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OZET

Dogan, OB. Yetiskin bireylere ait konik 1sinli bilgisayarli tomografi goriintiilerinde
pulpa/dis alan orani élgiimleri ile belirlenen yas ile kronolojik yas arasindaki
uyumun degerlendirilmesi’ Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Agiz, Dis
ve Cene Radyolojisi Anabilim Dali, Uzmanlik Tezi, Ankara, 2022. Yas belirleme tarih
boyunca birgok bilim insaninin ilgisini ¢ekmis ve bu konuda g¢alismalar yapilmistir.
Calismalar incelendiginde sekonder dentin birikiminin incelenmesinin; eriskin
bireylerin dislerinden yas belirlemek icin sik¢ca yararlanilan parametrelerden birisi
haline geldigi gérilmustir. Son zamanlarda KIBT gortintilerinin kullanildigi ¢alismalar
artmis olup sonuclarin umut verici oldugu gortlmektedir. Calismamizda 2019-2021
yillari arasinda Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi’ne basvuran 18-70 yas
araligindaki 236 bireyin goruntileri retrospektif olarak incelenmis ve belirlenen
kriterlere uygun yiksek diagnostik kaliteye sahip KIBT goérintileri ¢alismaya dahil
edilmistir. Calisma icin maksiller santral, lateral, kanin ve mandibular kanin, 1.
premolar ve 2. premolar disleri segilmistir. KIBT gorlintiilerinin aksiyel kesitinin mine
sement sinirindan elde edilen pulpa/dis alan oranlari degerlendirilmistir. Gozlemci ici
ve gozlemciler arasi tutarhliklar sinifigi korelasyon analizi ile degerlendirilmis ve
tutarhliklar kuvvetli bulunmustur. Belirlenen yas ile kronolojik yas arasindaki uyum
regresyon analizi ile degerlendirildiginde, pulpa/dis alani oranlari arasindaki iliski yas
belirleme icin yeterli bulunmamistir. Elde edilen oranlarin yasla iliskisini
degerlendirmek icin ayrica 4 farkli makine 6grenme algoritmasi kullanilmistir. Bu
modeller yas siniflarini belirlemeye calisan modeller ve esik yasa gore kronolojik yasin
konumunu belirlemeye calisan modeller olarak 2 farkli yaklasimla degerlendirilmistir.
Modeller performans olarak diisiik bulunmustur ama farkh bir yaklasim olarak ele
alinmustir.

Anahtar Kelimeler: disler, makine 6grenme, pulpa/dis alani, sekonder dentin, KIBT.
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ABSTRACT

Dogan, OB. Evaluation of the compatibility between the age determined by the
pulp/tooth area ratio measurements and the chronological age in cone-beam
computed tomography images of adult individuals’ Hacettepe University Faculty of
Dentistry, Department of Oral, Dental and Maxillofacial Radiology, Specialization
Thesis, Ankara, 2022. Age determination has attracted the attention of many
scientists throughout history and studies have been carried out on this subject. When
the studies are examined, It has been observed that the examination of secondary
dentin deposition has become one of the frequently used parameters to determine
age from the teeth of adult individuals. Recently, studies using CBCT images have
increased and the results have been seem to be promising. In our study, the images
of 236 individuals aged between 18-70 years who applied to the of Hacettepe
University Faculty of Dentistry between 2019-2021 were analyzed retrospectively
and CBCT images with high diagnostic quality in accordance with the determined
criteria were included in the study. Maxillary central, lateral, canine and mandibular
canine, 1. premolar, 2. premolar teeth were selected for the study. The pulp/tooth
area ratio obtained from the cementoenamel junctional of the axial section of the
CBCT images was evaluated. Intra-observer and inter-observer consistency were
evaluated with intraclass correlation coefficient and the consistency was found to be
strong. When the correlation between determined age and chronological age was
evaluated by regression analysis, the relationship between pulp/tooth area ratios and
age was not found to be sufficient for age determination. Four different machine
learning algorithms were also used to evaluate the relationship of the obtained rates
with age. These models were evaluated with two different approaches as models that
try to determine age classes and models that try to determine the position of
chronological age according to the threshold age. Models were found to be low in
performance but they were considered as a different approach.

Keywords: teeth, machine learninig, pulp/tooth area, secondary dentin, CBCT.
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1.GiRiS

Yas belirleme tarih boyunca basta antropologlar ve tip hekimleri olmak lzere
bircok bilim insaninin ilgisini ¢ekmis ve bu konuda calismalar yapilmistir. Bu
calismalarin etkisiyle adli bilimler gelismeye baslamis ve yas belirleme icin farkl
metotlar gelistirilmistir. Yas belirlemede biyolojik gelisime dayali boy, kilo, pubertal
durum, kemik ve dislerin kullanimi gibi ¢esitli yontemler dikkate alinmaktadir. Yas
belirlemede kullanilan yontemler morfolojik, histolojik ve radyolojik olarak
gruplandirilmaktadir (1).

Kemik gelisimi ve yapisi incelenerek gelistirilmis yas belirleme metotlarinin
artmasiyla birlikte, son ylzyilda dis hekimligi bilimi de adli bilimler igerisine girmistir.
Adli dis hekimligi alani veya daha profesyonel bir terim olan adli odontoloji, dis
hekimliginin hukuka uygulanmasidir.

Zaman iginde gelisen goriintileme teknikleri hem dental yapilarin daha
detayh incelenebilmesine, hem de gorintilerin ¢alismalarda delil ve gegerli kriter
olarak kullanilabilmesine olanak sagladigi icin adli bilimlerde dental yas belirleme
kullanilabilir olmustur. Bulunan insan kalintilarinda yas belirlemenin amaci, 6len
kisinin biyolojik profilinin gelistirilmesine yardimci olmaktir. Radyolojik inceleme
daimi dislenmenin eksik olusumunu gosterirse, adli dis hekimi, 6len kisinin ait oldugu
nifus yas grubunu daraltarak arastirmaya yardimci olabilir.

Son donemde yasayan bireylerde yas belirleme talebinde 6nemli bir artis
gorilmektedir. Bu durumun nedenleri arasinda; emeklilik yasi, bazi meslek grubu ise
alimlarinda yas siniri varhigi olmasi, 18 yasini doldurup doldurmama, artan gé¢cmen
sorunuyla birlikte kimlik belgesi yoklugu gibi cesitli durumlar yer almaktadir. Yasayan
bireylerde uygulanabilir yontemlerin sayisi blylk 6lcliide azdir, ¢linkl genellikle
cesetler icin kullanilan ydntemler invazivdir ve canli bireylerde kullaniimasi
olanaksizdir.

Yetiskinlerde yas belirleme; cocuk ve adolesan donemdeki yas belirleme ile

kiyaslandiginda hem antropolojik hem de adli durumlarda daha zordur. Clinki iskelet



ve dis gelisimi tamamlanmistir ve dejeneratif islemlere dayanan yontemler, cocuk ve
adolesan dénemdeki yas belirlemede kullanilan dis gelisimini temel alan yontemler
kadar dogru sonu¢ vermez. Bu durum, dejeneratif degisiklikler ve cevresel
faktorlerden kaynaklanmaktadir. Yetiskinlerde yas belirlemede, iskelette; simfizis,
pubis, sternal kaburga uclari, el/bilek kemikleri gibi bolgelerden faydalaniimaktadir.
Ayrica odontolojik yontemler de yaygin olarak kullaniimaktadir.

Kitlesel felaketler ve/veya parcalanmis ceset varligi gibi bazi durumlarda, dis
sert dokulari kimliklendirmede 6nem tasir. Disler gevresel saldirilara ve 6lim sonrasi
bozulmaya karsi direnclidir ve bu nedenle bozulma olmadan korunabilir. Parmak izleri
gibi dislerin morfolojisi ve diizeni de bireye 6zgldiir. Bu nedenle, insan disleri
bireylerin kimliklendirilmesine yardimci olur (2).

Yetiskinlerdeki dental yas belirleme yontemlerinde, diste yasa bagl gelisen;
kok seffafligi, sement halkalarinin analizi ve aspartik asit miktari gibi dejeneratif
degisiklikler analiz edilir. Ancak bu yontemler, yasayan bireylerde uygulanmasi
mumkiin olmayan girisimsel yontemlerdir ve disin ¢ekilmesini gerektirmektedir.

Sekonder dentin birikimi, yas belirlemede kullanilabilecek glvenilir bir
parametredir. Dis canli oldugu siirece, kok ucu tamamlandiktan sonra pulpa kavite
duvarlarinda sekonder dentin birikimi hayat boyu devam eder, boylece pulpa odasi
daralir. Bu durum gevresel etkenlerden daha az etkilenir. Yas belirlenirken, radyolojik
goruntdler kullanilarak, pulpa odasi alanindaki daralmanin élglilmesi; canli bireylerde
kullanilabilecek basit, girisimsel olmayan, glvenilir ve pratik bir yontemdir. Buna ek
olarak, bu yontem; canli bireylerde oldugu gibi iskelet kalintilarinda da kullanilabilir
(3).

1995’te Kvaal ve ark. sekonder dentin birikimini radyograflar lizerinden
Olcerek bir yas belirleme yontemi gelistirmis, dis ve pulpa odasinin uzunlugunu ve
genisligini 6lgcmuslerdir (4). 2004’te Cameriere ve ark. kanin ve premolar dislerin
pulpa/dis alani oranini periapikal ve panoramik radyograflari kullanarak analiz

etmislerdir (5).



iki boyutlu (2B) radyograflarla dislerin meziodistal ve vertikal boyutlari
incelenebilirken, konik i1sinh bilgisayarli tomografi (KIBT) gorintileri ile i¢ boyutlu
(3B) incelemeler yapilabilmekte ve KIBT goruntilerinden elde edilen pulpa /dis alan
(P/D) orani hesaplanabilmektedir. U¢ boyutlu radyograflarin kullanimi ile iki boyutlu
gorintileme yontemlerinin dezavantajlari ortadan kaldiriir ve bunlar kullanilarak
daha tutarl ve dogru sonuglar elde edilebilir. KIBT ile yapilan gesitli calismalarda da
pulpa/dis alan oraninin yas belirleme ic¢in yararli bir gosterge oldugu sonucuna
varilmigtir (6-9).

Mine sement sinirinda (MSS) pulpanin ve dis ana hatlarinin apikal boélimlere
kiyasla daha belirgin bir sekilde izlenebilmesinden dolayl, c¢alismada KIBT
goruntilerinin aksiyel kesitindeki pulpa/dis alani orani hesaplanmasi yontemiyle,
maksiller santral (MakS), maksiller lateral (MakL), maksiller kanin (MakKan) ve
mandibular kanin (ManKan), mandibular 1.premolar (Manlpr) ve mandibular
2.premolar (Man2pr) dislerin sekonder dentin birikimi miktarinin yas belirleme

amaciyla kullanilabilirliginin degerlendirilmesi amaglanmistir.



2.GENEL BILGILER

2.1.Adli Dis Hekimligi ve Tarihgesi

Adli dis hekimligi alani veya daha profesyonel bir terim olan adli odontoloji,
dis hekimliginin hukuka uygulanmasidir. Adli dis hekimligi, ceza veya medeni hukuk
davalari icin dis kanitlarinin dogru sekilde toplanmasi, yonetimi, yorumlanmasi,
degerlendirilmesi ve sunulmasini igerir.

Adli dis hekimligi, bilgilerin medeni ve cezai sorunlara uygulayan uzman dis
hekimligi dali olarak tanimlanabilir. Adli dis hekiminin birincil gorevi, dental
kimliklendirme yardim taleplerini desteklemek olsa da kimliklendirme birka¢ 6nemli
ilgi alanindan yalnizca biridir. Bunun yaninda; yas belirleme, cinsiyet belirleme,
cheiloskopi ve palatoskopi, molekiler biyobelirtegler, isirik izi analizi, insan istismari
ve ihmali, dis hekimligi hatasi ve ihmali ve dis antropolojisi ve arkeolojisi gibi konular
da ilgi alaniicindedir. Adli dis hekimi farkli kosullarda dis kanitlarini inceleyerek yasal
makamlara yardimci olur. Adli dis hekimligi alaninda meydana gelen ilerlemeler,
disler Gzerinde yapilan calismalarin artmasina ve daha basarili sonuglarin elde
edilmesine yol agmistir. Disler, 6zellikle kimliklendirme galismalarinda 6zellikle yasin
belirlenmesi icin degerlendirilmistir (10).

Adli dis hekimligi, adli tipin ¢alisma alanlarindandir ve iyi tutulmus tibbi
kayitlara sahip Ulkelerde kimliklendirmede 6nemli ipuglari vermektedir. Dental
restorasyonlar yardimiyla dis ve c¢ene dokularini tanimlayarak hem yasayan
bireylerde hem de cesetlerde kimliklendirilmeyi amaclar. Ayrica dis ve cevre
dokulardan yanmis, parcalanmis, tanimlanamaz hale gelmis cesetlerin kimligini, irkini,
yasini ve cinsiyetlerini belirlemeye calisan, dis travmalarini inceleyen bilim dalidir.

Adli dis hekimligi, 1898’de Fransa Paris’te bir yangin kazasinda kurbanlari
tespit eden Dr. Oscar Amoedo’ya atfedilmistir. Amoedo adli dis hekimliginin babasi
olarak kabul edilmektedir.

Adli dis hekimligi tarihindeki bazi 6nemli bilgiler asagida kronolojik siraya gore

verilmistir.



1453: Castillon Savasi'nda 6len Shrewsbury Kontu’nun kimligi dental
kimliklendirme ile tespit edilmistir. Bu vaka ilk bildirilen dental kimliklendirme
vakasidir.

1775: ilk adli dis hekimi olan Dr. Paul Revere, kendi yaptigl protezin ele
gecirilmesine dayanarak bir kurbani kimliklendirmistir.

1849: Dis kanitlarina dayanan ilk mahkimiyet yanmis kurbanin kalintilarindan
elde edilen dis kronlariyla gergeklesmistir.

1850: Boston'da, Dr. John Webster, dislerden elde edilen kanitlara dayanarak
cinayetten mahkim edilmis ve daha sonra asiimistir.

1884: Dis hekimi R.Reid, Edinburgh'daki ingiliz Dis Hekimleri Birligi
toplantisinda, sug tespitinde dis biliminin uygulamalari hakkinda énemli bir
makale okumustur.

1887: Paris'teki Godon, dis hekimleri tarafindan tutulan dis hekimligi
kayitlarina bagh olarak, kayip kisilerin kimliklendiriimesinde dislerin
kullanilmasini tavsiye etmistir.

1897: Bazar de la Charité'de yiiz yirmi alti Parisli sosyalist birkac¢ dakika icinde
yakilarak éldlrilmustir. Pek ¢ok kurbani taniyan konsolosun talebi Uzerine
Dr. O. Amoedo (Paris'te ¢alisan Kibali bir dis hekimi, adli dis hekimliginin
babasi), iki Fransiz dis hekimi Dr. Devenport ve Brault'un yardimiyla bircok
cesetin kimligini teshis etmistir. Bu olay, adli dis hekimliginin kitlesel bir
felaketle ilgili yayinlanan ilk makalesi olmustur.

1898: Dr. Amoedo, tip hukukunda dis hekimliginin degeri (zerine tez
yazmistir.

1932: Edmond Locard, kimliklendirmede dudak izlerinin kullanilmasini
onermistir.

1937: Bir cinayet davasi ilk kez isirik izi delillerine dayanarak mahkumiyetle

sonuclanmistir.



e 1946: Welty ve Glasgow, 500 dis kaydini siniflandirmak icin bilgisayarl bir
program tasarlamistir.

e 1967: Linda Peacock’un sahip oldugu isirik izi, beraberindeki diger kanitlarla
birlikte geng bir adamin cinayetten mahkimiyetine yol agmistir.

e 1967: Keizer-Nielsen'e gore adli dis hekimligi, "dis hekimligi bulgusunun uygun
sekilde sunulmasi ve degerlendirilebilmesi icin adalet yararina dis kanitlarinin
uygun sekilde ele alinmasi ve incelenmesi' olarak tanimlanmaktadir.

e 1972/1973: Uluslararasi Adli Tip ve Bilim Referans Orgiitii (I.N.F.0.R.M.), Dr.
William tarafindan Ozenle derlenen ve 120 yil askin bir sliredir dental
kimliklendirme ve adli dis hekimligi ile ilgili 1.016 referans iceren bir 6zet

yayinlamistir.
2.2 Kimliklendirme

Kimliklendirme ya da ‘identifikasyon’, yasayan bireylerin veya cesetlerin
tanimlanmasi ve diger kisilerden ayirt edilmesine yardimci olacak 6zelliklerin ortaya
konulmasina olarak adlandirilir. insan dislerinin ayirt edici olmasi, tarih boyunca
kisilerin kimliginin belirlenmesini kolaylastirmistir (3). Canli bir bireyin kimliginin
belirlenmesi nadiren sorun teskil eder. Bir cesedin kimliginin belirlenmesi, bosanma
durumlarinda, miras ve sigorta haklarindan faydalanilmasinda ve cinayet vakalarinin
aydinlatiimasinda gereklidir. Ceset curidiginde, iskelet haline geldiginde veya
yakildigi durumlarda dental kalintilarin kullanilmasi, kimliklendirmede oldukga
onemli bir yere sahiptir (11).

Olim sonrasi degisiklikler sonucu doku hasari nedeniyle parmak izi gibi diger
kimliklendirme yontemlerinin uygulanamadigi kosullarda, dental vyapilarin
kullanilmasi kimliklendirmede &nemli bir rol Ustlenir. Dental kalintilarin temel
avantaji, 6liimden sonra siklikla korunmasi ve olumsuz kosullardan etkilenmemesidir.
Dental kimliklendirmenin temel ilkeleri karsilastirma, dislama ve profil olusturmadir.

Ceset dental verilerle kimliklendirilirken, 6lim Oncesi ve 6lim sonrasi verilerin

karsilastirilmasi ile bu dort sonug elde edilir:



e Pozitif tanimlama: Karsilastirilabilir 6geler, 6lim 6ncesi ve 6lim sonrasi veri
tabanlarinda yeterince aynidir; blyik fark yok olarak analiz edilir.

e Muhtemel tanimlama: Oliimden énce ve éliimden sonra veri tabanlarinda var
olan benzer 6geler arasinda benzerlikler vardir, ancak her iki kaynaktan da
pozitif bir tanimlamanin olusmasini 6nlemek icin yeterli bilgi eksiktir.

e Yetersiz kimlik kaniti: Karsilastirma ve kesin tanimlama igin vyetersiz
destekleyici kanit mevcuttur, ancak merhum kisinin stipheli kimligi gbz ardi
edilemez. Kimlik daha sonra sonugsuz kabul edilir.

e Dislama: Olimden 6nce ve olimden sonraki veri tabanlarindaki

karsilastirilabilir verilerde agiklanamayan farkhliklar vardir.

Bazen restorasyonlarda zaman icinde meydana gelebilecek, oOlim aninda
travmaya bagli olarak dis veya dislerin avilsiiyonu veya 6lim 6ncesi kayitta kayith
olmayan ek tedaviler gibi farkhliklar mevcuttur. Tim bu durumlarda, tutarsizliklar

aciklanabilir ve kimliklendirme yine de yapilabilir.

2.3.Yas Belirleme

Yas belirleme; yas tayini, yas teshisi, yas tahmini veya yas degerlendirmesi
olarak da adlandirilmaktadir.

Eski Romalilar tarafindan ikinci molar dislerinin sirmesinin, yasayan
bireylerde askerlik hizmeti yasina hazir olma durumunu degerlendirmek icin
kullanildigi bilinmekle beraber, yas belirleme adli bilimler igin nispeten yeni bir
arastirma alanidir. Bir bireyin yasi hakkinda uzman bir gorise olan ihtiya¢ hem
suclunun suclulugunun hem de yasal/sosyal siniflandirmanin degerlendirilmesi igin
artan bir 6nem kazandigindan, yas belirlemenin bir degerlendirme araci olarak degeri
ve 6nemi katlanarak artmistir.

Yas, cogu kiiltiirel ve adli hiyerarside dnemli bir siniflandiricidir ve glivenilir
yasal belgelerin yoklugu, yetkililerin bu konuda rehberlik ve yardim icin bilim adamina

ve klinisyene ihtiyacini gerektirmistir.



Yasayan bireylerde yasin degerlendirilmesini gerektiren pek cok alan vardir.
Ulkemizde yas belirleme davalarinin incelendigi ¢calismalara bakildiginda 18 yas (istii
bireylerin; cinsel istismar, ise girme, yas tahsis etme, emeklilik, evlilik, askerlik, ikizlik
durumu tespiti gibi pek cok gerekgeyle yas belirleme davasi actigi gérilmektedir (12-
14).

Son yillarda miilteci ve siginmaci sorunlari, suglular ve magdurlari, insan
ticareti ve cocuk pornografisine iliskin konularda da yas belirleme gereksinimi
artmaktadir.

Ulkeden ilkeye ve zaman zaman degisiklik géstermekle birlikte; cesitli meslek
gruplarina basvuru yapabilmek icin 18 yasini tamamlamis 30 veya 35 vyasini
doldurmamis olmak, bireysel emeklilik i¢cin 45 yasini doldurmus olmak, askerlik igin

21 yasini doldurmamis olmak gibi gesitli yas sinirhiliklari vardir (15-17).

