarda en diisiik
oran %59.5 ile RT ve erkeklerde 55.5 ile LH &lgiimiin-
de saptandi. En yliksek dogruluk oranlar1 ise kadinlarda
%77.5 ile LAP ve %77 ile RAP 6l¢iimlerinde izlenirken
erkeklerde en yiiksek deger %69 ile LAP olglimiinde
saptandi.

Olgiimler igin yapilan asamali diskriminasyon ana-
lizinde RAP ve LAP’nin dahil edildigi analizde kadin-
larda %77.5 ve erkeklerde %70.5 dogruluk orani tespit
edildi. Tim Olgtim degerlerinin dahil edildigi asamali

diskriminasyon analizinde ise kadinlarda %80.5 ve er-
keklerde %71.5 oranlarinda dogruluk orani tespit edildi.
Tiim 6l¢tim degerleri igin tekli ve asamali diskriminasyon
analizi sonucu elde edilen dogruluk oranlari tablo 4 de
sunulmustur.

Caligmada yapilan intraobserver analiz sonucunda
kappa degeri 0.828 olarak belirlenmis olup, iyi bir uy-
gulanabilirlik ve tekrarlanabilirlik degerini isaret etmek-
tedir.

4. Tartisma

Iskelet iizerinde cinsiyet ayiriminda morfometrik
analizler yiiksek siiflandirma ile hizli bir sekilde
dogruluk sunabilir. Kafatas1t mevcut ise %92, pelvis
varliginda %95 ve her ikisinin varliginda %98 oran-
larinda dogruluk elde edilebilir (13). Iskeletin biitiin-
ligilini kaybettigi her tiirlii durumda kafatasi biitiinlii-
gilinll koruyabilmesi ve 6zellikle siniis yapilarinin kafa
ici yerlesim avantajlari ile travmatik etkilerden daha
fazla korunmasi 6nemlidir (3-8). Modern tip uygula-
malarinda giderek daha siklikta uygulanan CT ince
kesit avantaji1, yliksek ¢oziiniirliik ve li¢ boyutlu mo-
delleme avantaji ile iskelet sistemi ile ilgili ayrintili
bilgiler sunmaktadir. Royal College raporunda yillara
gore BT uygulamalarinin ¢ok fazla arttigi gosterilmis-
tir (14). Bu teknik avantajlarin yaninda yasayan birey-
lerde farkli klinik endikasyonlar ile yiiksek sayilarda
uygulanan BT goriintiilerinin, popiilasyon verileri-
nin olusturulmasi i¢in antropometrik ¢aligsmalar i¢in
onemli bir kaynak oldugunu diisliniiyoruz. Yasayan
bireylerin BT analiz verilerine dayanan morfometrik
calismalar hem modern toplumlarin verilerini ortaya
koymasi hem de buluntu kemiklerin incelenmesi i¢in
onerilebilir ve bu konuda giderek artan sayida galis-
malar mevcuttur (15-24).

Calismamiz ile modern Tirkiye toplumunda frontal
siniis Ol¢limlerinin cinsiyetler arasi farkliliklar1 arasti-
rilmistir. Frontal siniisiin genislik, derinlik ve yiikseklik
Olciimleri degerlendirilmis olup, tim dl¢iim degerlerin-
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Tablo 3. Frontal siniis dl¢ciim degerleri icin discriminant fonksiyon degerleri

RT RH RAP LT LH LAP
Eigen values 0.76 0.84 0.350 0.550 0.050 0.402
%of variance 100 100 100 100 100 100
Cumulative % 100 100 100 100 100 100
Canonical correlation 0.266 0.279 0.509 0.228 0.219 0.536
Wilks lambda 0.929 0.922 0.741 0.948 0.952 0.713
Chi-square 29.1 32.1 119.4 21.1 19.5 134.3
Significance <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001
SC 1.0 1.0 1.0 1.0 1.0 1.0

Tablo 4. Diskriminasyon analizi sonucu elde edilen
dogruluk oranlari

Grup Dogruluk
Kadin oranlari Toplam
Erkek
Kadin | 59.5 40.5 100
RT %
Erkek | 40.5 59.5 100
Kadin | 68.0 32.0 100
RH %
Erkek | 40.5 59.5 100
Kadin 77.0 23.0 100
RAP %
Erkek | 34.0 66.0 100
Kadin | 61.0 39.0 100
LT %
Erkek | 43.5 56.5 100
Kadin | 66.0 34.0 100
LH %
Erkek | 44.5 55.5 100
Kadin 77.5 22.5 100
LAP %
Erkek 31.0 69.0 100
Asamal1 Kadin | 775 225 100
analiz
%
(RAP ve Erkek 29.5 70.5 100
LAP)
Asamall Kadm [80.5 [19.5 |100
analiz
%
(RT, RH, Erkek | 28.5 71.5 100
RAP, LT,
LH ve LAP)

de her iki frontal siniis 6l¢limleri erkeklerde kadina gore
istatistiki olarak anlamli diizeyde yiiksek bulunmustur
(p<0.001). Lee ve ark. (16) ve Hamed ve ark. (20) fron-
tal sinlis BT morfometrik analizlerinde benzer sekilde
frontal siniis Ol¢im parametrelerinin erkek cinsiyette
istatistiki olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugunu bil-
dirmislerdir. Mathur ve ark. (17) genislik ve yiikseklik

Olctimlerinde, Johnson ve ark (18) ve Ponde ve ark (19)
ise anteroposterior ve transvers Ol¢iimlerin erkeklerde
istatistiki olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugunu bil-
dirmistir.