2.3.1. Kronolojik Yas

Kronolojik yas dogumdan sonra gecen yil sayisi olarak hesaplanir ve
degistirilemez. Yaslanma, zaman icinde vicudun tamamindaki degisiklikler olarak
tanimlanir. Genetik olarak hicresel yaslanma kronolojik yaslanmanin temelini
olusturur. Kronolojik yas ile yaslanma dedigimiz durumun uyumlu olmasi gibi bir

gereklilik yoktur ama genellikle iki durum arasinda belirgin bir iliski vardir.
2.3.2. Kemik Yasi

Kemik yasi kemigin olgunlagsmasini gosteren yastir. Kronolojik yas ile uyumlu
bolgelerden elde edilen radyografik goérintilerdeki kemiklesme merkezlerinin
gorilmesi, kaynasmasi ve veya olgunlasmasi kistaslari degerlendirilerek hesaplanir.
Standartlar saglkli kisilerin kronolojik yaslarina gore belirlenmistir ancak herediter,

cinsel, cevresel faktorler gibi bircok faktére gore degiskenlik gdsteririr (18).



2.3.3. Fizyolojik Yas (Biyolojik Yas)

Dokularin olgunlasma derecesine gore belirlenen yastir. Biyolojik yas olarak
da adlandirilir. Kilo, boy, kil gibi dokulardan elde edilen drneklerden hesaplanan yas
olup dis yas! (dental yas) da bu grupta yer alir. Viicut gelisimi tamamen kronolojik yas
ile iliskili olmamasina ragmen cogunlukla fizyolojik yas ile kronolojik yas arasinda
uyum gorillr. Yas belirleme ne sekilde olursa olsun amag, fizyolojik yasi hesaplayarak

kronolojik yasi belirlemektir (19).

2.3.4. Dental Yas (Dis Yasi)

Sat dislerinin ve daimi dislerin gelisim asamalari veya kronolojik yasin
ilerlemesine bagli olarak dislerde ortaya ¢ikan bazi degisikliklerin arastiriimasiyla
belirlenen yas olarak tanimlanir (20). Dental yas, fizyolojik yasin farkli bir gostergesi
olarak bilinmektedir (21). Dis dokulari, diger dokulara oranla fiziksel, kimyasal ve
mekanik etkenlere karsi ¢ok daha dayaniklidir. Ayrica diglerin olusum ve
mineralizasyon asamalari da genetik faktorlerin etkisinde olup gevresel faktérlerden
az etkilenir. Bu nedenle dental yas belirleme yontemleri iskeletsel yas belirleme

yontemlerine gore glivenilir olarak kabul edilir (22).

2.4.Diglerin Yapisi ve Dislerde Yasa Bagli Olusan Degisiklikler

Disler boyutu ve sekli farkh olsa da benzer gelisim asamalarindan gecerler. Dis
gelisim evreleri odontogenezis olarak da adlandirilir ve bircok kaynakta; tomurcuk,
kep ve can olmak lizere 3 evrede incelenir (23). Ancak odontogenesiz dis organinin
histolojik gorlinim ile tanimlanmaktadir ve evreler arasindaki gecisi net sinirlarla
ayirmak zordur. Bu nedenle primer dental lamina olusumunu gelisim evresi icine dahil
eden kaynaklar da vardir (24).

Maksiller ve mandibuler prosesteki ektodermin, intrauterin hayatin 6.

haftasinda kalinlasarak primer dental laminayi olusturmasiyla dis gelisimi baslamis
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olur. Primer dental lamina; vestibuler lamina ve dental lamina olmak Ulzere ikiye
ayrilir. Vestibular laminadan bir yarik olusur. Bu yarik oral kavitenin vestibili halini
alir. Dental laminadan cogalan epitel hiicreler ise 8. haftada alttaki mezenkim icine
invaze olarak tomurcuk halini alir. Cogalma devam ettikce tomurcuk ¢okerek kep
seklini alir. Dis mine epiteli kepin tiimsek olan dis ylizlini, i¢ mine epiteli ise kepin
gukur olan i¢ ylzlnu ise orter, birlestikleri yer ise servikal digliim olarak adlandirilir.
Bu ikisi arasinda kalan huicrelere stellat retikulum ve stratum intermedium adi verilir.
ic mine epitelinin altinda kalan mezensim dental papillayi, dis mine epitelini saran
mezensim ise dental folikill olusturur.

ic mine epiteli, stratum intermedium, stellat retikulum ve dis mine epiteli
birlikte mine organini olusturur. Dis germi ise mine organinin dental papilla ve dental
folikil ile birlesmesiyle olusur. ilerleyen haftalarda; mine mine organindan, pulpa ve
dentin ise dental papilladan olusur. Dental folikil ise sement, periodontal ligament
ve alveolar kemigi olusturur (23).

11-12.haftalarda ¢an bicimine doénismek icin kep bigimindeki mine organi
derinlesir. Bu evrede dental lamina kopar ve mine organinin agiz epiteliyle olan iliskisi
kesilir, ileri asamalarda i¢ mine epiteli tarafindan disin kron formu, buyUkliga ve
mine-dentin birlesimi belirlenir. Odontoblastlar ve ameloblastlar bu evrede olusur.

ic ve dis mine epiteli birleserek alttaki mezensime dogru biyiir ve Hertwig
epitel kék kini’'ni olusturur. Kokin seklini Hertwig epitel kok kini belirler. Epitel kini
uzadikga, odontoblastlarin olugmasi igin komsu mezenkimal hicreleri indiikler ve bu
sekilde ilk dentin tabakasi olusur. Dental papillanin i¢ ylizeyinde bulunan mezenkimal
hiicreler sementi Uretmek icin farklisarak sementoblastlari olusturur. Periodontal

ligament ise sement disindaki mezenkimal hiicreler tarafindan olusturulur (23).
2.4.1. Mine

Mine, anatomik kronun tamamini 6rten ektodermal kokenli, viicudun en sert
dokusudur. Mine %96 oraninda inorganik bilesenlerden olusur ve hidroksi apatit

kristalleri icerir, hidroksiapatit kristalleri enine kesitte altigen seklindedir ve bu
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kristaller birleserek mine prizmalarini olusturur. Mine prizmalari, mine-dentin
sinirindan mine dis ylziine dogru uzanir (25). Organik kismi ise agirlikh olarak protein
ve sudan olusur. Organik kisim kristallerin arasinda ve cevresinde bulunur. Mine
proteinleri amelogenin ve amelogenin olmayan olmak Uzere iki ana tiptedir.
Amelogeninler, hidrofobik ve disik molekil agirhgindadir ve mine proteinlerinin

%90’1n1 olusturur. Amelogenin olmayan proteinler ise yliksek protein agirlikhdir.

Mine Sement Birlesimi

Dislerin servikal bolgesi degiskendir. Tim dislerin yaklasik %30’unda sement
minenin servikal ucuyla nispeten keskin bir cizgide (Sekil 2.1.) birlesir. Dislerin yaklasik
%10'unda mine ve sement birlesmez. Muhtemelen bu, kokin servikal kismindaki
mine epitelinin dentinden ayrilirken gecikme oldugunda meydana gelir. Bu gibi
durumlarda mine sement birlesimi yoktur. Bunun yerine, kokin bir bdlgesi
sementten yoksundur ve mine epiteli ile kaplanmistir. Dislerin yaklasik %60'inda
sement, kisa bir mesafe i¢cin minenin servikal ucuyla birlesir. Bu, mine epitelinin
servikal sonlanma noktasinda dejenere olmasi ve bag dokusunun mine ylzeyi ile
dogrudan temas etmesine izin vermesi durumunda meydana gelir.

Optik mikroskopla yapilan son gézlemler, sement ile 6rtiinen mine (Sekil 2.2.)
olarak dordiinci tip mine sement baglantisinin varligini géstermistir. Minenin
sementle ortilmesi ve mine ile sementin bir araya gelmemesi nadiren gozlenir. Son
elektron mikroskobik calismalari, bir bireyin farkli dislerinde mine sement

birlesiminin tiim modellerinin saptanabilecegini gostermistir (23).
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Sekil 2.1. Keskin bir sekilde birlesen mine Sekil 2.2. Sementin mineyi 6rttigli mine

ve sement siniri(23). sement siniri(23).

Elektron mikroskop kanitlari, bag dokusu hicrelerinin, mine ile temas
ettiginde afibriler sement olarak adlandirilan, retikiiler bir materyal Urettiklerini
gostermektedir. Afibriler sement kollajen fibrillere sahip olmadigl icin bu sekilde
adlandirilmistir. Bu tir afibriler sement, bag dokusu hiicreleri ile yeterince uzun bir
sire temas halinde kalirsa, karakteristik kollajen fibrilleri olan fibriler sement daha

sonra kok ylzeyinde birikebilir; boylece mineyi 6rten sementin kalinhgi artar.

2.4.2. Dentin

Dentin hem kron hem de kékte bulunarak dis dokularinin biiyik cogunlugunu
olusturur. Fiziksel ve kimyasal olarak kemige benzer. Ancak sement ve kemige gore
daha sert, mineye gore daha az serttir. Dentin sertligi disin farkl kisimlarinda
degisikenlik gosterir ve elastikiyeti yliksektir (26). %65’i inorganik yapidadir ve plaka
seklinde hidroksiapatit kristallerinden olusur. %35 ise organik yapidadir ve tip |
kolajen lifleri igerir. Dentin igerigi homojen degildir, bu nedenle mikroskopik olarak
farkhlik gostermektedir (24, 27, 28). Kalsifiye yapisi nedeniyle radyolografik

degerlendirmede diger dokulardan iyi bir sekilde ayirt edilebilmektedir.
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Dentin tlbulleri, pulpadan dentin-mine sinirina ve dentin-sement sinirina
kadar uzanir. Dentin, dentin tubullerinden olusur. Bu tibiler yaklasik 2,5-3,5 mm
uzunlugunda olup yasa ve bulunduklari yere gére farkli sayi ve genisliklerde olabilirler.
((29-32)). Yas ilerledikge tibll hacmi neredeyse yari yariya azalmaktadir (32).
Predentin odontoblast hiicrelerine komsu dentinin 10-20 um kalinligindaki mineralize
olmamis kismina verilen isimdir ve canli diste yasam boyu gorulir. Tabuliun i¢ duvari
kalsifiyedir ve peritlibller veya intratlbller dentin olarak adlandirlir. Tlbuller
arasinda intertibiler dentin bulunur ve peritlibller dentinden daha az oranda

kalsifiyedir (23).
Dentin Mine Birlesimi

Dentin mine birlesim vyerlerindeki vylzeyi c¢ukurlasmistir. Dentinin sig
girintilerine, minenin yuvarlak ¢ikintilari yerlesir. Bu iliski, minenin dentin lzerinde
saglam bir sekilde tutunmasini saglar. Bu nedenle, kesitlerde mine dentin birlesimi
diz degil, tarakh (skallop) bir c¢izgi olarak (Sekil 2.3.) goérunir. Skalloplarin
disbikeylikleri dentine dogru yonlendirilir. Cukurlu mine dentin bilesimi, sert
dokularin gelismesinden bile 6nce olusur ve ameloblastlarin diizenlenmesinde ve

dental papillanin bazal membraninda belirgindir.

Dentin mine birlesiminde, dentin ve mine kristalleri birbiriyle karisir. Bir dizi
sirttan olusan dentin mine siniri, ¢igneme streslerinin daha fazla oldugu okliizal

alanda daha belirgindir. Mineralizasyon tamamlanmadan once en belirgindir (23).
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Enamel

Dentinoenamel
junction

Sekil 2.3. Skallop sinirli dentin mine birlesimi (23).

Primer Dentin

Kok tamamlanmadan 6nce olusan dentin, primer dentin olarak adlandirilir.
Manto dentin ve sirkumpulpal dentin olmak Uzere iki tiptedir. Mine sement siniri
boyunca bulunan manto dentin yaklasik 20 mm kalinhgindadir ve mine sement
sinirina dik daha blylk capli arjirofilik (gimus lekeli) kollajen lifleri igerir.

Sirkumpulpal dentin, daha kiiglik gaphdir ve kolajen lifleri igerir (23).
Sekonder Dentin

Pulpayi cevreleyen ve kok tamamlandiktan sonra olusan dentin, sekonder
dentin olarak adlandirilir (Sekil 2.4.).

Herhangi bir uyaran olmasa bile pulpal duvarlarda olusan sekonder dentin
zamanla pulpa boslugunun daralmasina yol acar. Dentin tlbdllerinin dizenli dizilimi
nedeniyle regiiler sekonder dentin olarak bilinir. Primer dentinin tiibul sayisinin,
regller sekonder dentinin tiibul sayisindan fazla olmasina ragmen birbirlerinden ayirt

edilmesi glictir. Apikalde, primer ve sekonder dentinin ikisinde de dentin tibdilleri
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dizensizlik gosterir (23). Yasin ilerlemesiyle birlikte, sekonder dentin irregiile hale
gelir. Pulpal dolasimdaki bozukluklarla birlikte odontoblastlarin azalmasini dentinin
irreglile ettigi disindlar. Histolojik incelemede irregliler sekonder dentindeki
tibuller diizensiz oldugu icin regiler sekonder dentindeki tibdllerden rahat bir
sekilde ayirt edilirler.

Sekonder dentin (1 mm / giin), primer dentinden (4 mm / giin) daha yavas bir
hizda ve dizenli olarak ancak tekdiize olmayan bir sekilde olusur. Pulpa odasinin

tavaninda ve tabaninda daha fazla olusum gordlir (23).

Enamel

Dentinoenamel junction

s Primary dentin

- Pulp space

N | Secondary dentin

Sekil 2.4. Sekonder dentin gosterimi (23).

Literatilirde primer ve sekonder dentin olusumu ve mineralizasyonunun farkli
yorumlari goriilmektedir. Disler arasinda ve dislerin farkli bolgelerinde sekonder
dentin miktariile ilgili gorisler incelendiginde; birikimin maksiller anterior dislerde en
fazla pulpa odasinin palatal duvarinda (33), molar dislerde ise pulpa odasinin
tabaninda (34) oldugunu iddia eden galismalar gorilmektedir. Baska bir ¢calismada
premolar ve molar dislerde, sekonder dentinin yan duvarlarda daha ince oldugu ve
pulpa kavitesinin boyutunu azalttigi bildirilmistir (28, 35).

Sekonder dentin olusumunun yas ile iliskili oldugunu gosteren arastirmalar,
olusan bu dentin miktarinin yas ile ters orantili oldugunu bildirmislerdir (33, 36).
Sekonder dentin birikimine bagli olarak pulpa hacmindeki azalma miktarini mikro-
bilgisayarli tomografi (Mikro-BT) ile degerlendiren bir calismada 40-60 yas araligina

kiyasla 20-40 yas arasinda pulpa hacmindeki azalmanin daha fazla oldugu bildirilmistir
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(37). Sekonder dentin miktarinin yasla birlikte artisini degerlendirmek isteyen Nitzan
ve ark., cevresel faktorleri ortadan kaldirmak icin gomali disleri degerlendirmis ve
dislerin mine sement sinirinda, apekste ve kokiin ortasinda sekonder dentin miktarini
Olgmuslerdir. Tamamen gomullu dislerde sekonder dentinin apikalden baslayip
koronale dogru ilerledigini saptamislardir. Sekonder dentinin 39 yasindan sonra

arttigini ve artisin yasla dogrusal olmadigini bildirmislerdir (38).

Tersiyer Dentin

Tersiyer dentin; tamir edici, onarici veya reaktif dentindir. Pulpa dentin
sinirinda clrik veya restoratif prosedirler gibi travmalara tepki olarak olusan lokalize
dentin olusumudur (23). Travmaya maruz kalan kismin hemen altindaki pulpa
duvarinda olusur. Sekonder dentine oranla 3 kat hizli Uretilir. Yapi ve igerik olarak
primer ve sekonder dentinden farkhidir. Tlbdlleri diizensiz, mineralizasyonu azdir.
Primer veya sekonder dentin ile tersiyer dentin birlesimindeki tlbullerin birbirleriyle
iliskisi indirektir ve yabanci maddelerin pulpa disinda birakilmasinda bu iliski dnemli
bir bariyerdir (39-42).

Primer odontoblastlarin hafif irritasyonlara cevap olarak olusturdugu tersiyer
dentine reaksiyoner dentin adi verilir. Siddetliirritan sonucu odontoblastlarda olusan
atrofi ya da hasar sebebiyle mezensim hiicrelerinden farklilasarak olusan odontoblast
benzeri hiicrelerden olusan tersiyer dentine ise reparatif dentin adi verilir. Reperatif
dentin, diizensiz tibdllere sahiptir ve sekonder dentinden ayirt edilmesi zordur (26,
43).

Atrizyon, travma, ¢lrlik, restorasyon, erozyon gibi irritanlara karsi yanit olarak
da irregiiler sekonder dentin olusabilir, boyle bir durumda reperatif dentin, tersiyer
dentin, koruyucu dentin, irritasyon dentini ya da stimiilasyon dentini olarak da
adlandirilabilir. Bu bolgelerde sertlik arttikca dentinin gecirgenligi azalir. Yashlarin
dislerinin cekilmesi sirasinda koklerin apikal licte birinin kirilmasi, sklerotik dentinin

kirilgan yapisindan kaynaklanmaktadir. Olii yollar (dead tract), iletilen isikta karanhk
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goriinen dejenere dentin tibdlleri iceren alanlardir. Bunlar genellikle abrazyon veya

atrizyona ugramis dislerde veya ¢urik lezyonlarin altinda gordlir (23).
2.4.3. Sement

Sement, insan dislerinin anatomik koklerini kaplayan mineralize dis
dokusudur. ilk olarak 1835'te Purkinje'nin iki 6grencisi tarafindan mikroskobik olarak
gosterilmistir. Disin servikal kisminda mine-sement birlesiminde baslar ve apekse
kadar devam eder. Sement, disi cevreleyen yapilara baglayan kolajen liflerinin
baglanmasi icin bir ortam saglar. Kompakt kemik ile bazi fiziksel, kimyasal ve yapisal
ozellikleri paylasan 6zel bir bag dokusudur.

Sement, dislerinin anatomik koklerini orter, mineralize ve avaskilerdir.
Sement soluk sari renktedir ve dentinden daha yumusak ve gegirgendir. Sement,
inorganik bilesenlerin organik bilesenlere orani ve yapisindaki benzerlikler agisindan
kemige benzer. Sement kalinhg! farkli dislerde ve ayni dislerde farkli bolgelerde
degisiklik gosterir. Sement, mine-sement birlesiminde (20 ila 50 mm) en ince ve
apekse (150 ila 200 mm) dogru en kalindir. Apikal foramen sement ile cevrilidir
Sement, periodontal ligament liflerine tutunma saglar. Disi fonksiyonel pozisyonda
tutmak icin yasam boyunca sement olusur. Sement ayrica diisiik dereceli irritasyonlar
nedeniyle onarim dokusu olarak ve asiri miktarda olusur. Sementi olusturan hiicreler;
sementoblastlardir. Kalsifiye olmayan sement genellikle sementin en ylizeyel
tabakasi olarak gorilir. Sement icindeki hiicreler, sementositler, kemikte gérilene
benzer ancak ¢ok daha az karmasiktir.

Sementositlerin varligi belirli bolgelerle sinirlidir. Sement iceren hicrelere
hiicreli sement, icermeyen bolgelere hiicresiz sement denir. Hlicresiz sement dislerin
ankraj islevi ile ilgilidir, seliler sement tutunma ile ilgilidir. Dentin gibi, sement de

yasam boyunca olusabilir (23).
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2.4.4. Pulpa

Pulpa, kronda pulpa odasini ve kdkte kok kanalini dolduran, mezenkimal bag
dokusur. Lifler, sinirler, hiicreler ve damarlardan olusur. iyilesme potansiyeli vardir.
Apikal foramen ve aksesuar foramina yoluyla periodontal ligament ile baglantilidir.
Pulpanin disi tamir etmek, beslemek ve korumak gibi gérevleri vardir.

Pulpa tabakasinin merkezinde fibroblastlar ve indiferansiye hiicreler bulunur.
Merkez kisminin etrafinda hiicreden zengin tabaka bulunur, bu tabakada da
proliferasyon yetenegi olan fibroblastlar yer alir. Hiicreden zengin tabakanin
etrafinda hiicreden fakir tabaka bulunur. Kesitsel incelemede odontoblast tabakasi
en disarda yer alir ve bu tabakadaki odontoblastlar tarafindan dentin Uretilir (42, 44).

Pulpada vyas ile birlikte pulpanin hiicre sayisi ve damarlanmasinda azalma,
sinirlerde dejenerasyon ve kalsifikasyon gerceklesir. Pulpa arteriyolleri ug arterlerdir
ve pulpa dolasimi kollateral olmadigindan pulpanin iltihaplanmasi nekroza neden olur

(23).
2.5.Yetiskin Bireylerde Yas Belirlemede Kullanilan Yontemler

Yetiskin bireylerde morfolojik, biyokimyasal, histolojik ve radyolojik olmak
Uzere bircok yontemin yas belirlemek icin kullanildigi gorilmektedir. Morfolojik,
biyokimyasal ve histolojik yontemler gibi radyolojik olmayan yontemler ¢ogunlukla
invazivdir ve disin cekimi gerekir. invaziv olan bu yéntemlerin; etik, dini, kiiltiirel veya
bilimsel nedenlerle uygulanmasi zor veya kabul edilemez olabilir. Dislerin gelisim
asamalarinin ve dislerde vyasla birlikte ortaya cikan degisikliklerin radyografik
yontemler kullanilarak degerlendirilmesi ise sik kullanilan yontemlerdir. Bu

yontemlerden asagida kisaca bahsedilmistir.
2.5.1.Radyolojik Olmayan Yas Belirleme Yontemleri
Gustafson Metodu (1950)

1950 yilinda Gustafson yasla birlikte dis dokularinda ortaya cikan;
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e Atrizyon(A) (cigneme nedeniyle insizal veya okliizal ylizeylerin agsinmasi)

e Periodontal cekilme-periodontitis(P)

e Sekonder dentin (S)

e Sement apozisyonu (C)

e Kok rezorbsiyonu (R)

e Kok transparanthgl (RT) olmak lzere alti degisken (Sekil 2.5.) belirlemistir.
Belirlenen her bir degiskene ‘0’ en dislik (hic, yok), ‘3’ en yliksek (tamamen
veya cok biyilik oranda var) olacak sekilde puan vermistir.

Periodontal cekilme (P)

PO: (¢cekilme yok)

P1: (cekilme yeni baslamis)

P2: (cekilme kdk 1/3’G boyunca ilerlemis)
P3: (cekilme kokin 2/3’Gnl gegmis)
Sekonder dentin (S)

S0: (sekonder dentin yok, gortlmuyor)

S1: (sekonder dentin pulpanin st béliminde gérinmeye baslamis)
S2: (sekonder dentin pulpa kavitesinin neredeyse yarsini doldurmus)
S3: (sekonder dentin pulpa kavitesinin neredeyse tamamini doldurmus)

Sement apozisyonu (C)

CO: (sement tabakasl normal, apozison yok)
C1: (sement apozisyonu normalden biraz fazla)
C2: (sement tabakasi normalden kalin)

C3: (sement tabakasi oldukga kalin)

Kok rezorbsiyonu (R)

RO: (rezorbsiyon yok, goérilmiyor)

R1: (rezorbsiyon sadece kigik bir noktada)

R2: (rezorpsiyon biiylik madde kaybina neden olmus)

R3: (rezorbsiyon hem sementte hem de dentinde goriliyor)

Kok transparanligi (RT)
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RTO: (transparanlik yok)
RT1: (transparanlik fark ediliyor)
RT2: (transparanhk kékin apikal 1/3’Gne uzanmis)

RT3: (transparanlik kokiin apikal 2/3’line uzanmis)

Bu degisikliklerin tek tek degerlendirmesi durumunda yas ile korelasyonun duisiik
bulunmasina ragmen, tim degiskenlerin birlikte degerlendiriimesi durumunda
yontemin yas belirlemede kullanilabilecegini savunmustur. Ancak bu ydntemin

cekilmis disler Gzerinde uygulanma gerekliligi blyulk bir dezavantajdir.

Gustafson; An+Pn+Sn+Cn+Rn+RTn = puan formilini sunmustur.
Hesaplanan tam denklem: y = 11.43 + 4.56x seklinde olup hesaplanan tahmin hatasi

1 3.6 yildir (45).

Sekil 2.5. Gustafson yonteminde kullanilan parametrelerin sematizasyonu.

Gustafson’dan alinmistir.
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Dalitz Method (1962)

Dalitz, Gustafson'in yontemini yeniden incelemis ve daha fazla dogruluk
saglamak icin, daha 6nce kullanilan 0’dan 3’e kadar olan puanlama derecesi yerine
0’dan 4’e kadar olacak sekilde 5 dereceli puanlama sistemini 6nermistir. Sonuglar,
kok rezorpsiyonu (R) ve sement apozisyonu (C) kriterlerinin goz ardi edilebilir
oldugunu gostermistir. 12 anterior dis icin; atrizyon (¢cigneme nedeniyle insizal veya
okltizal yizeylerin asinmasi) (A), periodontal ¢cekilme (periodontitis) (P), sekonder

dentin (S), kok transparanligi (RT) degiskenlerinin yas ile iliskili oldugunu bildirmistir.

E=8.691+5.146A + 5.338P + 1.866S + 8.411T seklinde bir formiil sunmustur.
Premolar ve molar disleri hesaba katmamasi yontemin dezavantaji olarak

gorilmektedir.
Bang and Ramm Method-Dentin Transliisentligi metodu (1970)

Gustafson ve onu takip eden diger arastirmacilar, yas ilerledikce dentinin
translisentliginin arttigini bildirmisler. Bu transtlisentligin, Gclncl dekatta kok
dentininin ucundan baslayip koronal olarak ilerledigini saptamislardir (46). Bang ve
Ramm kok dentinini inceleyip ilk kez yas belirlemede kullanilabilecek bir yontem
olarak ileri stirmuslerdir (47). Dentin translisentligini degerlendirerek yapilmis olan
baska c¢alismalarda bu iki durum arasinda pozitif bir korelasyon oldugunu
savunmuslardir (48, 49). Degerlendirme yapabilmek icin tek bir kriter yeterli oldugu
icin yontem hizli sonug verebilmektedir. Saglam kok yizeylerinin 6l¢lilmesiyle iyi
sonuclar elde edilebilir. Ancak disin ¢ekimini ve kesit alinmasini gerektirdigi ve invaziv

bir yontem oldugu icin dezavantajlidir (50).
Johanson Method (1971)

Gustafson’in belirledigi 6 kriter icin, yasla meydana gelen degisiklikleri yedi

farkl dereceye ayirmistir. Johanson, kék transparanhgi (RT) ile ilgili detayli bir calisma
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sonunda disin kesit kalinhginin 0.25 mm olmasinin daha net sonug verdigini 6ne

surmistir (51).

Yas = 11.02 + (5.14 x A) + (2.3 x S) + (4.14 x P) + (3.71 x C) + (5.57 x R) + (8.98

x T) formilinG onerdi.

Maples Methodu (1979)

Gustafson'in onerdigi yontemi daha basit ve dogru hale getirmek igin
Gustafson’un kullandigi alti degerden sadece sekonder dentin ve kdk transparanthgi
(RT) olmak Uzere iki degerin kullanilmasini 6nermistir (50). K6k dentininin yasla
birlikte Gglncl dekatta, kék ucundan baslayip krona dogru ilerledigini saptamistir

(52).

Solheim Method (1993)

Solheim, Gustafson'in 6nerdigi degisikliklerin besini (¢igneme nedeniyle insizal
veya okliizal yizeylerin asinmasi (A), sekonder dentin (S), periodontal ¢ekilme (P),
sement apozisyonu (C) ve kok transpranthgi (RT)) kullandi ve farkli dis tiirlerinde
onemli bir korelasyon gosteren Ug yeni degisiklik daha ekledi. Yasla ilgili Gi¢ yeni
degisiklik ylzey puarizlilGgl, renk ve cinsiyetti (53). Calismasinda molar disleri
degerlendirmeye dahil etmemis olup mandibular premolar ve mandibular kanin

disler icin korelasyonun ¢ok distk oldugunu bildirmistir.

Kagerer ve Grupe metodu (2000)

Disin hlicresiz sement tabakasi incelenerek degerlendirme yapilir.
Degerlendirme icin disin cekimi veya kesimi gerektirdigi icin dezavantajli bir
yontemdir. Bu yontemle yas belirleme yapildiginda +2,3 yas hata payl oldugu
bildirilmistir (54).
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Radyoaktif karbon-14 metodu (2005)

Atmosferdeki karbon-14 (C**) miktari yillara gore degiskenlik gostermektedir.
1944 yilindan once sifir olan atmosferdeki C** miktari 1955 yilinda yapilan nikleer
calismalar sonrasinda ciddi miktarda artmistir. Atmosferdeki C*# cesitli yollarla insan
viicuduna girer ve icinde bulundugu dénemdeki C'* miktari ile ayni orana gelir. Mine
dokusu gelisimi tamamlandiktan sonra turnoveri olmayan bir doku oldugu igin
barindirdig C** miktari gelisimi sirasinda atmosferde bulunan C'* miktari ile aynidir.
Dolayisi ile gelisim zamani bilinen dislerin C'% miktari ile kisinin yas tespiti yapilabilir.
Ancak 1944 yilindan 6nce atmosferdeki C'* miktari sifir oldugu icin bu tarihten énce

dogan kisiler igin yas belirlemek igin kullanilamaz (55).
Telomer Kisalmasi Metodu (2009)

Telomerler, kromozomlarin uclarina yerlesmistir ve hiicre her boliindigiinde
kisalir. Telomer kisalmasindan yas belirlemek ekipman ve laboratuvar ortami
gerektirdigi icin zor bir ydontemdir. Pulpa DNA’sI incelenerek telomer uzunlugu ile yas

belirlemesi yapilan bir ¢calismada +7,5 yas hata bulunmustur (56, 57).
Dis Rengine Goére Yontemler

Yasla birlikte disin renginde meydana gelen degisiklikleri degerlendirerek yas
belirlemeyi amaclayan calismalar yapilmistir. Ancak yontemi objektif olarak
uygulamak zordur, ayrica patolojik durumlar, disin orijinal rengi, postmortem
degisiklikler, travmatik durumlar dis rengini etkileyebilir (58).

Spektroradyometri kullanilarak kék dentininin rengini belirlemek amaciyla
yapilan galismalarda +13,7 yas hata ile %75 gliven araliginda yasin belirlendigini

bildiren calismalar mevcuttur (58).



24

Sement Apozisyonu

Yasla birlikte sementte ortaya ¢ikan degisikliklerin 6lgllebilir olmasi bu
metodu ortaya c¢ikarmistir. Sementte bulunan kollejenlerin hidroksiapatit
kristalleriyle yer degistirmesi, halka seklinde gorilen bir artisa neden olur (59, 60).
Ancak bu halkalarin sayilmasi igin kokten alinmis kesitlerin degerlendirilmesi gerekir.
Bu invaziv bir yontemdir. Bu sekilde yapilan ¢alismalar géstermis ki ayni bireye ait
farkl dislerde veya ayni dise ait farkh sonuglar ayni gikmamigtir. Sement birikiminin

uniform olmamasi farklihgin sebebi olarak gosterilmistir (61, 62).

Atrizyon Metodu

1971 yilinda Molnar (63), 1979 yilinda Scott (64) sekillerle atrizyon evrelerini
gostermislerdir. 1984 yilina gelindiginde ise Smith ilk kez farkh digler igin (kesici ve
kanin disler, premolar, molar) sekiz asamali (Sekil 2.6.) bir atrizyon semasi
olusturmustur (65).

1: Okluzalde veya insizalde mine kaybi hi¢ yok/minimal dizeyde

2: Okluzalde ve insizalde agiga ¢ikmis dentin, orta derecede kasp diizlesmesi

3: Okluzalde ve insizalde agiga ¢ikmas dentin, hemen hemen tamamen
diizlesmis kasp

4: Okluzalde ve insizalde ciddi derecede asinmis mine, kasplarda mine var
ancak agiga ¢ikmis genis dentin alanlari mevcut

5: Okluzalde agiga ¢ikmis iki dentin alaninin birlesmesi, insizalde genis dentin
alani ¢evresi mine ile kaph

6: Okluzalde aciga ¢cikmis G¢ dentin alaninin birlesmesi, insizalde genis dentin
alani ince bir mine hatti ile cevrili

7: Okluzalin tamaminnda ac¢iga cikmis dentin alani ince bir mine ile gevrili,
insizalde mine sinirinin ¢ok incelmis veya kaybolmus

8: Siddetli kron yliksekligi kaybi, kron yiizeyinin kok ylizeyine benzemesi
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1989 yilina gelindiginde Song ve Jia, kasp tepelerindeki aginmayi 0-6 arasinda
skorlandirarak bu metoda ortalama atrizyon degeri (ASA) adini vermislerdir. Ayni
bireyin tim disleri degerlendirilerek yapilan yas belirlemede 1,9-5,7 yas arasinda bir
hata ile yasin belirlenebildigini bildirmislerdir. Ancak mandibular dislerde ve
kadinlarda belirlenen yasin gercek yastan daha yiksek oldugunu bildirmislerdir (66).
Yapilan bazi arastirmalar, beslenme cesitliligi, dis eksikligi gibi cesitli sebeplerle dis
asinmalarinda farkhlik olabilecegi icin, sadece dis asinmasi degerlendirilerek yapilan

yas belirlemenin givenilir olmadigini savunmuglardir (67, 68).

Molar Premolar Eeszici ve
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Kok Transparanhigi

Gustafson ve Johanson’un kullandigi parametreler kullaniimis ve 6zellikle kdk
transparanhg ile yas arasindaki iliski degerlendirilmek igin 6lglimler yapilmistir (45,
50, 51, 69).

Turkiye’de Afsin ve ark., kok transparanthgl ile yas arasindaki iliskiyi
degerlendirmek icin ¢alismislardir. Yapilan ¢calismada, mandibular ve maksiller kesici
disler, gercek yas ve belirlenen yas ortalamasi acisindan karsilastiriimistir. Dagilim
grafikleri dogrusal ama ters bir iliski gdstermistir. Yasla birlikte dentinin seffafliginin
artmasi ve buna bagli olarak seffaf alan ile kok bolgesi arasindaki oranin azalmasi
beklenen sonuglardir. Calismanin sonuglari dislerden, kimligi belirlenemeyen iskelet
kalintilarinin 4.5 ile 6.5 yas arasi bir hata araligi ile dentin seffaflik yontemi kullanilarak

yas belirlemenin yapilabilecegini gdstermektedir (70).
Aspartik Asit Rasemizasyonu

Biyokimyasal yontemler, amino asitlerin rasemizasyonuna dayanir. Amino
asitlerin rasemizasyonu geri donlsimlli  birinci derece reaksiyondur ve
metabolizmanin yavas oldugu canh dokularda goreceli olarak hizlidir. Tim amino
asitler icinde aspartik asidin en yilksek rasemizasyon oranina sahip oldugu
bildirilmistir. Ayrica aspartik asit yaslanma sirasinda depolanir. L aspartik asitler D-
aspartik asitlere donustlrilir ve mine, dentin ve sementteki D-aspartik asit seviyeleri
yasla birlikte artis gosterir.

ilk olarak 1975 yilinda Helfman ve Bada, amino asitlerin rasemizasyonu
degerlendirerek yas ile mine ve koronal dentin icindeki aspartik asitteki D- / |-
enantiomerlerin orani arasinda onemli bir korelasyon elde eden c¢alismalar
bildirmislerdir (71, 72).

Ritz ve ark. tarafindan ise 1993 yilinda canh bireylerin yasini belirlemek igin
dentin biyopsi 6rneklerinde rasemizasyon yontemi kullanilmistir. Bu ydontem, yasayan

bireylerin yaslarini dis cekmeden tespit etme ihtiyacindan dogmustur (73, 74).
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2.5.2. Radyolojik Yas Belirleme Yontemleri

17-21 yaslarinda Uginct molar diglerin siirmesiyle birlikte kalici dislerin
gelisimi klinik olarak tamamlanir ve yetiskinlik doneminde radyografik yas belirleme
zorlasir. Bu donem sonrasinda dental yas belirleme yontemleri dislerdeki yasa bagh

degisikliklere gore yapilmaktadir (50) (75).

Kvaal’in Pulpa/Dis Orani Yontemi

Kvaal ve ark., maksiller santral, maksiller lateral ve maksiller 2.premolar,
mandibular lateral, mandibular kanin ve mandibular 1. premolar disleri icin paralel
teknikle alinan periapikal radyograflar Ustlinde gesitli hesaplamalar yapmislardir.
Kadranlar arasinda anlamli bir fark bulamadiklari igin yas belirlerken sag-sol kadran
ayrimi yapmadiklarini bildirmislerdir.

Radyograflar, stereomikroskop altinda kumpas ile 6l¢llmustir. Dis pulpa
uzunlugu, kok pulpa uzunlugu, dis kok uzunlugu, kdk pulpa genisligi (belirledikleri g
kok seviyesinde) olciimlerini birbiriyle oranlayarak c¢esitli modellemeler yapmislardir
(Sekil 2.7.).

Mine sement sinirinda (A), kokin orta seviyesi (B) ve mine sement birlesimi
ile kokun ortasi (C) gibi 3 farkh bolgede pulpa genisligi/kok genisligi oranini
hesaplamislar. Ayrica, pulpa/koék uzunlugu, pulpa/dis uzunlugu ve dis/kok uzunlugu
oranlarini da hesaplamislardir. Ancak dis/kok uzunlugu oraninda iyi bir korelasyon
bulanmadigi icin modelleme yaparken bu orani kullanmamislardir.

Tim disler icin: yas=129,8-316,4(M)-66,8(W-L)

Maksiller disler icin: yas=120.0-256.6 (M)-45.3(W-L)

Mandibular disler igin: yas= 135.3-356.8 (M)-82.5(W-L)

Maksiller santral kesici icin: yas=110.2-201.4 (M)-31.3 (W-L)
Maksiller lateral kesici icin: yas= 103.5-216.6 (M)-46.6 (W-L)
Maksiller ikinci premolar icin: yas= 125.3-288.5 (M)-46.3 (W-L)
Mandibular lateral kesici icin: yas=106.6-251.7 (M)-61.2 (W-L)-6.0 (G)
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Mandibular kanin igin: yas=158.8-255.7 (M)
Mandibular birinci premolar i¢in: yas=133.0-318.3 (M)-65.0 (W-L) seklinde modeller
Uretmiglerdir.

Kvaal’in periapikal radyograflar kullanarak olusturdugu modelleri, Paewinsky
ve ark. panoramik radyograflar kullanarak uygulamis ancak anlamli bir sonug elde
edemediklerini ve bu nedenle modelleme (zerinde modifikasyon vyaptiklarini

bildirmislerdir.

-0=kadin, -1=erkek -M: oranlarin ortalamasi, -L: uzunluk oranlarinin ortalamasi, -W: C ve B genislik
oranlarinin ortalamasi, -G: cinsiyet,

Sekil 2.7. Kvall yénteminde yapilan 6lgiimlerin sematizasyonu Kvaal’ dan

alinmistir (4).
Drusini’nin Metodu (Dis Kronal indeksi- Koronal Pulpa Boslugu indeksi)

Drusini (1993) tarafindan periapikal radyograflari kullanarak dentin miktari
dlgmistir. Olctimler kumpas ile yapilmistir. Olgciimler sonucunda elde edilen verilerin
yasla korelasyonunun iyi oldugu bildirilmistir. Olciimler daha sonra daha biiyiik bir

orneklem lizerinde ve panoramik radyograflar kullanilarak yapilmistir. Olctimler igin
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panoramik radyograflarin periapikal radyograflardan daha kullanilabilir oldugu
bildirilmistir (76, 77).

Bu yontem, koronal pulpa boslugunun azalmasi ile kronolojik yas arasindaki
iliskiyi hesaplar. Mandibular premolar ve mandibular molar dislerin sekonder dentin
miktari 6lgullr.

Panoramik radyograf, dis tepesinin uzunlugunu (mm) (koronal uzunluk [KU])
ve koronal pulpa boslugunun uzunlugunu (mm) (koronal pulpa boslugu yiiksekligi
veya uzunlugu [KPY]) 6l¢mek igin kullanilir (Sekil 2.5.4). Dis-koronal indeks (DKI) her
dis icin hesaplanir.

DKI= ([KPY]*100)/ [KU]

CL CL
| CPCH

=T CPCH

Sekil 2.8. Drusini yonteminde yapilan 6lciimlerin sematizasyonu. Drusini (76)’den
alinmistir.

Yaygin olarak kullanilmasinin ve kolay ulasilabilmesinin yaninda tim dislerin
bir radyografta goériintiyor olmasi, panoramik radyograflarin tercih edilme nedenleri
olarak belirtilmistir. Ancak panoramik radyograflarin, maksiller anterior bdlgeyi
gostermede periapikallere gére daha basarisiz oldugu bildirilmistir. Ark o6zelligi
nedeniyle panoramikte daha net izlenen mandibular molar disleri (liclincti molarlar
hari¢) calismasina dahil etmistir. Bu sebeplerle, mandibular molar disler
degerlendirilmistir. Sag-sol kadran arasinda ayrim yapilmamis, radyograf lzerinde

hangi taraf pulpasi daha net goriiniiyorsa, o taraftaki disler Uzerinde Olglim
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yapiimistir. Degerlendirilen dislerin kron/pulpa vyiksekligi ve kron yiksekligi

hesaplanmistir.
Cameriere Metodu

Panoramik gorintiler tzerinden sag maksiller kanin dislerin pulpa/dis alani
oranlarini hesaplayarak (Sekil 2.9.) yas ile korelasyonun degerlendirildigi yontemdir.
Elde edilen modele gore kadin ve erkek arasinda bir fark gézlenmedigi bildirilmistir.
Kanin disi tercih edilme nedeni olarak; agizda uzun siire kalmalari, az asinmalari, tek
koklu ve genis pulpal olmalari gosterilmistir.

Yas=84.31-473.86x(pulpa/dis alani) olacak sekilde bir regresyon modeli

olusturulmustur.

Sekil 2.9. Cameriere yonteminde yapilan alan belirlemesi gésterimi. Juneja ve ark.

(78)'nin makalesinden alinmistir.