Calismamizda elde edilen veriler ile yapilan tekli
diskriminasyon analizi sonucunda kadin cinsiyet {ize-
rine en ¢ok belirleyici olan faktérlerin %77.5 ile LAP
ve %77 ile RAP oldugu tespit edilmistir. Diger taraftan
erkek cinsiyet i¢in en yiliksek dogruluk oranlar1 %69 ile
RAP degerlerinde tespit edilmistir. Uthman ve ark (15)
yaptiklari calismada erkek ve kadin cinsiyet i¢in ortala-
ma dogruluk oranlarini sirastyla %78 ve %75.7 olarak
bildirmistir. Calismamizda asamali diskriminasyon ana-
lizinde RAP ve LAP’nin dahil edildigi analizde kadin-
larda %77.5 ve erkeklerde %70.5 dogruluk orani tespit
edilirken tiim 6l¢iim degerlerinin dahil edildigi asamali
diskriminasyon analizinde ise kadinlarda %80.5 ve er-
keklerde %71.5 oranlarinda dogruluk oranlari tespit
edildi. Sonuglar, frontal siniis morfometrik analizinin
farkli toplumlarda yapilan analiz sonuglar1 ile benzer-
lik gostermektedir. Ancak frontal siniisiin tek basina
degerlendirildigi kimliklendirme olgularinda elde edi-
len verilere dikkatli yaklasmak gereklidir. Farkli iskelet
alanlarinda elde edilen yiliksek dogruluk oranlarina gore
cinsiyet ayiriminda dogruluk oranlarinin %80’in altinda
olmas1 agisindan dikkat ¢ekicidir. Ancak kraniyofasiyal
alanda maksiller siniis degerlendirmelerinde de frontal
sinlise yakin degerler gosterilmistir. Teke ve ark. (22)
maksiller siniis i¢in BT analizine dayanan caligsmasin-
da dogruluk oranlarint erkeklerde %69.3 %ve kadin-
larda %69.4 olarak bildirmistir. Buna karsin Tiirkiye
popiilasyonunda yapilan diger bir maksiller siniis BT
calismasinda Ekizoglu ve ark (21) erkeklerde %74.3 ve
kadinlarda %80 dogruluk orani bildirmistir. Bu durum
calisma yapilan popiilasyonun sayisi ve calisma yapi-
lan bolgelerin farkliligindan kaynaklanabilir. Ancak bu
farkliligin agiklanabilmesi i¢in karsilastirmali verilerin
etnik kdken ve sosyoekonomik durumu kapsar sekilde
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yapilmas1 gerekir. Fernandes ve ark. (23) yaptig1 ¢ok
parametreli kranium galismasinda maksiller siniis igin
dogruluk oranini %79.2 olarak bildirirken Deshmukh ve
ark. (24) maksiller siniisii igeren 16 parametreli analiz
calismasinda ise ortalama dogruluk oranint %80-87 ola-
rak bildirmistir.

Frontal siniis morfometrik degerlendirmesi cinsi-
yet tayini i¢in 6nemli bir parametre olarak izlenmistir.
Kraniyal inceleme alaninda dl¢iilen parametrelerin ¢o-
galtilmasi glivenilirlik oranini artirabilir. Caligmamizda
frontal siniis morfometrik verileri kimliklendirme igin
onemli veriler sunmaktadir ve BT analizinde 1 mm’lik
ince kesitler cinsiyet tayini yapilmasinda verilerin dog-
rulugu tizerinde etkilidir. Diger taraftan kafatasinin ile-
ri derecede travmatize oldugu inceleme durumlarinda
cinsiyet tayini i¢in frontal siniisiin BT ile morfometrik
incelemesi, geleneksel antropometrik inceleme yon-
temlerine gore hizli bir analiz olabilir. Bu ¢aligmanin
hazirlanmasinda retrospektif bir analiz kullanildig1 i¢in
etnik koken ve sosyoekonomik duruma ulasilamamis-
tir ve bu durum c¢alismamiz i¢in bir kisithiliktir. Ca-
lismada, BT analizlerinin radyoloji uzmani tarafindan
yapilmis ve interobserver analizin yapilmamig olmasi
kisitlilik olarak goriinse de intraobserver analizlerde
elde edilen 0.828 kappa degeri metodun giivenilirligi
ve tekrarlanabilirligi acisindan yeterli gériinmektedir.
Frontal siniis morfometrik analizi i¢cin BT ve is istas-
yonlarinin kullanimi tanisal bir degerlendirme gerek-
tirmediginden, adli tip uzmanlar1 ve adli antropologlar
icin kolaylikla 6grenilebilir ve uygulamasi basarili so-
nuglar verebilir (2).

Karsilastirmali frontal siniis morfometrik calisma-
larinin artmasi arastirmacilara 6nemli veriler sunabilir.
Frontal siniisiin morfometrik analizi cinsiyet tayini i¢in
adli tip uzmanlar1 ve antropologlara yardimct oldugu
gibi kraniyofasiyal cerrahlar ve dis hekimlerine de ana-
tomik varyasyonlar1 gostermesi agisindan 6nemli bilgiler
verebilir.
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