Cameriere metodu olarak bilinen bu yontem disinda, Cameriere’nin
cocuklarda ve yetiskinlerde, dislerden yas belirlemek igin yaptigi bir cok g¢alisma ve

yontem mevcuttur (5, 79-82).
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2.6.Dental Yas Belirlemede Kullanilan Goriintiileme Yontemleri
2.6.1.Periapikal Goriintiileme

Periapikal gorintileme yontemi, dis hekimliginde goriintiileme tekniklerinin
temelini olusturan intraoral bir yéntemdir. ilgili disin tamami ve cevreleyen kemik
gorintilenmelidir. Gorlintl elde edilirken yaygin olarak paralel teknik ve agiortay
teknigi kullanilir. Dis yapisinda distorsiyon meydana getirdigi icin, aclortay teknigine
gore paralel teknik daha c¢ok tercih edilir. Anatomik yapi paralel teknigin
uygulanmasini engelliyorsa uygulanma seklinde kiiclik modifikasyon yapilabilir. Buna
ragmen kisitlamalar uygulamayi zorlastiriyorsa aglortay tekniginden faydalanilir (83).
Maliyetinin diistk olmasi, cabuk elde edilebilmesi ve diistik radyasyon dozu nedeniyle
stk kullanilir. Yas belirlemek igin periapikal goriintilerin degerlendirildigi pek g¢ok
¢alisma vardir.

Drusini, 1993 yilinda periapikalleri kullanarak yas belirleme g¢alismalari
yapmistir. Ancak daha sonra ortaya koydugu ydntemi panoramikler Uzerinde
gelistirmistir (77).

Kvaal 1995 yilinda, ¢ekilmis dislerden paralel teknik kullanilarak radyograflar
almis ve bu radyograflari degerlendirerek yas belirleme calismalari yapmistir(4).

Cameriere 2004 yilinda, kanin dislerini degerlendirerek yas belirilemek igin
periapikal radyograflari kullanmistir. Pulpa alani/dis alani oraninin yas ile iyi
korelasyon gosterdigini bildirmistir (79).

2020’de Miranda ve ark., Kvaal ve Cameriere yontemlerini kullanarak yas
belirleme galismalari yapmislardir. Yontemlerin farkl yas gruplarinda birbirlerinden

farkl korelasyonlar gosterdigini bildirmislerdir (84).
2.6.2. Panoramik Goriintiileme

Pantomografi olarak da adlandirilan bu goriintiileme yonteminde, maksilla,
mandibula ve bu yapilari destekleyen cevre yapilar birlikte gériintli alanina girer. X-

Isinl kaynagi ve reseptor hastanin basinin ¢cevresinde doner. Goriuintiler imaj tabakasi
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‘focal trough’ adi verilen kavisli odak ark bélgesinde net olarak olusur. imaj tabakasi
disinda kalan yapilar bulaniklasir ve net sekilde goriilemez. Travma vakalari, komsu
yapilarla iliskisinin degerlendirilmesi gereken bulyik lezyonlarin varligi, yirmi yas
dislerinin degerlendirilmesi, temporomandibular eklem degerlendirmesi gibi
¢cenelerin genis alanlarinin goriintilenmesi gereken durumlarda panoramik
gorintilerden faydalanmak mantiklidir. Yaygin olarak birgcok yerde bulunmasi, genis
alanlari tek bir goriintiide gostermesi nedenleriye genel olarak ilk tercih edilen
gorintileme yontemidir. ilk degerlendirmenin yapilmasi ve daha ileri bir
gorintileme yontemi kullanilmasinin gerekip gerekmedigi konusunda fikir vermesi
amaciyla siklikla kullanilir. Ancak panoramikler ile periapikal radyograflar kadar
detayh degerlendirme yapilamaz (83).

Panoramik goruntilerden faydalanarak disler (zerinden yas belirleme
¢alismasi yapan ¢esitli arastirmalar vardir.

Kvaal’in yontemini kullanan Bosmans ve ark.(85) Landa ve ark. (86) gibi bircok
arastirmaci Kvaal'in tekniginin orijinal formilini periapikal radyografiler yerine
panoramik radyografide yapilan 6l¢climleri kullanarak uygulamistir. Paewinsky ve ark.
bu yontemle iyi bir korelasyon elde edemedikleri icin model lzerinde modifikasyon
yaptiklarini bildirmislerdir (87).

Erbudak ve ark. (2012), radyografik yas belirleme yontemlerinden Kvaal ve
ark.'nin yontemini, 14-57 yas araligindaki 123 Tirk bireyden alinan panoramik
radyografilere uygulamislardir. Pulpa boslugunun uzunluk ve genislik 6lctimlerinin yas
belirleme i¢in kullanilabilirligini degerlendirmislerdir. Dis ve pulpa boslugu ol¢limleri
arasindaki oranlar hesaplanmis, kronolojik yas ve belirlenen yaslar arasinda yiiksek
farkhliklar gézlendigi bildirilmislerdir (88).

Paewinsky (87), Cameriere (80), Akkaya (89, 90), Boyacioglu(91) gibi bir cok
arastirmaci 20 vyas dislerini degerlendirerek yas belirlemek icin panoramik
radyograflari kullanmistir.

Roh ve ark. Kvaal yonteminde kullanilan parametrelerin, Kore

populasyonunda uygulanabilirligini degerlendirmek icin dijital panoramik


https://link.springer.com/article/10.1007/s00414-017-1762-8#auth-Byung_yoon-Roh

33

radyografileri kullanarak olclimler yapmislardir. Kvaal ve Paewinsky denklemlerinin
sinirli yas belirleme performansi nedeniyle, Gliney Koreli niifusa 6zgi yas belirleme
formulleri gelistirmislerdir. Uzunluk oranlari olmadan genislik parametrelerinden
turetilen denklemler, Kore popilasyonunda en uygulanabilir yontem olarak
degerlendirilmistir (92).

Drusini, panoramik radyograflar (izerinde mandibular premolar ve molar
disleri degerlendirerek yas belirleme calismalari yapmistir (76, 93).

Boyacioglu (2017) 200 Tirk bireye ait panoramik radyograflari kullanarak
Drusini ve Cameriere yontemlerini karsilastirmis. Tlrk popllasyonu igin Drusini
metodunun kullanilabilir oldugunu ancak Cameriere metodunun kullaniimasinin
uygun olmadigini bildirmistir (94).

Gunagar ve ark., mandibular Gglinci molarlarin kdk pulpasinin radyografik
gorunurliginin degerlendirilmesinde KIBT dogrulamasi kullanilarak yas belirleme
yontemininde panoramik radyografinin givenilirligini degerlendirmistir. 290 bireyin
429 mandibular Gglncli molar disinin KIBT ve panoramik gorintilerini
incelemislerdir. Tamamen mineralize mandibular tG¢lincii molarlarin kdk pulpasi, her
iki gorlintileme yontemi icin degerlendirilmistir. Panoramik degerlendirmesinin
glvenilirligi KIBT puanlari ile de analiz edilmis ve pozitif bir korelasyon bildirilmistir
(95).

Akay ve ark. dis kron indeksi ve Olze'nin yas belirleme yontemlerini 860 Turk
bireye (18-60 yas) ait panoramik goriintiler Gzerinde degerlendirmistir. Mandibular
premolar dislerde koronal pulpa boslugu yiksekligi ile kron yiiksekligi arasindaki oran
hesaplanmistir. Ayrica Olze yOnteminin dort dis parametresi (sekonder dentin
olusumu, atrizyon, periodontal ¢ekilme, sement apozisyonu) analiz edilmistir. Olze
yontemi Tirk yetiskinler arasinda yas belirleme icin kullanilabilir bulunurken, dis kron
indeksi yonteminin, Olze yontemine kiyasla daha ylksek standart tahmin hatasi

nedeniyle yas belirlemede kullanimi daha sinirli olarak bildirilmistir (96).
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2.6.3.Bilgisayarli Tomografi

Bilgisayarli tomografi (BT) dar bir x-1sini huzmesinin hastaya yonlendirildigi ve
vicudun etrafinda hizla dondirilerek, cihazin bilgisayari tarafindan islenen sinyaller
Ureten, bilgisayarli bir x-1sini goriintileme mekanizmasini tanimlar. Gorintiilenen
alanin enine kesit gorintilerini veya "kesitlerini" olusturur. Bu kesitlere tomografik
gorintiler denir ve konvansiyonel réntgenlerden daha ayrintili bilgi igerir. Cihazin
bilgisayari tarafindan bir dizi ardisik dilim toplandiktan sonra, bunlar, olasi timorler
veya anormalliklerin yani sira temel yapilarin daha kolay tespit edilmesine ve
konumlandiriimasina izin veren hastanin lg¢ boyutlu goriintlsini olusturmak igin
dijital olarak bir araya getirilebilir. BT taramalari non-invazivdir, pratiktir, geometrik
bozulma nedeniyle magnifikasyon hatalarina neden olmaz (97). BT taramalarinin
dezavantajlari ise dolgu, kron, implant gibi (6zellikle molar bdlgede) metal
malzemelerin neden oldugu artefaktlar, yiksek radyasyon dozu ve yliksek maliyetli
olmalaridir.

Tardivo ve ark. 210 bireye ait BT goriintlsi Uzerinde saghkli 4 kanin disi
bulunan bireylerin (15-85 yas) goruntilerini degerlendirmislerdir. Her dis icin pulpa
hacmi/toplam hacim orani x100 hesaplamislardir. Tim olasi gercek durumlara karsilik
gelen yedi matematiksel model, agirlikli en kigulk kareler yontemiyle belirlenmis ve
goreceli performans sirasina gore siralanmistir. Yedi modelin verilere gore yeterliligi,
dnerilen regresyonlarla (0.915 <R? ayarli <0.964) cok vyiksek bulunmustur.
Performans sirasina gore siralanan maksiller model, yas belirleme icin yedi modelden
en guclisi olarak bildirilmistir (98).

Bilgisayarli tomografi (BT) goruntleri dislerden yas belirlemek icin 15 ila 25
yas arasindaki Avustralya poptlasyonunda degerlendirilmistir. BT goruntileri
geleneksel radyografilerle karsilastirilmis ikisi arasindaki gelisimsel puanlama uyumu
Demirjian puanlariyla degerlendirilmis ve iki gériintlileme yontemi arasindaki uyum
milkkemmel bulunmustur. Ucilincii molar disin yas belirleme icin kesin bir arag

olmadigi (3-8 yas araliklari) ancak yetiskin/cocuk gecis yasini 18 olarak ayirt etmek
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icin yararli bir ara¢ oldugu bildirilmistir. Mevcut c¢alismada, kok gelisimleri
tamamlanmis kadinlarin %100'0, erkeklerin ise %96's1 18 yasin Uzerinde bulunmustur

(99).
2.6.4.Mikro Bilgisayarli Tomografi

Mikro bilgisayarh tomografi (Mikro-BT), rutin klinik ortamda vyeni
uygulanabilirlik bulabilmesine ragmen, geleneksel olarak endistri ve preklinik
¢alismalarda kullaniimaktadir. Doku diseksiyonuna gerek kalmadan mikroskobik
inceleme ile ayni detay seviyesinde vyiksek c¢oziundrlakli G¢ boyutlu dijital
gorintileme veri setleri saglayabilir. Mikro-BT, daha 6nce magnetik rezonans
goriintileme (MRG) veya BT gibi daha geleneksel yontemlerle mimkin olmayan,
Ozellikle meme gorintlileme ve erken gebelik fetal otopsisinde gesitli doku
orneklerinin invaziv olmadan ayrintili bir sekilde degerlendirmesini saglar.

Yasa bagh sekonder dentin olusumunun neden oldugu pulpa odasi
hacmindeki t¢ boyutlu azalmayi mikro-BT kullanarak arastiran bir calismada cinsiyet,
yas ve dis tipini dikkate alinarak, mandibular santral ve ve mandibular 2.premolar
dislerde yas belirlenmeye calisiimistir. Azalma kadinlarda erkeklere gore biraz daha
yiksek ve kadinlarda azalma ile yaslanma arasinda daha yiksek bir korelasyon
gozlenmis. Yas gruplari arasinda yapilan bir karsilastirmada, azalmanin erkeklerde
elliler ile altmislar arasinda, kadinlarda kirklar ve elliler arasinda ilerledigini ortaya
koymustur. Mandibular santral dislerde, mandibular ikinci premolarlara goére
yaslanma ve pulpa hacmindeki azalma arasinda daha glgli bir korelasyon
gozlenmistir. Bu korelasyon, cinsiyetler ve vyas gruplari arasindaki diger
korelasyonlardan daha yiiksek bulunmustur (100).

Nudel ve ark., sekonder dentini gorsellestirmek icin yiliksek ¢ozinirlikli
mikro-BT kullanarak yeni bir yaklasim gelistirmislerdir, boylece parcalanmis ve kirik
dislerden yas belirlenmesi kolaylasmistir. Sekonder dentinin yasla birlikte biiyime
paterni, 77 mandibular premolar dis icin analiz edilmistir. Sekonder dentinin sanal

segmentasyon Olcimi ve histolojik olcliminiin karsilastirilmasi sonucunda yiiksek
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oranda uyumlu bulunmustur (ICC = 0.95). Sekonder dentinin, mine-sement
birlesiminin hemen altinda 1 mm kalinhgindaki bir dilimin hacmi (mm3) dlgtlmustir.
Sekonder dentin analizine dayali yas belirlemenin standart hatasi 7-8 yil araliginda
bildirilmistir. Boylece sekonder dentin yéntemi, invaziv olmayan bir sekilde bir disin
yalnizca kiglk bir parcasina dayal olarak daha yilksek tahmin oranlari ve daha iyi
dogruluk ile yas belirlemeye olanak verdigi bildirilmistir. Bu metodolojinin kullanimi
kolay ve erisilebilirdir (101).

2004 yilinda Vandevoort ve ark., mikro-BT gorintilerini kullanarak tek koklu
dislerin pulpa/dis hacim orani ile kronolojik yas arasindaki uyumu degerlendirmistir.
Korelasyon ¢ok yiiksek bulunmamasina ragmen yaptiklari pilot ¢alismada mikro-BT
gorintileri kullanarak yas belirlemenin umut verici olabilecegini bildirmislerdir (102).

Someda ve ark. en distik morfolojik cesitlilige sahip olan bliylik bir mandibular
santral kesici disi kullanmis ve cinsiyete veya bolgeye 6zgli denklemler tGretmslerdir.
Uc¢ boyutlu yapilar elde ederek mine, dentin ve pulpa boslugunun hacimlerini
Olgmuslerdir. Daha sonra yas belirlemek i¢in regresyon denklemleri elde etmislerdir
(103).

Aboshi ve ark. kesici dislere ve kaninlere kiyasla yikima karsi artan direncleri
ve molar dislere kiyasla daha basit ve daha stabil k6k morfolojileri nedeniyle secilen
alt premolarlari kullanmislardir. Kademeli bir yontemle ¢oklu regresyon analizlerinin
sonucu, yas belirlemede alt premolarlarin mikro-BT ile pulpa-dis hacmi 6l¢limlerinin

kullanimi icin iyi bir destek saglamislardir(104).
2.6.5.Konik Isinl Bilgisayarh Tomografi

Konik Isinli  Bilgisayarli Tomografi (KIBT), panoramik radyograflarin
kullanilmaya baslanmasindan beri dental ekstraoral goriintilemede meydana gelen
en onemli gelismedir. KIBT ile gorintlileme, bir X-i1sini kaynaginin ve dedektoriin
sabitlendigi donen bir portal kullanilarak gerceklestirilir. Farkli piramidal veya konik
seklinde bir iyonlastirici radyasyon kaynagy, ilgili alanin ortasindan karsi taraftaki bir

alan X-isin1 dedektériine yonlendirilir. X-i1sini kaynagi ve dedektor, ilgilenilen bolge



37

(ROI) iginde sabit bir dayanak noktasi etrafinda doner. Isinlama (ekspoz) dizisi
sirasinda, genellikle en az 180°'lik bir dénis ile goris alanindan (field of view: FOV)
ylzlerce ardisik diizlemsel projeksiyon goriintisi ile ark elde edilir. KIBT tek doniste,
kisa stirede ve dogru bir sekilde U¢ boyutlu (3B) radyografik goriinti olusturur. KIBT
Isinlamasi tim FOV'u igerdiginden, gorintl rekonstriksiyonu igin yeterli veriyi elde
etmek icin gantry (rampa) yalnizca bir rotasyon dizisi gereklidir. Bu teknolojinin
sagladigi 6nemli gelismeler ve uygulamalar, standart dijital radyografik uygulamalarla
rekabet etmemektedir. Bunun yerine, KIBT belirli uygulamalar igin tamamlayici bir
modalitedir (105).

Agiz sert dokularinin degerlendirilmesi, bir bireyin yasini belirlemede ¢ok
yardimci olabilir. Dislerin gelisimi ve fizyolojik yaslanmasi, esas olarak geleneksel
radyografiye dayali yontemlerde yas belirlemek icin bircok ipucu saglar. Geleneksel
teknikler anatomik ve patolojik 6zellikler hakkinda bilgi vermesine ragmen, orijinal
olarak li¢c boyutlu olarak var olan bir sistemin yalnizca iki boyutlu goriintilerini
gosterirler. Ug boyutlu goriintiilemenin biyiimesi ve gelismesiyle, dis mineralizasyon
surecini daha iyi kavramak icin hacimsel veriler gibi dlgiimleri dahil etmek mimkiin
hale geldi. KIBT'In gelisimine kadar bu 6l¢iimler in vitro olarak mikro bilgisayarli
tomografi (mikro-BT) kullanilarak elde ediliyordu. KIBT gortntuleri, dislerin hacimsel
Olcimlerini kullanmak ve analiz etmek igin 6zellikle klinikte gergek bir potansiyel
sunabilir. KIBT kazanimlarini kullanarak, her disin gesitli bolimlerinin nicel hacimsel
Olclimini iceren coklu regresyon analizinin, canl bireylerde dental yas belirleme icin
onemli degiskenleri belirlemek icin yararli olabilecegi distinilmektedir. Su anda, KIBT
incelemeleri yapilmaktadir ve dis dokusunun nicel olarak degerlendirilmesi igin
onemli bilgiler elde edilmektedir. KIBT incelemeleri klinik bir tani veya prognostik
degerlendirme yapmak amaciyla yapilsa da dental hacimlerin ve oranlarinin 6lcimi
icin bir baslangi¢ veri tabani olarak kullanilabilir ve béylece 6n degerlendirmeler ve
bilgiler saglayabilir (106). Bu bilgiler dogrultusunda glinimize kadar KIBT goriintileri
kullanilarak yas belirlemeyi amaclayan bircok calisma yapilmistir. Asagida bu

¢alismalardan bazilarindan bahsedilmistir.
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Yang ve ark. (2006), KIBT gorintilerine dayali olarak pulpa ile dis hacmi
arasindaki orani hesaplamak igin 6zel yapim bir voksel sayma yazilimi gelistirmis ve
degerlendirmistir. Tek koklu disleri secerek kronolojik yas ile pulpa/dis hacmi orani
arasinda iliskiyi degerlendirmistir. Calismada korelasyonun orta derecede elde
edildigi bildirilmistir (107).

Star ve ark, KIBT gorintilerini kullanarak sekonder dentin birikiminin yasla
birlikte dis hacminde meydana getirdigi degisikligi degerlendirmek icin pulpa-dis
hacim oranlarini 6lgmuslerdir. Kesici ve kanin dislerin dahil edildigi calismada, kesici
dislerde meydana gelen degisikligin yasla iliskisinin glg¢li oldugunu bildirmislerdir
(108).

2015 yilinda Ge ve ark, birinci molar dislerin pulpa hacmini KIBT goriintilerini
kullanarak analiz etmistir. Yapilan galismada birinci molarlarin pulpa hacmi ile
kronolojik yas arasinda iyi bir korelasyon oldugunu, yas belirleme icin bu yontemin
kullanilabilir oldugunu belirtmislerdir (109).

Pulpa yaslailgili degisiklikler gbsteren dis yapilarindandir ve sekonder dentinin
surekli birikmesi nedeniyle pulpa odasi hacminin azalmasina neden olur, mantigiyla
disin farkli bolimlerinin geometrik yaklasimi yoluyla dis hacmi olglimini
basitlestirmek icin tasarlanmis bir arastirmada sol maksiller santral disler
degerlendirilmistir. Calisma sonucunda yontemin yas belirleme icin glivenli oldugu
bildirilmistir (110).

KIBT goriintiilerinin sagital ve koronal ekraninda, disin bukko-lingual ve mezio-
distal yonlerinde Kvaal pulpa/kok genisligi 6lctimleri ve oranlari hesaplanarak yapilan
bir calismada en yliksek korelasyon gosteren maksiller santral disin bile adli uygulama
icin kabul edilebilir bir araligin disinda oldugu ve ayrica yontemin dis radyografilerine
dayali orijinal yaklasimdan daha fazla zaman alici oldugu bildirilmistir (111).

Gllsahi ve ark, maksiller anterior, maksiller kanin ve mandibular kanin,
mandibular premolar dislerin KIBT goérintlleri Uzerinde pulpa hacmi/dis hacmi

oranini hesaplayarak yaptiklari calismada dis ile yas arasinda negatif korelasyon
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oldugunu ve cinsiyetler arasinda bir fark olmadigini bildirmislerdir. En ylksek
korelasyonun maksiller santral dis icin bulduklarini belirtmislerdir (112).

Bagka bir galisma, kronolojik yas ile gdmuali mandibular Gglinct molarlarin
pulpa hacminin mine hacmine orani arasindaki iligkiyi KIBT gériintileri ve gelistirilmis
bir 3B goriintli segmentasyon teknigi kullanarak degerlendirmistir. Sonuglarin yas
belirleme igin potansiyel bir indeks oldugunu ve adli tipta kullaniimasinin miimkin
oldugunu belirtmislerdir (113).

ispanyol popiilasyonunda yapilan bir calismada KIBT gériintileri iizerinden
Olctlen pulpa/dis hacmi orani ile yas arasindaki en yuksek korelasyon maksiller
santral dis icin elde edilmistir. Artan yasla birlikte pulpa boslugundaki hacimsel
degisiklikler dis yasini belrilemek icin degerli olarak bildirilmistir (114).

Malezya’da bir galismada sol maksiller kanin, sag maksiller kanin ve sag
maksiller kesici dislerde pulpa/dis orani hacimsel olarak incelenmistir. Basit dogrusal
regresyon ve pearson korelasyon analizi, en glicli korelasyon katsayisini sag maksiller
kesici disler (r=0.83) icin, ardindan sirasiyla sag maksiller kanin (r=0.74) ve sol
maksiller kanin (r=0.73) disler icin gostermistir. Dis yasl belirlemenin cinsiyetten
bagimsiz oldugu bildirilmistir. Bu ¢calisma, yasla birlikte pulpa boslugundaki hacimsel
degisimin, Malezya niifusu arasinda dis yasi belirlemek icin degerli bir degerlendirme
yontemi oldugunu gostermistir (115).

iran popiilasyonunda anterior dislerde kronolojik yasi pulpa/dis orani ile
belirlemek igin; maksiller ve mandibular kanin ve santral dislerdeki pulpa/dis alani
orani, KIBT gorintilerinin aksiyel ve sagital kesitleri kullanilarak degerlendirilmistir.
Maksiller santral dislerin en yliksek korelasyon gosterdigi bildirilirken maksiller kanin
disler icin en dusiik korelasyon elde edilmistir. Olglimler aksiyel ve sagital olarak
degerlendirildiginde aksiyel kesitin daha yiksek tahmin gliciine sahip oldugu
bildirilmistir (6).

Turk toplumunda KIBT gorintilerinin sagital kesiti kullanilarak maksiller
santral dislerde kronolojik yas ile pulpa dis alan orani arasindaki iliski arastiriimistir.

Kronolojik yas ile anlamh bir negatif korelasyon bulunmustur (r =-0.615). Maksiller
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santral dislerin orani Tirk populasyonunda yas belirleme igin glivenilir bir yontem
oldugu gosterilmistir (9).

Rai ve ark., KIBT goriinti verilerinden elde edilen (¢ dizlemde olglilen
maksiller kaninlerin pulpa/dis alani oranina dayali yas belirleme igin calisma
yapmislardir. Her dis icin sagital, koronal ve aksiyel eksende mine sement sinirinda,
aksiyel kesitte mine-sement sinirindan doértte bir kok seviyesi uzakhkta ve aksiyel
kesitte kokiin orta seviyesinde olclimler yapilmistir. Mine sement sinirinda aksiyel
kesitte yasla korelasyonun anlaml oldugu bildirilmistir (r = 0.32; P <0.05). Bunun
nedeni muhtemelen bu seviyede pulpa ve dis dis hatlarinin daha net bir sekilde
izlenmesi ve buna bagli olarak daha net 6lglilmesi olarak gosterilmistir (7) .

KIBT goriintilerinde maksiller ve mandibular molarlarin yas ile pulpa odasi
alani arasindaki iliskiyi belirlemek igin yapilan bir galismada; maksiller ve mandibular
molarlarin ortalama pulpa odasi alaninin, yasla 6nemli 6lgtide iliskili oldugu
bildirilmistir (116).

Sekonder dentin birikiminin en fazla kokin servikal bélgesinde oldugu daha
onceki makalelerde bildirilmistir ayrica servikal bolgede dis ve pulpanin dis sinirlari
net bir sekilde izlenmektedir. Yapilan literatir aramasinda daha once Tirk
toplumunda kokiin servikal bdlgesinde vyapilan yas belirleme c¢alismasina
rastlanmamistir. Bu ¢alismada, maksiller santral (MakS), maksiller lateral (MakL),
maksiller kanin (MakKan) ve mandibular kanin (ManKan), mandibular 1.premolar
(Manlpr) ve mandibular 2.premolar (Man2pr) dislerin KIBT gorintilerinin aksiyel
kesiti degerlendirilerek, kokin servikal bolgesindeki (MSS), pulpa/dis alani oraninin

yas belirleme igin kullanilabilirliginin incelenmesi amaglanmistir.
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2.7. Regresyon ve Korelasyon Analizi

2.7.1. Korelasyon Analizi

En az iki degisken arasindaki iliskinin varligini-yoklugunu veya iliski varsa
yonuni ve glicini inceleyen istatistiksel yonteme korelasyon analizi adi verilir. Basit
korelasyon analizinde degiskenler arasinda; pozitif korelasyon, negatif korelasyon ve

degiskenler arasinda korelasyon yoktur seklinde 3 farkli iliski olabilir.

Korelasyon Katsayisi (r): Degiskenler arasindaki iliskinin yoniini ve giliclini
gosterir. Korelasyon katsayisi -1 ile +1 arasinda deger alir. iliskinin yéni pozitif ise,
diger bir ifade ile incelen degiskenlerden birisinin seviyesi arttik¢a diger degiskenin
de seviyesinde bir artis meydana geliyor ise korelasyon katsayisinin isareti arti ‘+/,
negatif ise ‘-* isareti olur. Korelasyon katsayinin -1 veya +1’e esit olmasi incelenen
degiskenler arasinda mikemmel iliskinin varligini gésterir. Bu durumda incelenen
degiskenlerin birbirini hatasiz bir bigimde acikladigl sodylenebilir. Korelasyon
katsayisinin  mutlak degeri dikkate alinarak degiskenler arasi iliskiler
derecelendirilebilmektedir. Bu degerlendirmeler calismanin amacina ve alana gore
farklihk gostermekle birlikte genellikle 0.4’in altinda zayif, 0.4 — 0.7 arasinda orta

diizey ve 0.7’nin lzerinde kuvvetli bir iligkinin varlig§indan s6z edilebilir (117).

Tanimlayicilik katsayisi (r?): Bagimli degiskendeki degisimin yiizde kacinin
bagimsiz degisken tarafindan tanimlanabildigini gosteririr.
Bu iki analiz tip alaninda sik¢a kullanilan yéntemler olup, yas belirleme

calismalarinda da sikg¢a basvurulan istatistiksel analiz yontemleridir (118).

2.7.2. Regresyon Analizi

Regresyon analizi, bir bagimh degisken ile bir veya birden fazla bagimsiz

degisken arasindaki iliskiyi (dogrusal veya egrisel iliskiler) modelleyen istatistiksel bir

analiz teknigidir. Bu teknik ile ilgilenilen bir yanit degiskeni (bagimh degisken, y) igin



42

bir veya birden fazla agiklayici (bagimsiz degisken, x) degisken kullanilarak istatistiksel
model denkleminin elde edilmesi amaglanmaktadir. Yanit degiskeninin normal
dagilim yapisinda bir nicel degisken oldugu durum icin dogrusal regresyon modelinin

genel gosterimi esitlik (2.1)'de verilmistir.

Yi= Bo+ B1X1+ B Xo+ -+ Xkt € (2.1)

Esitlik (2.1)’de verilen model denklemi bagiml degiskenin k tane bagimsiz degisken
ile aciklandigl coklu dogrusal regresyon modelini (multiple linear regression) ifade
etmektedir. Model denkleminde yer alan katsayilar ise (B4, B2, ..., Bx) bagimsiz
degiskenlerin yanit degiskeni Uzerindeki etkisinin yoniini ve derecesini
gostermektedir. Elde edilen model denklemi ilerleyen slireglerde yanit degiskeninin
bilinmeyen degerini tahmin etmek veya bagimsiz degiskenlerdeki birim artiglarin
yanit degiskeni Uzerindeki etkisini gérmek amaclari ile kullanilabilmektedir.
Regresyon analizinin bir diger amaci ise iki degisken arasindaki iliskinin bir veya birden
fazla etki karistirici bakimindan diizeltildikten sonra incelemektir. Ornegin, coklu
dogrusal regresyon modeli sayesinde bagiml degisken ile X; degiskeni arasindaki
iliski  diger degiskenlerin (X, X3, ...,X,) etkisi arindinldiktan  sonra
incelenebilmektedir. Sekil 2.10.’da basit dogrusal regresyon analizi icin bir 6érnek
model gosterilmistir. iliski yapisi ve model denklemi incelendiginde, X ve Y
degiskenleri arasinda pozitif yonli bir iliski oldugu goériilmektedir. Regresyon
katsayilarina gore ise X degiskeninde meydana gelen 1 birimlik artisin Y degiskeninde
2.42 birimlik artisa yol agacagi sdylenebilir.

Coklu dogrusal regresyon modelleri oldukca faydali olmasina karsin pratikte
kullanilabilmesi icin cesitli varsayimlari saglamasi gerekmektedir. Bu varsayimlarin
kontroli grafiksel ve analitik yaklasimlar yardimi ile regresyon modelinden elde

edilen artik degerler (rezidiel, €;) Gzerinden incelenmektedir.
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Sekil 2.10. Basit dogrusal regresyon modeli 6rnegi.

2.7.3. Reziduel Analizi

Artiklar (€;), regresyon modelinden elde edilen tahmin degerleri (y) ile
gercek degerler (y) arasindaki farka esittir. Regresyon modelinin tahmin performansi
arttikca modelden elde edilen hatalarin azalmasi beklenir. Bununla birlikte,
regresyon modelinin tahmin amagli kullanilabilmesi igin artiklarin belirli varsayimlari

saglamasi gerekmektedir. Bu varsayimlar:

® Artiklarin normal dagilima uygunlugu: Regresyon modelinden elde edilen
artiklar O ortalama ve sabit varyans ile normal dagilima uyar.

e Jliskinin dogrusalligi: Bagimh degisken ile bagimsiz degisken(ler) arasindaki
iliski dogrusaldir.

® Artiklarin bagimsizligi: Modelden elde edilen artiklar dlclimlerin elde edilis

sirasina bakilmaksizin birbirinden bagimsizdir, artiklar arasinda otokorelasyon

yoktur.
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® Sabit varyanshlik: Artiklarin varyansi bagimsiz degiskenlerin tiim seviyelerinde
benzerdir. Bagimsiz degiskenlerin degerlerine gbre artan veya azalan bir

varyanshlik durumu yoktur.

Regresyon ¢ozlimlemesi icin yukarida verilen varsayimlar grafiksel yaklasimlar
ve cesitli hipotez testleri ile 6lclilebilmektedir (117). Bu asamada kullanilan teknikler

bakimindan detaya giriimeyecektir.

Model performansinin degerlendirilmesi

Regresyon modellerinin  performansi ¢esitli istatistikler yardimi ile
gerceklestirilebilir. Coklu aciklayicilik katsayisi (R?), tahmin edilen artik kareler
toplami (Predicted Residual Error Sum of Squares, PRESS), hata kareler ortalamasi
(Mean squared error, MSE), logaritma olabilirlik degeri (log-likelihood) ve Akaike bilgi
kriteri (Akaike’s Information Cretirion, AIC) gibi Olgller bu amagla yaygin
kullanilmaktadir. Bu tez kapsaminda regresyon modellerinin performans

degerlendirmesi R? ve MSE degerleri kullanilarak incelenmistir.
2.8.Makine Ogrenme (Ogrenimi)

Makine Ogrenimi (machine learning) model olusturma slrecini otomatize
eden veri analizi yontemleri batlntdir. Makine 6greniminin temelinde “gecmis
verilerde gecerli olan iliski yapilari gelecekte toplanacak yeni verilerde de gecerli
olacaktir” fikri yatmaktadir. Bu acidan degerlendirildiginde makine 06grenimi,
gelistirilmis olan algoritmalar sayesinde modelleme asamasinda 6nceden belirlenmis
olan herhangi bir istatistiksel modele veya denkleme bagh kalmaksizin degiskenler
arasi iliskileri dogrudan veri setinden 6grenmeyi amaclar ve 6grenilen bilgiye dayali
bir model elde eder. Makine 6grenme algoritmalari tip, e-posta filtreleme, gorinti
ve ses isleme, biyoinformatik analizler, ses tanimlama, metin madenciligi vb. gibi
genis bir alanda klasik modelleme teknikleriile c6zimlenemeyen bliylk capli verilerin

analizinde siklikla kullanilmaktadir. Ust diizey makine égrenme algoritmalari, biyiik
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caph ve karmasik veri yapilarinda degiskenler arasi iligskileri kendi kendine
o0grenebilecek sekilde gelistirilmektedir. Bu amagla egitim kiimesi (train set) olarak
adlandirilan bir veri setinde makine 6grenme algoritmalari ¢alistirilarak modellerin
egitilmesi saglanir. Egitilen bu modeller yardimi ile egitim kiimesinde kullanilmayan

veya yeni elde edilen veri setleri (test set) icin ¢ikarimlarda bulunulur.

Makine 6grenme algoritmalari bir¢ok farkli amag icin kullanilmakla birlikte bu
algoritmalardan c¢ogunlukla siniflama (denetimli 6grenme, supervised learning) veya
kimeleme (denetimsiz 6grenme, unsupervised learning) problemlerinde
yararlanilmaktadir. Denetimli 6grenme yaklasiminda yanit degiskeni (¢ikti dediskeni,
output) ve bagimsiz degiskenler (girdi degiskenleri, input) arasindaki iliski veri
setinden 6grenilerek model olusturulur. Bu modelleme tekniginde girdi ve gikti
degiskenleri bilindiginden dolayl algoritmalar bu iki kiime arasindaki iliskiyi
modellemek Uzere egitiimektedir. Siniflama ve regresyon problemleri denetimli
0grenme yaklasimina bir 6rnek olarak verilebilir. Denetimsiz 6grenme yaklagiminda
ise bilinen bir ¢cikti degiskeni bulunmamaktadir. Bu nedenle, denetimsiz 6grenme
yaklagimina dayali algoritmalar girdi degiskenleri arasindaki iliski yapilarina goére
gozlemleri gruplamayi ve cikti degiskenine yonelik olasi alt gruplari elde etmeyi
amaclar. Kimeleme problemleri denetimsiz 6grenme yaklasimina bir 6érnek olarak
verilebilir. Bu tez kapsaminda toplanan verilerde girdi ve c¢ikti degiskenleri
bilinmektedir. Bu nedenle, tez kapsaminda kullanilan makine 6grenme algoritmalari

denetimli 68renme yaklagimina dayali algoritmalardir.

2.8.1.Siniflandirma ve Regresyon Agaclar (SRA) (Classification and
Regression Trees, CART)

Karar agaclari, siniflama ve regresyon problemlerinde kullanilan popiiler ve
ayni zamanda basit bir algoritma altyapisina sahip olan makine 6grenme teknikleri
arasindadir. Bu yontemde, girdi degiskenlerinin aldigl degerlere gore ayrilarak

dallanan ve giderek blyliyen bir aga¢ formu s6z konusudur. Cikti degiskeninin sayisal
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deger almasi durumunda regresyon modeli, kategorik degerler almasi durumunda ise
siniflama modeli olusturulmaktadir. Karar agaclarinin bir diger avantaji ise siniflama
ve/veya regresyon modelinin basit bir sekilde gorsellestirilebilmesidir. Sekil 2.12.’de
siniflama problemine ait 6rnek bir karar agaci verilmistir. Bu Ornekte internet
Uzerinden hizmet veren bir bilet satis platformunun miusterilerine Grin teklifi
yaparken izledigi strateji gorsel olarak verilmistir. Girdi degiskenlerinin degerlerine
gore baslangic adimindan ileriye dogru agacin dallanarak biliylidigi ve bir noktada

karar adimina ulastigi gorilmektedir.

Sabah 10°dan
sonra mi seyahat
ediliyor?
Ewct Hayr
Yay 60" dan biydk Yay 60°dan biyik
mi? mi?
Evel Hayr Evet Hayir
%20 iskontolu i e %20 iskontolu -
indirimli bilet Indirimii bilet tnans billet Tam bilet

Sekil 2.12. Bilet satis tarifleri icin bir karar agaci 6rnegi.

Karar agaclarinda hangi girdi degiskenlerinin karar sirecinde dikkate alindigi,
dallanma sirasinda kullanilan kriter, agac derinligi (dal sayisi), vb. dlgltler olusturulan
modelin performansina dogrudan etki etmektedir. Bu tez kapsaminda karar agaclari
olusturulurken SRA algoritmasindan yararlanilmistir (119). Agac¢ derinligi model
olusturma asamasinda performansi en yiksek yapan deger olacak sekilde optimize

edilmistir.
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2.8.2.Rastgele Orman (RO) (RANDOM FOREST)

Karar agaglari, kolay yorumlanabilir olmasi ve karmasik olmamasi nedeniyle
veri madenciligi uygulamalarinda siklikla kullanilmaktadir. Ancak, model performansi
¢ogu makine 6grenme algoritmasina gore daha diisik c¢ikabilmektedir. Bu nedenle,
karar agaclarinin performansini arttirmaya yonelik yeni teknikler gelistirilmistir.
Rastgele orman yaklasimi siniflama performansi diisiik olan ¢ok sayida karar agacini
birlikte degerlendirmek ve birden fazla modele dayali ortak karar vermek Uzere

gelistirilmis bir makine 6grenme algoritmasidir (119, 120).

Rastgele orman algoritmasi siniflama ve regresyon problemlerinde kullanilan
denetimli 6grenme algoritmalarindan birisidir. Siniflama problemlerinde, ¢ok sayida
karar agaci kullanilarak alinan kararlar birlestirilir ve yanit degiskeni cogunlugun
verdigi karara gore (majority voting) belirlenir. Regresyon problemlerinde ise kurulan
karar agaclarindan elde edilen sonuclar ortalamasi alinarak birlestirilir. Bu sayede,
zayIf performans gosteren ¢ok sayida karar agaci birlestirilerek daha glicli sonuglar
Ureten bir karar agaci aginin olusturulmasi mimkiindir. Rastgele orman algoritmasi,
SRA yontemine gbre daha yliksek performans verme egilimindedir, ancak, karar
modelinin gorsellestirilmesi ¢ogunlukla mimkin olmamaktadir. Klasik karar agaci

yaklasimi ile rastgele orman arasindaki iliski Sekil 2.13.’de gdsterilmistir.
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Sekil 2.13. Karar agaci (SRA) ile rastgele orman (RO) yontemleri arasindaki iliski.
2.8.3.Destek Vektor Makinesi (DVM) (SUPPORT VECTOR MACHINES, SVMS)

Destek vektor makinesi (DVM) (support vector machines, SVMs) temelleri
Vladimir Vapnik ve ekibi tarafindan atilan, siniflama veya regresyon problemlerinde
kullanilan etkin bir makine 6grenme algoritmasidir (121). iki kategorili bir siniflama
probleminde destek vektdr makineleri, bir girdi degiskenler kiimesinden elde edilen
bilgi ile her bir gbzlemi olasi iki siniftan birisine atamayi amacglar. Bu yonu ile DVM iki
kategorili dogrusal ayirma problemi olarak da ele alinabilir. DVM algoritmasinin giigli
altyapisi ve oOzellikleri sayesinde bu yodntem ikiden c¢ok kategorili siniflama
problemlerine veya Sekil 2.14./de gosterildigi Gzere dogrusal yapida ayrilamayan
problemlere uyarlanabilmektedir. Egrisel ayirma bolgeleri cesitli c¢ekirdek
fonksiyonlar kullanilarak belirlenebilmekte ve hiper-dizlemler yardimi ile ayirma

islemleri yapilabilmektedir (122).
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Sekil 2.14. Destek vektor makinesi siniflama problemi — egrisel (solda) ve dogrusal

(sagda) ayirma modelleri.

Makine 6grenme algoritmalarinda egitilen modelin performansi parametre
optimizasyonuna baglh olarak degismektedir. DVM algoritmasinda model
parametreleri egitim kiimesinde optimize edilmektedir. Bu amacla farkh teknikler
kullanilmakla birlikte bu tez kapsaminda parametre optimizasyonlari capraz gegerlilik
(cross-validation) yontemi ile belirlenmistir. Modelin dogru siniflama performansi ise

bagimsiz bir test kiimesi lizerinde 6l¢tlmustur.
2.8.4. Lojistik Regresyon (LR)

Lojistik regresyon modeli, yanit degiskeninin iki veya daha fazla kategorili bir
nitel degisken oldugu durumda kullanilan genellestiriimis dogrusal modeller
(Generalized Linear Models, GLMs) ailesinden bir modelleme teknigidir. Yanit
degiskeni tGzerinde etkili oldugu diisiiniilen bagimsiz degiskenler Gzerinden bir model
denklemi elde edilir. Yanit degiskeninin iki kategorili (hasta/saglikli, evet/hayir,
var/yok, vb.) oldugu bir calismada coklu lojistik regresyon modeli Esitlik (2.2.)'de
verildigi sekli ile ifade edilir.

. p
logit(p) =log log (m> = Lo+ P1X1+ B Xo+ -+ LrXk (2.2.)
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Burada, p olasiligi bir bireyin ilgilenilen olay ile kargilasma olasiligini gostermektedir.
Lojistik regresyon modeli, bagimsiz degiskenlerin logitinde dogrusal yapida bir
modeldir. Bagimsiz degiskenlerin ilgilenilen olayla karsilasma olasiligi Gzerindeki
etkileri degerlendirilirken odds orani (odds ratio, OR) yardimi ile incelenmektedir.
Esitlik (2.2.)’de verilen model igin X; degiskeninin olayla karsilasma olasilig
tizerindeki etkisi Ustel fonksiyon yardimi ile e”1 olarak hesaplanir. Bu deger, X4
degiskenindeki birim artisin olayla karsilasma olasihgini ka¢ kat arttirdigini (veya
azalttigini) gosteren bir risk olclstduar. Esitlik (2.2.)’de verilen model icin yanit
degiskeni ikiden fazla kategorili oldugu durumda regresyon modeli “Cok kategorili
lojistik regresyon” (multinomial logistic regression) adini alir. Bu model iki kategorili

lojistik regresyon modeline gére yorumlanabilirligi daha karmasik bir modeldir.
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3. GEREG VE YONTEM
3.1. Etik Kurul Onayi

Calisma protokoli Helsinki Bildirgesi'ndeki diizenlemeleri igerecek sekilde
tanimlanan prensiplere uygun olarak hazirlanmis ve Hacettepe Universitesi Saglik
Bilimleri Enstitlisi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik Kurulu tarafindan

17.12.2019 tarihinde GO 19/1187 protokol numarasi ile etik onay alinmistir.
3.2. KIBT Gériintiilerinin Secimi ve Degerlendirilmesi

Hacettepe Universitesi Dis Hekimligi Fakiiltesi Agiz, Dis ve Cene Radyolojisi
Anabilim Dal’'nda; klinik tani ve tedavi icin alinmis KIBT goériintileri digital arsiv
sistemine aktarilarak depolanmaktadir. Retrospektif olarak yapilan bu galisma igin
kullanilacak goriinttler 2019-2021 yillar arasinda depolanmis gorintiler taranarak
elde edilmistir. Calismada degerlendirilen mevcut tim KIBT gériintiileri i-CAT Next
Generation CBCT scanner (Imaging Sciences International, Hatfield, PA, USA) cihazi
(Sekil 3.1.) kullanilarak elde edilmistir. Gorlintilerin voksel boyutu 0.20-0.30 mm,
FOV boyutu 16x(8-13) ve 23x17 cm’dir. Kullanim parametleri 120 kVp, 5 mA, 14,7-
17,8 sn’dir.

Calisma icin 5208 gorintl taranmis olup 18 yas Ustli bireye ait, gortintileme
hatasi icermeyen ve 6lciim yapilabilecek, maksiler santral (MakS), maksiller lateral
(MakL), maksiller kanin (MakKan) ve mandibular kanin (ManKan), mandibular
1.premolar (Manlpr) ve mandibular 2. premolar (Man2pr) dislerin mevcut oldugu
236 gorintl ve 1416 dis secilmistir. Disler degerlendirilirken sag sol kadran ayrimi
yaptimamistir.

KIBT gorlntilerinin calismaya dahil olma kriterleri;
e Bireye ait yas ve cinsiyet bilgilerinin bulunmasi,
e 18 yasindan biylik bireye ait olmasi,
e Maks, MakL, MakKan ve Mankan, Man1lpr ve Man2pr dislerin mevcut olmasi,

e Dislerin tamamen slirmis olmasi,
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e Dislerin kdk gelisiminin tamamlanmis olmasi.,

e Dislerde cirik, fraktir veya periapikal patoloji bulunmamasi,
e Dislerde restorasyon veya kok-kanal dolgusu bulunmamasi,
e Dislerde atrizyon, abrazyon, erozyon olmamasi,

e Dis pulpasinda kalsifikasyon gibi anomali bulunmamasidir.

Secilen gorintiler 1'den 236’ya kadar numaralandirilarak Uluslararasi
Standartlar Orgiiti tarafindan referans gosterilen Digital Imaging and
Communications in Medicine (DICOM) formatinda bilgisayar dosyasina aktarilmistir.
Ayrica segilen bireylere ait yas ve cinsiyet bilgisi de ayri bir Microsoft Excel dosyasina
kaydedilmistir. Kronolojik yaslar, KIBT gorintilerinin cekildigi tarihten bireylerin

dogum tarihlerinin gikartilmasi ile elde edilmistir.

2L

Sekil 3.1. Gorlintllerin elde edildigi KIBT cihazi.

Degerlendirme kriterlerine uygun gorantuler Mimics

(Materialise Mimics Research version 20.0, Materialise NV Leuven, Belgium,)
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programi kullanilarak her dis icin ayri ayri detayli 6l¢lim yapilabilecek biylitmede ve
gerektiginde kontrast, keskinlik ve parlaklik ayarlari diizenlenerek yapilmistir.

Sagital kesitte, 6lciim yapilacak dis icin kok apeksinden kuron ucuna olacak
sekilde uzun akstan gecen diizlemler belirlenmistir. Disin uzun aksindan gegen
dizlemle mine sement sinirindan gegen dizlem dik olacak sekilde ayarlamalar

yapilmis ve aksiyel kesite gecilmistir (Sekil 3.2.A, Sekil 3.3.A, Sekil 3.4.A, Sekil 3.5.A,

Sekil 3.6.A, Sekil 3.7.A).

Sekil 3.3. Maksiller lateral dise ait: A) Sagital kesit B) Aksiyel kesit.
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Sekil 3.6. Mandibular 2.premolar dise ait: A) Sagital kesit B) Aksiyel kesit.
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Eksenler ayarlandiktan sonra aksiyel kesit mine sement sinirinda dis ve pulpa
sinirlarini belirlemek icin manuel olarak noktalar (pulpa i¢in en az 6, dis i¢in en az 10
nokta) konulmustur. Noktalarin birlestiriimesi ve alan hesaplamasi program
tarafindan yapilmistir (Sekil 3.2.B, Sekil 3.3.B, Sekil 3.4.B, Sekil 3.5.B, Sekil 3.6.B, Sekil
3.7.B).

Olciimler tecriibeleri 2 yil olan uzmanlik 6grencisi iki gézlemci tarafindan
yapilmistir (OBD VE Si). Belirlenen dislerde pulpa alani ve dis alani él¢iimii ve oran
hesaplanmasi gozlemciler tarafindan bagimsiz olarak yapilmistir.

Gozlemci igi tutarhhigin degerlendirilmesi icin 6nce HB tarafindan rastgele
secilen 50 bireye ait élciimler birinci gézlemci (OBD) tarafindan gergeklestirilmistir.
U¢ hafta ara verildikten sonra birinci gozlemci tarafindan ikinci &lgtimler
tekrarlanmistir. Bu 6lciim degerleri istatiksel olarak sinif ici korelasyon anlamlilik testi
ile degerlendirilmis ve yliksek diizeyde tutarlilik saptanmistir. Elde edilen bu sonug
dogrultusunda calismaya dabhil edilen tim goriintilerin 6lciim asamasina gegilmistir.

Gozlemciler arasi tutarhligin degerlendirilmesi icin de 50 bireyin KIBT
gorintilerine ait oOlgimler bagimsiz olarak ikinci gozlemci (SD) tarafindan

gerceklestirilmistir.
3.3.Verilerin Analizi

Verilerin istatistiksel analizleri R programlama dilinde (www.r-project.org, ver.
3.6.2) yapimistir. Sayisal degiskenler normal dagilima uygunluguna bakilarak
Ozetlenmistir. Normal dagilan sayisal degiskenler icin ortalama ve standart sapma,
normal dagilmayan degiskenler icin ise ortanca ve ceyreklikler (veya en kigik, en
bliyik degerler) kullaniimistir. Sayisal degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
grafiksel (histogram, Q-Q grafikleri, kutu-gizgi grafigi, vb.) ve analitik (Shapiro-Wilk
normallik testi) yontemler ile incelenmistir. Kategorik degiskenler sayi ve yizdeler ile
Ozetlenmistir. Gorlntilerden elde edilen veriler kullanilarak bireylerin yaslarinin
belirlenmesi regresyon modeli ve makine 6grenme algoritmalari ile yapiimistir. Bu

amacla bireylerin yaslari kategorik hale getirilmis ve cesitli degiskenler dikkate
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alinarak istatistiksel modeller kurulmustur. Regresyon modellerinde elde edilen
modelin standart hatasi (Standart Error of the Estimate) ve aciklayicilik katsayisi (r?)

dikkate alinarak performans degerlendirmesi yapilmistir.

Makine O6grenme algoritmalarinin performans degerlendirmeleri ise genel
dogruluk orani, duyarlilik ve secicilik 6lcileri dikkate alinarak yapilmistir. istatistiksel
anlamlilik dizeyi p<0.05 olarak belirlenmistir. Makine 6grenme algoritmalarinda
modeller egitim kimesi ile egitilmis ve bagimsiz bir test kiimesinde performans
degerlendirmesi yapiimistir. Bu amacla veri seti %70’i egitim ve %30’u test seti olmak
Uzere iki pargaya ayrilmistir. Egitim kimesi ile makine 6grenme algoritmalari
egitilmistir. Egitilen modellerin parametre tahminleri 5 parca ve 10 tekrarli ¢apraz
gecerlilik yontemi (repeated cross-validation) ile elde edilmistir. Modelin asiri uyum
problemi (overfitting) yasamamasi icin bagimsiz bir test klimesi kullaniimistir.Bu tez
kapsaminda makine 6grenme algoritmalari, 216 bireye ait Maks, MakL, MakKan,
ManKan, Man1pr, Man2pr dislerinden elde edilen P/D alan oranlari kullanilarak yas
gruplarina gore kronolojik yasin [18-25], (25-35], (35-45], (45-55] ve (55+]olacak
sekilde 5 farkli gruba ayrilmis yas siniflarinin hangisine ait oldugunun belirlenmesi ve
35 yas esik alinarak kronolojik yasin bu esik yastan buylk/kicik olup olmadiginin

belirlenmesi seklinde iki farkh yaklasimla degerlendirilmistir.
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4.BULGULAR

Yaglari 18-70 arasindaki 236 bireyin (121 erkek ve 115 kadin) ortalama yasi
38,0072’dir. Tum katilimcilarin cinsiyet ve yas gruplarina gére dagilimlari Tablo 4.1’de

gosterilmistir.

Tablo 4.1. Orneklemin cinsiyet ve yas gruplarina gére dagihmi.

Yas gruplari Kadin Erkek Toplam
[18-25] 33 25 58
(25-35] 26 23 49
(35-45] 24 33 57
(45-55] 21 28 49
(55-70] 11 12 23
Toplam 115 121 236

4.1. Gozlemci ici Tutarlilik Testleri Sonuglar

Gozlemci igi uyum sinif ici korelasyon analizi ile degerlendirilmis olup Tablo
4.2. de gosterilmistir. Gézlemcinin ayni 6rneklem grubundan rastgele segilen 50 birey
icin; birinci degerlendirmesi ve (¢ hafta sonra yinelenen ikinci degerlendirmeleri
arasinda istatistiksel olarak anlaml bir fark gorilmemistir. iki 6lciim arasindaki

uyumluluk r=0.90 ile r=0.95 arasinda olup oldukca kuvvetli bulunmustur.

Tablo 4.2. Gozlemci igi tutarhiligin sinif ici korelasyon katsayisi tablosu

Yapilan Olgtimler Sinifigi Korelasyon Katsayisi
MakSD P/D 0.95
MakLD P/D 0.90
MakKan P/D 0.94
ManKan P/D 0.95
Manlpr P/D 0.95

Man2pr P/D 0.95
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4.2 Gozlemciler Arasi Tutarlilik Testleri Sonuglari

Gozlemciler arasi tutarhlk testleri, rastgele secilmis olan 50 bireye ait 1.
gozlemci ve 2. gozlemcinin 6lglimleri degerlendirilerek hesaplanmistir. Elde edilen
veriler sinif igi korelasyon testi ile analiz edilmis, gozlemcilerin 6lglimleri arasindaki
tutarlilik r=0.86 ile r=0.90 arasinda olup Tablo 4.3. de gésterilmistir.

Tablo 4.3. Gozlemciler arasi tutarhhigin sinif igi korelasyon katsayisi tablosu.

Yapilan Olgtimler Sinifigi Korelasyon Katsayisi
MakSD P/D 0.90
MakLD P/D 0.86
MakKan P/D 0.87
ManKan P/D 0.88
Manlpr P/D 0.86
Man2pr P/D 0.89

GoOzlemci i¢ci uyumlari 0.94’den (r>0.94) fazla oldugu ve goézlemciler arasi uyum
0.87'den (r>0.87) yiiksek oldugu icin analizler 1. gozlemcinin birinci Olglimleri
Uzerinden yapilmistir. Bu analiz yontem icin yapilan o6lglimlerin tekrarlanabilir ve
uygulanabilir oldugunu gostermektedir.

Olciimlerin degerlendirilmesinde sirasiyla korelasyon ve regresyon analizleri
uygulanmistir. Yas ve her bir disten yapilan olgcimlerden elde edilen oranlar
arasindaki korelasyon analizinde negatif yonliu bir iliski saptanmis olup Pearson
korelasyon katsayilari Tablo 4.4.'de gosterilmistir. Her bir dis, tek tek
degerlendirildiginde en yliksek deger r=-0.56 ile Maks dis icin elde edilmis olup, tim
analizler incelendiginde r=-0.62 ile en yliksek degerin 6 disin hepsinin birlikte analize
dahil edilmesiyle elde edildigi gorilmistir. Ancak MakS, MakL ve ManKan dislerin
Ucl birlikte degerlendirildiginde r=-0.61 ile en yliksek deger olan r=-0.62 ye ¢ok yakin

sonuc elde edildigi saptanmistir.
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Tablo 4.4. Oranlar (P/D) ile yas arasindaki korelasyon katsayilarina ait tablo.

Dis tipleri Korelasyon Katsayilari
MakS -0.5618

MakL -0.5122

MakKan -0.2817

ManKan -0.381

Man1lpr -0.3323

Mand2pr -0.3329

Maks, MakL, MakKan -0.602

ManKan, Manlpr, Man2pr -0.44

MakS, MakL, ManKan -0.612

Maks, MakL, MakKan, ManKan, Manlpr, Man2pr -0.62

4.3.istatistiksel Bulgular

istatistiksel olarak her dis icin tek tek, maksiller 3 dis, mandibular 3 dis,
maksiller santral, maksiller lateral ve mandibular kanin disler ve tim disler birlikte
olacak sekilde regresyon analizi yapilip modeller elde edilmis ve modellerin
istatistiksel olarak gecerliligi rezidiiel analizi ile degerlendirilmistir ayrica cinsiyetin
modele etkisi istatistiksel olarak anlamsiz bulunmustur. Modellere ait parametre
tahminleri Tablo 4.5. ve Tablo 4.6’da gosterilmistir. Yas belirlemede kullaniimak igin
elde edilen regresyon modelleri Tablo 4.7. de verilmistir. Kurulan regresyon

modellleri istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (F-testi, p<0.001).

Tablo 4.5. Alti disin birlikte degerlendirildigi parametre tahminleri.

Degisken Katsayi S.H. T P
Sabit 70,717 3,714 19,043 <0,001
MakSD -2,725 0,538 -5,063 <0,001
MakLD -1,965 0,536 -3,668 <0,001
MakKan 1,007 0,634 1,589 0,113
ManKan -1,424 0,693 -2,056 0,041
Manlpr -0,369 0,606 -0,610 0,543
Man2pr -0,551 0,501 -1,001 0,272
Model uyumu
RMSE 10,51
R2 0,39

RMSE: Root mean squared error
S.H.: Standart hata




Tablo 4.6. Dislerin Ugll gruplar halinde degerlendirildigi parametre tahminleri
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Degisken Katsayr  S.H. P Katsayr  S.H. p _ Katsay S.H. P
Sabit 65,398 3,038 <0,001 67,967 4,138 <0,001 = 69,441 3,037 <0,001
MakSD  -3,108 0,521 <0,001 __-2,824 0,521 <0,001
MakLD  -2,162 0,537 <0,001 __-1,870 0,523 <0,001
MakKan 0,139 0,558 0,804 _
ManKan -2,514 0,705 <0,001  -1,275 0,605 0,036
Man1lpr -1,463 0,654 0,026
Man2pr -1,234 0,553 0,027 _
Model uyumu _
RMSE 10,69 12,01 B 10,59
R? 0,36 0,19 0,38
RMSE: Root mean squared error —
S.H.: Standart hata
TABLO 4.7. Elde edilen regresyon modelleri.
ESITLIK r S.E.E
(YILLAR)
Her iki ceneden 6 dis yas=70,71-(2.7247XMakS+1.9649XMakL-
1.007XMakKan+1.424XManKan+0.3695XM 0,39 10,51
anlpr+0.5506XMan2pr)
MakS+MakL+MakKan  yas=65,39-(3.10XMakS+2.16XMakL-
0.13XMakKAn) 0,36 10,69
MakS+MakL+ManKan  yas=69.44-
(2.82XMakS+1.87XMakL+1.27XManKan) 0,38 10,59
ManKan+Manlpr+Ma yas=67.96-(2.51XManKan+1.46XManlpr+
n2pr 1.23XMan2pr) 0,19 12,01
MakS yas= 61.60-4.36(MakS) 0,31 11,09
MakL yas= 58.97-4.00(MakL) 0,26 11,53
MakKan yas= 57.49-3.90(ManKan) 0,07 12,87
ManKan yas=57.49-3.90(ManKan) 0,14 12,40
Man1lpr yas=56,74-3.14 (Man1pr) 0,11 12,65
Man2pr yas= 56.75- 2.66(Man2pr) 0,11 12,65

r?, belirleme katsayisi. S.E.E, tahmin standart hatasi (yillar icin)
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Modellere ait rezidiiel analizleri Tablo 4.8. Tablo 4.9. Tablo 4.10. Tablo 4.11. Tablo
4.12. ve Tablo 4.13’te verilmistir.

Tablo 4.8. MakS P/D Regresyon modelinin rezidiel analizi

QQ plot Fitted versus residuals
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Tablo 4.9. MakL P/D Regresyon modelinin rezidiel analizi
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QQ plot Fitted versus residuals

4 Residuals vs. Fitted
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Tablo 4.10. Makkan P/D Regresyon modelinin rezidiel analizi

Fitted versus residuals

QQ plot

Residuals vs. Fitted
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Tablo 4.11. Mankan P/D Regresyon modelinin rezidiel analizi
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Standardized residuals

Square root of standardized residuals

QQ plot
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Tablo 4.12. Man1pr P/D Regresyon modelinin rezidiel analizi

QQ plot Fitted versus residuals

4 Residuals vs. Fitted
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Anova testi sonucuna gore olusturulan regresyon modeli ile standart hatasi
degerlendirildiginde en iyi sonug veren regresyon modelinde normal yastan 10,51 yil
hata ile yas belirleme yapilabilmektedir. Literatiirde erigkin bireyler igin yas
belirlemenin kabul edilebilir olmasi i¢in on yas ve on yastan daha az hata orani
belirlenmistir. Dolayisiyla calismamizda hata payi yiksek oldugu icin bu modellerin

kullanilabilirligi kabul edilebilir sinirlar igcinde degildir (123).

4.4. Makine Ogrenme Bulgulan

DVM, RO, SRA, LR modelleri kullanilarak iki farkli yaklasimla yas belirlemeye
yonelik degerlendirmeler yapilmistir.

ilk yaklasimda DVM, RO, SRA modelleri her birisi farkli yaklasimlar ile 5
kategoriye ayrilmis olan yas siniflarini tahminlemeye calisan modeller olarak
degerlendirilmistir. Yas siniflari [18-25], (25-35], (35-45], (45-55] ve (55+] olacak
sekilde ayrilmistir. DVM, RO, SRA modelleri igin yas araliklari tahminine yodnelik
egitilen modellerin siniflandirma sonuglari sirasiyla Tablo 4.14. Tablo 4.15. ve Tablo
4.16. verilmistir.

Tablo 4.14. DVM modeline ait siniflandirma sonuglari
Tahmin  [18-25] (25-35] (35-45] (45-55] (55+]

Gergek

(0-25] 10 5 2 1 1
(26-35] 5 0 2 3 0
(36-45] 2 8 5 5 3
(46-55] 1 3 8 3 3
55+ 0 0 0 0 1

Tablo 4.15. RO modeline ait siniflandirma sonuglari
Tahmin  [18-25] (25-35] (35-45]  (45-55]  (55+]

Gergek

(0-25] 10 5 1 0 1
(26-35] 5 1 3 4 0
(36-45] 1 6 4 2 3
(46-55] 2 4 8 6 2
55+ 0 0 1 0 2
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Tablo 4.16. SRA modeline ait siniflandirma sonuglari.
Tahmin  [18-25] (25-35] (35-45] (45-55] (55+]

Gergek

(0-25] 10 5 1 2 0
(26-35] 0 0 0 0 0
(36-45] 0 0 0 0 0
(46-55] 8 11 16 10 8
55+ 0 0 0 0 0

Egitilen modellerin dogru siniflama performanslari Tablo 4.17.”de verilmis
olup, modellere ait en yiksek dogruluk ve giiven araliklara degerleri RO algoritmasina

ait olup degerler sirasiyla 0.3239 ve (0.2176, 0.4455) olarak bulunmustur.

Tablo 4.17.Egitilen modellerin dogru siniflama performanslari.

DVM RO SRA
Dogruluk 0.2679 0.3239 0.2817
Given Araligi (0.1694,0.3859)  (0.2176, 0.4455)  (0.1813, 0.401)

Egitilen modellerin tahmin performanslari bagimsiz bir test kiimesi lizerinde
incelenmistir. DVM, RO, SRA modelleri icin performans olgllerinden duyarhlik,
ozgulliik, pozitif tahmin, negatif tahmin ve dengeli dogruluk degerleri Tablo 4.18.,
Tablo 4.19. ve Tablo 4.20. de verilmistir. Elde edilen performans 6lgllerine goére
modellerin performanslari diisiik bulunmustur.

DVM modeline ait en iyi duyarlilik ve dengeli dogruluk (18-25] yas kategorisine
ait olup degerler sirasiyla 0.5556 ve 0.6929 olarak bulunmustur, 6zgillik ve pozitif

tahmin degerleriise 1.0 ve 1.0 olarak (55+] kategorisine ait verilerden elde edilmistir

(Tablo 4.21.).
Tablo 4.18. DVM modeli tahmin performansi.
[18-25] (25-35] (35-45] (45-55]  (554]
Duyarlilik 0.5556 0.0000 0.2942 0.2500 0.1250
Ozgullik 0.8302 0.8182 0.6666 0.7457 1.0000
Pozitif tahmin degeri  0.5263 0.0000 0.2173 0.1666 1.0000
Negatif tahmin degeri 0.8462 0.7377 0.7500 0.8301 0.9000

Dengeli dogruluk 0.6929 0.4091 0.4803 0.4978 0.5625
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RO modeline ait en iyi duyarlilik ve dengeli dogruluk (18-25] yas kategorisine
ait olup degerler sirasiyla 0.5556 ve 0.7117 olarak bulunmustur, 6zgiillik ve pozitif
tahmin degerleri ise 0.9841 ve 0.6666 olarak (55+] kategorisine ait verilerden elde

edilmistir (Tablo 4.19.).

Tablo 4.19. RO modeli tahmin performansi

[18-25] (25-35]  (35-45] (45-55]  (55+]
Duyarlilik 0.5556 0.0625  0.2352 0.5000 0.2500
Ozgiilliik 0.8679 0.7818  0.7777 0.7288 0.9841
Pozitif tahmin degeri 0.5882 0.0769  0.2500 0.2727 0.6666
Negatif tahmin degeri 0.8519 0.7413  0.7636 0.8775 0.9117
Dengeli dogruluk 0.7117 0.4221  0.5065 0.6144 0.6170

SRA modeline ait en iyi duyarlilik pozitif tahmin degeri ve dengeli dogruluk
(18-25] yas kategorisine ait olup degerler sirasiyla 0.5556, 0.5556 ve 0.7023 olarak
bulunmustur. En yuksek 6zgullik (25-35], (35-45] ve [55+] kategorileri i¢cin 1.0000

olarak bulunmustur (Tablo 4.20.).

Tablo 4.20. SRA modeli tahmin performansi.

[18-25]  (25-35] (35-45] (45-55]  (55+]
Duyarlilik 0.5556  0.0000 0.0000 0.8333 0.0000
Ozgiillik 0.8491 1.0000 1.0000 0.2712 1.0000
Pozitif tahmin degeri  0.5556 NaN NaN 0.1887 NaN
Negatif tahmin degeri 0.8491  0.7746 0.7606 0.8889 0.8873
Dengeli dogruluk 0.7023 0.5000 0.5000 0.5523 0.5000

ikinci bir yaklasim olarak DVM, RO, SRA ve LR modelleri kullanilarak kronolojik
yasin 35 yas esiginden buyuk/kigik olup olmadigi tahmin edilmeye calisiimistir.
Modellerin yas tahmini sonuglari Tablo 4.21. Tablo 4.22. Tablo 4.23. ve Tablo 4.24.'te
verilmistir.

Tablo 4.21. DVM modeli yas tahmini sonuglari.
Tahmin <=35 >35

Gergek
<=35 22 6
>35 12 31




Tablo 4.22. RO modeli yas tahmini sonuglari.
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Tahmin <=35 <=35
Gergek
<=35 22 7
<=35 12 30
Tablo 4.23. SRA modeli yas tahmini sonuglari.

Tahmin <=35 <=35
Gergek
<=35 18 6
<=35 16 31
Tablo 4.24. LR modeli yas tahmini sonuglari.

Tahmin <=35 <=35
Gergek
<=35 21 8
<=35 13 29

Egitilen modellere ait dogruluk ve gliven araliklari degerleri Tablo 4.25.'de

verilmigtir. En yiksek dogruluk ve giiven araligi DVM modeline ait olup degerler

siraslyla 0.7465 ve (0.6292, 0.8423) olarak bulunmustur.

Tablo 4.25. Egitilen modellerin dogru siniflama performanslari.

DVM RO
Dogruluk 0.7465 0.7324
Given Araligi  (0.6292,0.8423)  (0.6141,0.8306)

SRA LR
0.6901 0.7042
(0.5692,0.7946)  (0.5841,0.8067)

Modeller arasi karsilagtirmalarin yapilabilmesi igin her bir modele ait

duyarhlik, 6zgillik, pozitif tahmin, negatif tahmin ve dengeli dogruluk performans

degerleri Tablo 4.26./da verilmistir. Tim degerler géz 6nine alindiginda en iyi

duyarhlik DVM ve RO modellerine ait olup 0.6471 olarak bulunmustur. En yiksek

0zgulliik, pozitif tahmin ve dengeli dogruluk degerleri DVM modeline ait olup degerler

sirasiyla; 0.8378, 0.7857 ve 0.7424 olarak bulunmustur.



Tablo 4.26. Modellere ait <=35 yas sinirina ait performans tablosu.

71

DVM
Duyarhlik 0.6471
Ozgullik 0.8378

Pozitif tahmin degeri 0.7857
Negatif tahmin degeri 0.7209
Dengeli dogruluk 0.7424

RO

0.6471
0.8108
0.7586
0.7143
0.7289

SRA

0.5294
0.8378
0.7500
0.6596
0.6836

LR
0.6176
0.7838
0.7241
0.6905
0.7007
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6.TARTISMA

Yasayan bireylerin ve cesetlerin yasinin belirlenmesi adli bilimlerin dnemli bir
yonidir (124). Soyu tikenmis ve var olan popllasyonlarin yasinin belirlenmesine ek
olarak, su¢ sorusturmasi kapsaminda da yas belirlemeden yararlanilabilir (45).
Ornegin, adli durumlarda saniga verilen cezanin miktarini belirlemek igin yas
belirleme hayati 6nem tasiyabilir. Yas belirlemenin gereksinim duyuldugu diger
alanlar; somut yas ve dogum kayitlari kaniti olmayan gogmenler (yasal veya baska
sekilde), askerlik, evlilik, emeklilik, is basvurusu gibi yas sinirhligi olan durumlardir. Bu
durumlar halen sorun teskil edebilmekte ve bu sebeple davalar gérilmektedir (12-
14) . Bu nedenle yas belirleme hem yasayan bireylerde hem de cesetlerde; cocuklari,
ergenleri ve yetiskin yas gruplarini kapsar (125).

Literatlire gore disler cevresel faktorlerden, genetik faktorlerden, beslenme
seklinden, hormonal ve patolojik degisikliklerden iskelet yapilarina goére daha az
etkilenmektedir. Ayrica dislerin viicudun en sert dokusu olmasi, demineralizasyonun
omur boyu slirmesi, olumsuz kosullardan (mekanik, termal, kimyasal vb.)
etkilenmeden uzun siire kalmalari nedeniyle (58, 126) yas belirlemedeki kullanimi ve
6nemi uzun zamandir bilinmektedir.

Yetiskinlerde dental yas belirleme, sekonder dentin birikimi gibi dislerin yasa
bagh morfolojik degisikliklerinin nicellestirilmesine dayanir. Disin kdk olusumu
tamamlandiktan sonra bile odontoblastlar islevseldir ve sekonder dentin Gretimi
Omir boyu devam eder. Bu fizyolojik durumdan dolayi pulpa odasinin boyutlari yavas
yavas degismektedir. Bu azalma temel alinarak cesitli yas belirleme yontemleri
gelistirilmistir (127). Bu degerlendirme histolojik ve biyokimyasal yontemler gibi
radyolojik olmayan yontemlerle kesin olarak yapilabilir (128). Bununla birlikte, bu
teknikler dislerin cekilmesini ve genellikle dis kesitinin alinmasini/islenmesini
gerektirir. Bu yontemlerin invaziv olmasi nedeniyle yasayan bireylerde ve insan
kalintilarindan doku toplanmasini yasaklayan durumlarda kullanilmasi mimkin

degildir. Bu nedenle dental yas belirleme icin dis cekimi veya kesit alma
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gerektirmeyen radyolojik yontemler daha kolay wuygulanabilir olarak
degerlendirilebilir.

Radyolojik yontemler, yas belirleme calismalarinda yarim ylizyildan uzun bir
suredir kullanilmaktadir. Adli radyoloji, doktorlara yardimci olmak igin kullanilan tibbi
gorintileme teknolojilerinin belirli bir alaninda yer almaktadir. Geleneksel olarak,
periapikal ve panoramik radyografilerden 6lgiilen pulpa/dis alani orani, tahribatsiz bir
yas belirleme yontemi olarak kullanilmistir (7). Kvaal ve ark. (4) periapikal
radyograflari kullanarak eriskinlerde dislerden yas belirleme yapilabilecegini savunan
ilk arastirmacilardandir. Daha sonra Drusini, Cameriere ve sonrasinda bir¢ok
arastirmaci periapikal ve panoramik radyograflari kullanarak yas belirlemek icin
¢alismalar yapmislardir. Calismalarda pulpanin yasla birlikte kalsifiye olmasi ve pulpa
boslugunun daralmasi nedeniyle pulpa/dis alan orani, pulpa boyutu ile kék boyutu ve
pulpa boyutu ile dis boyutu arasindaki oranlar gibi cesitli yontemler kullanilarak
basarili sekilde tahminler elde edilmistir. Ancak 2 boyutlu radyograflar diizglin sekilde
elde edilse bile distorsiyonlar, sliperpozisyonlar ve magnifikasyonlar nedeniyle
goruntd sinirhidir (129-131). Ayrica bu radyografik gorintiler, disin yatay veya paralel
yonlerinin birikmis iki boyutlu gériintilerinden olusur ve bu nedenle lineer él¢iimlerle
hesaplanan oranlar dislerdeki li¢ boyutlu morfolojik degisikliklerin tamamini temisil
etmez (106). Ug¢ boyutlu olan pulpanin iki boyutlu radyografi gériintiilerinin
olusturulmasindan dolayi bulanik kdseler olusur ve bu durumun goézlemciler arasinda
farklihga sebep olabilecegi ileri siirilmektedir (132).

Radyolojik yontemler zamanla 6nemli 6l¢lide geliserek ilerlemis ve ¢enelerin
kiicik hacimlerindeki sert dokularin {ic boyutlu gériintlilenmesine izin vermistir. KIBT
canli bireylerde tek tarama ile dislerin ¢ boyutu hakkinda detayh gériinti verir (107).
KIBT sayesinde adli odontoloji ve dis hekimlerinin bilimsel calismalar veya adli
vakalardaki rol(; disler ile yas belirleme, travma vakalarinin arastiriimasi, cinsiyet ve
irkin belirlenmesi gibi bircok uygulamada kapsamli bir sekilde gelismistir.

Dijital KIBT gorintilemenin avantajlari; cekiminin hizli olmasi, nispeten disik

doz radyasyon icermesi, yliksek hassasiyetli ve dogrudan bilgisayar ekraninda goriinti
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olusturabilmesi, KIBT dijital yaziliminda mevcut olan kontrast, yogunluk, keskinlik,
gorintl ve renk ayarlarinin yapilabilmesi, kontrolli blyitme imkani saglamasi,
gorintilerde stiperpozisyon olmamasi ve geometrik bozulma olmamasiniicerir (133-
135). Ug boyutlu radyograflarin kullanimi ile iki boyutlu gériintiileme yéntemlerinin
dezavantajlari ortadan kaldirilir ve bunlar kullanilarak daha tutarli ve dogru sonuglar
elde edilir. Bununla birlikte KIBT’in dedektdrden kaynaklanan hassasiyetler, konik 1sin
projeksiyon geometrisi, radyasyon dozu, kontrast c¢cozlintrligl gibi sinirlamalari
vardir. Bu sebeple, bireylerin iyonize radyasyona maruz kalmasi hem klinik hem de
adli tipta tartismali bir konudur, bu nedenle bireyler icin radyasyona maruz kalma
durumu dikkatle degerlendirilmelidir (110). Konik 1sin projeksiyon geometrisi, her
goriintl projeksiyonunda buyilk bir hacmin isinlanmasina neden olur. Bu durum da
artan Compton sacilma etkilesimi ve goriintli bozulmasina neden olan yiiksek goriinti
glriltisa ile sonuglanir. Dis, pulpa gibi 6lciim yapilan anatomik yapilar ¢ok kiguk
boyutludur komsu dokularla ayriminin yapilmasi zordur (7). Bu nedenle 6l¢im
yapilacak sinirlarin gri skala degerlerine gore belirlenmesi glivenirligi azaltabilir (108).
Hacimsel Olglimlerin manuel ve otomatik olarak elde edilmesinin benzer sonuglar
verdigi, manuel o6l¢llerin zaman alici ve gézlemci hassasiyeti gerektirdigi, otomotik
segmentasyonun ise anatomik yapilari belirlemede zorlandigini ve tim dislere ayni
ayar parametreleri kombinasyonunu uygulamanin imkansiz oldugu bildirilmistir (136,
137). Cahsmamizda 6l¢lim yapilacak alan manuel olarak belirlenmis alan hesaplamasi
program tarafindan yapilmistir.

Radyograflar lizerinde referans noktalar belirlenerek yapilan olciimlerde,
Olcim vyapan kisilerden kaynaklanan &znel farkliliklar, sonuglari negatif
etkileyebilmektedir (138). Ayrica radyolojik yas belirleme yontemlerinde, dlclimlerin
farkli gozlemler tarafindan yapilarak gozlemciler arasi tutarliligin degerlendirilmesinin
onemli oldugu bildirilmistir (138, 139) Calismamizda yontemin glvenilirligi
degerlendirebilmek icin 6lcimler ayni gozlemci tarafindan birbirinden bagimsiz
olarak, 3 hafta ara ile tekrarlanmistir, yontemin tekrarlanabilirligi ve

uygulanabilirliginin degerlendirilmesi icin de oOlglimler iki ayri gézlemci tarafindan
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yapilmis ve daha oOnceki calismalara benzer olarak (107, 140) gozlemci ici ve
gozlemciler arasi uyum degerlendirilmis olup tutarliliklar oldukca yiksek (r=0,87)
bulunmustur.

Bu calismada KIBT gorintilerinin aksiyel kesitleri tzerinde; MakS, MakL,
MakKan, ManKan, Manlpr ve Man2pr disler icin pulpa/dis alani orani hesaplanmis
olup, sekonder dentin birikiminden vyararlanarak, vyetiskinlerde yas belirleme
amaglanmigtir. Calisma igin KIBT goriintilerinin degerlendirildigi teknigin segilmesinin
nedeni dlcimlerin daha detayli yapilabilecegi diisiincesidir. KIBT sayesinde kontrolli
blylitme, gorintlleri slperpozisyon olmadan degerlendirebilme, kontrast
ayarlamasi gibi birgok avantaj elde edilmistir (133). Ancak ¢alismamiz ekstra x-igini
maruziyetinden kaginmak icin retrospektif olarak yapilmistir. Arsivde var olan KIBT
gorluntileri; implant planlanmasi, periapikal lezyon degerlendirmesi, ortodontik
tedavi degerlendirmesi, kist, timor gibi patolojileri saptamak amaciyla alindigi icin
elde olan goriintlilerde kriterlere uygun gorintilerin tespiti zaman alici ve zor
olmustur. Ayrica 6l¢im yapilacak dislerin eksik, ¢lrik, asinmis veya restorasyonlu
olmasi gibi nedenlerle ¢ok sayida goriintii degerlendirme disi birakilmistir. Calismalar
yas belirlemek icin farkl cenelerde birden fazla disin kullanilmasinin avantaj sagladini
gostermistir (77, 141). Ayrica yapilan bircok yas belirleme ¢alismasinda sag ya da sol
kadranda bulunan ayni dislerin degerlendirilmesinde anlamh bir fark olmadig
bildirilmistir (4, 5, 77, 139, 142). Modellerin tek bir kadrana bagl olmasinin
kullanilabilirligi azalttigini disinmekteyiz. Calismamizda da sag sol dis ayrimi
yapilmamis olup kesit lizerinde daha net goriinen disler ¢alismaya dahil edilmistir.
Bunun avantaji elde edilen modellerin, bireyin her iki tarafta mevcut olan disleri igin
kullanilabilmesidir.

Maksiller santral ve maksiller lateral disler tek kok, tek kanal, genis pulpa
odasi, erken yasta tam kok olusumu ve siirmesi, okllzal kuvvetlere karsi direcli olmasi
ve genis bir yas grubu icin agizda bulunmalari nedeniyle; maksiller kanin ve
mandibular kanin disler, tek kdkli, en uzun ve en dayanikh dis koklerine sahip olmasi

ve uzun slire agizda kalmasi nedeniyle; premolar disler ise tek kokli ve kesicilere gore
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destriiksiyona direngli olmalari nedenleriyle birgok ¢alismada yas belirlemek igin
kullanilmistir (143, 144). Bu sebeplerle c¢alismamizda bu dislerin o6l¢limlerinin
hesaplanmasi tercih edilmistir.

Literatlir incelendiginde dis dokularindan yas belirlemek icin ¢ok fazla sayida
calisma yapildigi tespit edilmis olup, arastirmalarda yas belirlemek icin popilasyona
0zgli yontemlerin gelistiriimeye c¢alisildigl saptanmistir (8, 84, 88, 99, 115, 141, 145-
150).

KIBT goruntuleri Uzerinde vyapilan ¢alismalarin agirhkli olarak hacim
hesaplariyla yapildigi gériilmias (107, 108, 112-115, 130, 140, 151-153) , pulpa/dis
alani oranlarinin degerlendirildigi az sayida ¢calisma oldugu tespit edilmistir (6-9, 147,
154, 155). Bizimle ayni yontemi kullanan sadece 5 ¢alisma bulunmus olup, sectigimiz
dislerin hepsinin birden degerlendirildigi bir ¢calisma bulunamamistir. Ayrica Turk
populasyonu Ulzerinde bizim yontemimizin kullanildigl bir calisma saptanmamistir.
Turk popilasyonunda yontemin degerlendirilmesi icin ¢alismanin yapilmasi gerekli
gorilmustir.

KIBT goriintlilerinden alan orani hesaplanarak yas belirleme yapilan calismalar
incelendiginde; Haghanifar ve ark. (2019), elde edilen verilerin cinsiyetle iliskisini
degerlendirdiginde erkekler icin korelasyonun daha iyi oldugunu bildirmistir. Arita Rai
ve ark. (2016), Lee ve ark. (2017), Afify ve ark. (2019), Aydin ve ark. (2018), Bansal ve
ark. (2022) ise elde edilen oranlara cinsiyetin etkisinin istatistiksel olarak anlamsiz
oldugunu bildirmislerdir. Onceki ¢alismalarla uyumlu olarak, bizim ¢alismamizda da
cinsiyetin etkisi istatistiksel olarak anlamsiz bulunmustur. Cinsiyetten bagimsiz
modeller elde edilmistir dolayisiyla bu modeller cinsiyetin tanimlanmadigi
durumlarda da kullanilabilir.

Rai ve ark. (2016), Hint poplilasyonunda 60 bireye (20-85y) ait KIBT
goruntilerinin sagital, koronal ve aksiyel kesitlerinde pulpa/dis alani oranini
hesaplayarak yaptiklari calismada maksiller kanin disi degerlendirmisler. Aksiyel
kesitte ilave olarak kokiin orta seviyesinde ve mine sement sinirindan % kok

uzakhginda da olcimler yapmislardir. Her kesitte elde edilen oranlar icin yasla
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korelasyonu en ylksek verilerin aksiyel kesitin mine sement sinirindan elde edildigini
ve korelasyon katsayisinin r=-0.32 oldugunu bildirmislerdir. Sagital ve koronal kesit
icin korelasyonlar ise sirasiyla; r=-0.11 ve r=-0.3 olarak bildirilmistir. Ayrica aksiyel
kesitte mine sement sinirindan alinan oranlarin 3. dereceden ve 4.dereceden
kuvvetini alarak yasla korelasyonunu hesaplamis ve korelasyonun yiikseldigini
saptamiglardir. Olusturulan modellerde r=-0.42 ile en yliksek korelasyonu, aksiyel
kesitte mine sement sinirindan hesaplanan oranlarin 4. dereceden kuvvetinin
hesaplanmasiyla elde edilen regresyon modelinden bulmuslardir. Bunun nedenini
muhtemelen mine sement sinirinda pulpa ve disin dis hatlarinin daha net bir sekilde
belirlenebilmesi olarak bildirmislerdir. Bu makale referans alinarak, sagital ve koronal
kesitlerden elde edilen oranlarin yasla korelasyonu ¢ok diisiik oldugu icin bizim
calismamizda o6lglimler igin aksiyel kesit tercih edilmistir. Calismamizda farkh olarak
maksiller anterior disler ve mandibular kanin ve premolar disler dahil edilmis ve alti
dis Uzerinde olcimler yapilmistir. Bu dislerin ilave edilme sebebi, daha 6nce baska
metodlarin kullanildigl yas belirleme ¢alismalarinda bu dislerde yapilan élgiimlerin
yasla korelasyonlarinin yiksek bulunmasidir. Bizim calismamizda aksiyel kesitte mine
sement sinirinda 6lgllen maksiller kanin dis pulpa/dis alani oranlari icin korelasyon
katsayisi r=-0.28 olarak Rai ve ark.’nin calismasiyla benzer bulunmustur (7).

Lee ve ark. (2017) Kore poptilasyonundan 224 (20-77y) bireyin maksiller kanin
disinin KIBT goriintilerinde, sagital kesitte ve aksiyel kesitte mine sement sinirinda ve
kokin orta seviyesinde pulpa/dis alan orani hesaplanmis ve oranlarin yas ile
korelasyonuna bakmislardir. En ylksek korelasyon katsayisini r=-0.72 ile sagital
kesitten elde edilen oranlar icin bulmuslardir. Aksiyel kesitte mine sement sinirindan
elde edilen oranlarin korelasyonunu r=-0.65 olarak hesaplamislardir. Calismamizda
benzer sekilde yapilan 6lcimlerde maksiller kanin dis icin elde ettigimiz korelasyon
katsayisinin r=-0.28 sonucunun Lee ve ark. elde ettigi verilerden distk oldugu
gorilmustir. Orneklem sayisi ve dlglim ydntemi benzer olan bu iki calismanin béyle
farkl sonuglar vermesi popilasyon farkhligindan kaynaklanmis olabilir. Ayrica bu

calismalarda, KIBT goruntilerinin  piksellerinden  pulpa/dis alan oranlari
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hesaplanmistir dolayisiyla KIBT cihazinin ¢ozunirligl de korelasyon katsayisini
etkileyebilir. CozUnUrlGgl etkileyen bir diger durum da kullanilan voksel boyutudur,
Lee ve ark. galismasinda 0.2 mm voksel boyutnda alinmig gorintiler ¢alismaya dahil
edilirken, bizim ¢alismamizda 0.2 ve 0.3 mm voksel boyutunda alinmis gorintiler
dahil edilmistir. Bu da galismalardaki farkli sonuglarin sebepleri arasinda yer alabilir.
Lee ve ark. galismasina kanin disleri dahil etmistir, bizim ¢alismamizda sadece kanin
disin degil anterior ve premolar dislerin dahil edilmesi ile dislerin birlikte
degerlendirilmesiyle korelasyon katsayisinin 0.62’ye yikseltilebilmesini saglamistir
(147).

Haghanifar ve ark. (2019) iran popiilasyonunda 377 bireye (20-69 y) ait KIBT
goruntilerinin  aksiyel ve sagital kesitleri Uzerinde pulpa/dis alani oranini
hesaplamistir. Calismada maksiller santral, maksiller kanin ve mandibular santral,
mandibular kanin disler degerlendirilmistir ve cinsiyetin etkisi istatistiksel olarak
anlamli bulunmustur. En ylksek korelasyonun r=-0.76 mandibular dis i¢in aksiyel
kesitte ve erkeklerde oldugunu bildirmislerdir. Haghanifar ve ark. galismasinda
maksiller santral, maksiller kanin, mandibular kanin disler igin aksiyel kesitteki
korelasyonlar sirasiyla; kadinlar icin r=-0.71, r=-0.69, r=-0.64 ve erkekler icin r=-0.74
r=-0.70 r=-0.76 olarak bildirilirken, bizim ¢alismamizda r=-0.56, r=-0.28, r=-0.38 olarak
bulunmustur. iki calismada da benzer sekilde en iyi korelasyon katsayisi maksiller
santral disler icin bulunurken en disik korelasyon maksiller kanin disler icin
bulunmustur. Ancak korelasyon katsayilari karsilastirildiginda; bizim ¢alismamizdaki
degerler daha dustik bulunmustur. Haghanifar ve ark.’nin ¢alismasinda kanin dislerin
pulpa/dis alanlari oranlarinin yas ile korelasyonu yas belirleme icin kullanilabilir olarak
bulunmus olmasina ragmen bizim calismamizda bu dislerin pulpa/dis alanlari
oranlarinin yas ile korelasyonu oldukca disiik ¢citkmis olup, elde edilen modeller
istatistiksel olarak anlamli olsa da (p<0.001) yas belirleme icin kullanilabilir olarak
bulunmamustir (6).

Afify ve ark (2019) Misir popiilasyonunda 150 bireyin (14-60y) maksiller kanin

ve mandibular kanin dislerine ait KIBT goérintilerinin aksiyel ve sagital kesitlerinde
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pulpa/dis alani oranini hesaplayarak yas ile korelasyonuna bakmislardir. Analizler
incelendiginde yas ile en ylksek korelasyonun r=-0.95 ile maksiller kanin disin sagital
kesitinden hesaplanan oran ile bulduklarini belirtmislerdir. Sagital kesitte yapilan
Olciimlerin daha biyiik bir alana sahip olmasi nedeniyle daha kolay 6l¢tldigini bu
nedenle sonuglarin sagital kesit i¢in daha iyi oldugunu savunmuslardir. Calismanin
bizim calismamizla benzer kisimlari incelendiginde sirasiyla maksiller kanin ve
mandibular kanin digler igin korelasyon katsayilari; Afify ve arkadaslarinin
calismasinda r=-0.88, r=-0.82 iken bizim ¢alismamizda r=-0.28 ve r=-0.38"dir. iki
calismanin korelasyon katsayilari arasinda belirgin bir fark oldugu gorilmektedir. Bu
farkhiligin sebepleri arasinda populasyon farkhligi ve érneklem grubuna 18 yas alti
bireylerin dahil edilmesi distndlebilir. Yine sirasiyla standart hatalara bakildiginda
diger calismada 7.8 ve 8.0 iken, bizim calismamizda 12.8 ve 12.9 olarak saptanmistir.
Afify ve ark.’nin elde ettigi modeller klinik olarak uygulabilir bulunmus ancak bizim
calismamizdaki modeller uygulanabilir bulunmamistir. Afify ve ark.’nin galismasindaki
limitasyon tek disin degerlendirilmesi olup, kanin dis eksikliginde yas belirlemenin
muimkin olmamasidir. Bizim ¢alismamizda ise yas belirlemede kullanilabilecek, daha
oncesinde glvenilir sonuglarin elde edildigi alti farkli dis degerlendirilmistir. Bireyin
agzinda mevcut olan dise goére degerlendirme yapabilmek icin her dise 6zgi, UGgli
gruplar halinde ve dislerin birlikte degerlendirildigi modeller elde edilmistir (8).
Bansal ve ark. (2022), Hint popiilasyonunda 205 bireye (20-65y) ait KIBT
gorlntulerinin sagital, koronal ve aksiyel kesitlerinde pulpa/dis alani oranini
hesaplayarak yaptiklari calismada maksiller santral ve maksiller kanin disleri
degerlendirmisler. Aksiyel kesitte mine sement sinirinda, kokiin orta seviyesinde ve
% kok uzakhginda olgimler yapmislardir. Regresyon modelini kullanarak maksiller
santral dise ait elde edilen oranlar icin yasla en yliksek korelasyonun sagital kesitten
elde edildigini ve korelasyon katsayisinin r=-0.74 oldugu bildirilmistir. Koronal kesit,
aksiyel kesit mine sement sinirinda, kdkiin % tinde ve kokiin ortasindan elde edilen
oranlar icin korelasyonlar ise sirasiyla; r=-0.7 ve r=-0.11, r=-0.52 ve r=-0.72 olarak

bildirilmistir. Regresyon modelini kullanarak maksiller kanin dise ait elde edilen
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oranlar icin yasla en yiksek korelasyonun aksiyel kesit mine sement sinirindan elde
edildigini ve korelasyon katsayisinin r=-0.32 oldugu bildirilmistir. Sagital kesit, koronal
kesit, aksiyel kesit kokin % linde ve kokiin ortasindan elde edilen oranlar icin
korelasyonlar ise sirasiyla; r=-0.28 ve r=-0.31, r=-0.01 ve r=-0.27 olarak bildirilmistir.
Bizim c¢alismamizla benzer kisimlar incelendiginde sirasiyla maksiller santral ve
maksiller kanin dislerin aksiyel kesit mine sement sinirindan elde edilen korelasyon
katsayilari; Bansal ve arkadaslarinin ¢alismasinda r=-0.11 ve r=-0.32 iken bizim
calismamizda r=-0.56 ve r=-0.28dir. Ayni sirayla ¢alismalara ait standart hatalar
Bansal ve arkadaslarinin ¢alismasinda 14,48 ve 13,76 iken bizim ¢alismamizda 11,09
ve 12,87 olarak bulunmustur. iki calismaya ait ayni ydntemle elde edilen sonuglar
benzer sekilde yas belirleme icin klinik kullanima uygun bulunmamistir (154).

Aydin ve ark. (2018), Tirk poplilasyonunda 120 bireye ait KIBT gorintilerinin
sagital kesitinde, maksiller santral disler icin pulpa/dis alani oranin vyas ile
korelasyonunu r=-0.61 olarak bildirmislerdir. Bizim calismamizda santral disin yasla
korelasyonu r=-0.56 olarak benzer bulunmustur. Bu c¢alisma literatirde Tlrk
populasyonunda KIBT goruntileri kullanilarak alan orani degerlendiren tek
¢alismadir. 120 bireyin verilerinin kullanilarak yapildigi ¢alismada yontem bizim
¢alismamizdan farkhdir. Bu yontem farkliigi da degerlendirme vyapilan kesit
farkhiligindan kaynaklanmaktadir. Bizim ¢alismamizda yasa bagli sekonder birikiminin
en fazla oldugu aksiyel kesit kullanilmistir. Sagital kesitte daha genis bir alanin
degerlendirilmesi kolay olabilirken, aksiyel kesitte yapilan dikkatli bir 6l¢iim daha az
zaman alabilir. Aksiyel kesitin bu avantaji, ¢ok sayida disin degerlendirildigi
durumlarda arastirmaciya veya klinisyene zaman kazandirir. iki calismada da benzer
sekilde cinsiyetin yasla etkisi istatistiksel olarak anlamsiz bulunmustur. Bunun
avantaji da elde edilen modellerin antropolojik 6rnekler gibi cinsiyetin belirli olmadigi
durumlarda da kullanilabilmesidir. Aydin ve ark.nin c¢alismasinda tek dis
degerlendirilmis olup, bizim c¢alismamizda agizda mevcut bulunan dislerle yas

belirleme yapabilmek icin iki farkl ceneden farkli dis gruplari degerlendirilmistir.
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Literatlirde yas belirleme icin KIBT gorintiilerinden elde edilen hacim
oranlarinin kullanildigi birgcok ¢alisma bulunmaktadir. Gulsahi ve ark. (2017) Tirk
populasyonda 15 yas ustu 204 bireye ait KIBT goruntilerinden elde edilen pulpa/dis
hacim oranlariyla yas belirlemek igin yaptiklari calismada yasla en yliksek korelasyonu
maksiller santral dis igin bulduklarini bildirmigler. Calismada kullanilan disler bizim
¢alismamizla ayni olup pearson korelasyon yizdeleri MakS, MakL, MakKan, ManKan,
Manlpr ve Man2pr disler icin sirasiyla %53,2, 25,2, %15,3, %21 %20,7 %21,7 olarak
bildirilmistir. Benzer sekilde iki ¢alismada da en yiksek korelasyon maksiller santral
disler icin bulunurken en diisiik korelasyon maksiller kanin disler icin bulunmustur. iki
calismada da cinsiyetin modeller UGzerindeki etkisi istatistiksel olarak anlamsiz
bulunmustur. Ayni poplilasyonda ayni disler kullanilarak farkli yontemin uygulandigi
iki calismada sonuglarin paralel olmasi sevindiricidir.

Tibbi gorintl analizi, makine 6grenimi alaninda trend (156) olan ve zorlu bir
arastirma alanidir. Dijital tibbi goriintilerin kullanimi, daha karmasik makine 6grenimi
tekniklerinin gelistirilmesine blyuk olcide katkida bulunmaktadir. Bireyler igin yas
belirleme analizleri adli tip uzmanlari tarafindan manuel olarak yapildiginda sonug
alinmasi birkag¢ glin slirebilmektedir. Son zamanlarda dislerin dijital goriintilerine
dayali olarak insanlarin yasini belirleyen tam otomatik sistemler gelistiriimeye
baslanmistir (157).

Disler kullanilarak bircok manuel yontemle yas belirme calisilmis olsa da
literatlr incelendiginde dislere dayali otomatik yontemlerle yas belirlenmesi tizerine
¢ok az cahsma vyapildigi gorilmuistir. Calismalar incelediginde, farkli dental
parametreleri kullanarak yasi belirlemek igin 6ncelikle regresyon modellerinin
kullanildigl saptanmistir. Dogrusal regresyon modellerinin 6énemli bir dezavantaji,
sadece dogrusal bir fonksiyonu modellemek icin iyi ¢calismalaridir. Cikti ve girdi
arasindaki iliski dogrusal degilse, dogrusal regresyon yalnizca yerel bir yaklasiklik
olusturabilir ve kiresel dizeyde kullanildiginda yaklasiklik oldukca hatali hale
gelebilir. Cikti ve girdi arasindaki iliskinin dogrusal olup olmama biciminin

belirtiimedigi durumda, cesitli dogrusal olmayan davranis tirlerini barindirabilen
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daha fazla esneklige sahip kendi kendini ayarlayan bir yaklagim gereklidir. Boyle
durumlarda otomatik yontemleri kullanmak faydali olabilir (122, 157-159).

Otomatik yontemlerle yapilan calismalarin biylik cogunlugunun iki boyutlu
panoramikler kullanilarak gergeklestirildigi gorilmustir (157, 160-166). Stepanovsky
ve ark. panoramik (zerinde yapilan 22 farkh yas belirleme yontemini dogrusal
regresyon ve icinde destek vektér makineleri de olan birkag farkli makine 6grenme
yontemiyle degerlendirmis ve makine 6grenme yontemlerinin daha basarili sonuglar
elde ettigini bildirmistir (164).

Yas belirlemek icin panoramiklere goére daha iyi sonuglar veren KIBT
gorintilerinden (167) elde edilen verilerle yas belirlemek icin otomatik sistemlerin
kullanimi oldukga azdir (137, 156, 168, 169). Calismamizda oldugu gibi KIBT aksiyel
kesitte mine sement sinirindan elde edilen pulpa/dis alan oranlarin otomatik
yontemlerle degerlendirildigi bir ¢alisma bulunamamistir. Ayrica otomatik
yontemlerin (SRA, LR, RO, DVM) belirlenen yas siniflarindan hangisine ait oldugu veya
belirlenen esik yastan blyik/kigiuk olup olmadiginin degerlendirildigi calismaya
rastlanmamistir. Calismamiz bu yonleriyle ilk olma 6zelligindedir.

Saric ve ark. KIBT goriintllerinden elde edilen verileri dogrusal regresyon
analizi, destek vektor makineleri ve rastgele orman modellerini yas belirlemek icin
kullanmislardir. Calismalarinda yas belirlemek igin bukkal kemik seviyesi ve maksiller
sinls boyutlarini degerlendirmislerdir. En iyi sonucu rastgele orman algoritmasindan
elde ettiklerini bildirmislerdir. Bizim calismamizda benzer sekilde destek vektor
makineleri, rastgele orman modelleri yas belirlemek icin kullaniimis olsa da
degerlendirilen veriler ve degerlendirme yontemleri farkhdir. (168).

Farhadian ve ark. 300 bireye ait (14-60y) ait maksiller kaninin disin KIBT sagital
kesitte pulpa/dis alan orani da olmak uzere birka¢ farkh olcimden elde ettikleri
verileri sinir aglari yontemini kullanarak yas belirleme c¢alismasi yapmislardir.
Dogrusal regresyon ile sinir aglari yontemini kiyasladiklarinda sinir aglari yénteminin
daha basari sonuclar verdigini bildirmislerdir. Calismada kullanilan kesit ve makine

0grenme yontemi bizimkinden farkhdir. Farhadian ve ark.’nin maksiller kanin disin
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KIBT sagital kesitte pulpa/dis alan oranindan elde ettikleri verilerin korelasyon
katsayisini r=-0.77 olarak bildirilmis olup bu deger bizim ¢alismamizda elde ettigimiz
tim korelasyon katsayilarindan daha ylksek bulunmustur. Calismamizda makine
0grenme yontemiyle regresyon analizi yontemi kiyaslanmamis olup, makine 6grenme
algoritmalari yas araliklari ve esik yasa gore belirlenen yasin konumunun
degerlendirilmesi olmak Uzere iki farkl yaklasimla ele alinmistir. Ancak yine de
modellerin performansinin disiik olma sebebi; elde ettigimiz pulpa/dis alan

oranlarinin yasla iyi bir korelasyon gdstermiyor olmasi olabilir (169).
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6. SONUC VE ONERILER

Bu tez calismasinda 236 yetiskin Tirk bireyinde sekonder dentin birikiminin
yas ile iliskisini degerlendirmek igin KIBT gorintilerinin aksiyel kesitinin MSS’ndan
elde edilen pulpa/dis alan oranlari ile yas uyumunun belirlenmesi amacglanmistir.

Dogruluk ve glvenilirlik igin 6l¢iim yapilan arastirmalarda olgimlerin iki
gozlemci tarafindan yapilmasi gerekmektedir. Bizim g¢alismamizda da olgiimler iki
farkli gozlemci tarafindan yapilmis olup goézlemci ici ve gézlemciler arasi uyum yliksek
bulunmustur.

Boylece teknigin farkl arastirmacilar tarafindan tekrarlanabilirligi de sinanmistir.

Elde ettigimiz regresyon modellerinde cinsiyetin yasa etkisi anlamsiz olarak
bulunmustur. Cinsiyet etkisinin anlamsiz olmasi adli calismalar icin 6nemli bir avantaj
olarak duslintlmektedir. Cinsiyetin bilinmedigi vakalarda da modellerin kullaniimasi
muimkanddr.

Calismamizda saghkl disler secildigi icin olglimler KIBT goriintlleri Gzerinde
sag-sol ayrimi yapilmadan gerceklestirilmistir. Sag-sol ayriminin yapilmamasi segilen
dislerin bireyin tek bir kadraninda var olmasi halinde bile modelin uygulanabilmesini
saglamaktadir. Ancak iki kadranda da dis varsa iki dis icin 6lciim yapilip ortalamasinin
alinmasi 6n gorilemeyen farkliliklar nedeniyle ortaya cikabilecek degisiklikleri
azaltabilir.

MakS, MakL, MakKan, ManKan, Manlpr ve Man2pr disler tek tek, alti dis
birlikte ve MakS,MakL, MakKan disler birlikte, ManKan, Manlpr ve Man2pr disler
birlikte, MakS,MakL ve ManKan disler birlikte olacak sekilde farkli regresyon
modelleri elde edilmistir. Disler tek tek degerlendirildiginde belirlenen yas ile
kronolojik yas arasinda en iyi korelasyon MaksS dis ile bulunmus olup tim modeller
arasinda en iyi korelasyon alti dis birlikte degerlendirildiginde elde edilmistir. Maks,
MakL ve ManKan dislerin Ucl birlikte degerlendirildiginde alti dis birlikte

degerlendirildiginde elde edilen sonuca ¢ok yakin veriler elde edilmistir.
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Regresyon analiziile elde edilen modellere gore ile belirlenen yas ile kronolojik
yas arasindaki fark yuksek olup elde edilen modeller Tirk poptilasyonunda yetiskin
bireyler igin uygulanabilir olarak saptanmamistir. Modellerle belirlenen yaslardaki
yliksek hatalarin azaltilmasi igin ileri arastirmalarla belirlenecek ek yas belirleme
parametreleri kullanilabilir.

Elde edilen oranlarin yasla iliskisini degerlendirmek icin SRA, RO, DVM ve LR
modelleri egitilmistir. Bu modeller 2 farkh yaklasimla yas siniflarini belirlemeye
calisan modeller ve esik yasa gore kronolojik yasin konumunu belirlemeye calisan
modeller olarak degerlendirilmistir. Modeller performans olarak diisiik bulunmustur
ama farkli bir yaklasim olarak ele alinmistir.

KIBT goruntileriyle elde edilen oranlar ile belirlenen yas ile kronolojik yas
arasindaki iliski uyumlu degildir. Olglimler aksiyel kesit MSS’inda yapilmis olup 8l¢iim
yapilan alanin tek bir kesit Gzerinde olmasi sekonder dentin birikiminin dogrusal
olarak birikmiyor oldugunu diisiindiirebilir. iki boyutlu gériintiilerden ve nispeten
hacim oranlariyla elde edilen verilerden gelistirilen yontemlerin uyguladigimiz
yontemden daha basarili sonuclar veriyor olmasi bu distiincemizin olusmasinda
etkilidir. Ayrica calismanin resrospektif olmasi nedeniyle bireylerde bruksizm, dil itme
gibi koti aliskanliklarin varhgi, plak/hareketli protez kullanimini, ortodontik tedavi
gecmisi, kortikosteroid kullanimi, sistemik hastaliklar (bobrek hastaligi gibi),
beslenme sekli, eksik/clirik dis varligi nedeniyle c¢igneme aliskanlklarindaki
degisiklikler, okllizyon sekli (kanin koruyuculu okluzyon varhg) gibi dislerdeki okluzal
stresleri artirabilecek ve sekonder dentin birikimini etkileyecek parametrelerin varligi
dislanamamistir.

Regresyon modelleri ve makine 6grenme algoritmalari ile yas belirleme
gelistirilebilmesi icin, KIBT goriintilerinden elde edilen verilerde pulpa boyutunun ve
oranlarin farkli 6lglim yontemleriyle ve/veya ek parametlerle birlikte arastiriimasini

Onermekteyiz.
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