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ABSTRACT:

This study was prepared to examine the sesamoid bones by digital image processing techniques in
medical photogrammetry. These examinations include the comparison of ballerina and sedentary
woman foot sesamoid bones in the way of biometric ratios using 3- dimensional reconstruction
technique by the help of MDCT axial foot views. In the study, taking the right and left foot axial
image slides of the volunteers in DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine) format
and making interactive segmentation and manuel arrangements in computer with the help of a 3-
dimensional software, the most real-like model was created. Measurements and calculations were
made over 3-dimensional model. In the study, differences were found in sesamoid bones of ballerina
and sedentary women. Statistical ratio calculations were made regarding the area, volume and length
information.

It’s predicted that the findings collected in this study can be used in purpose of education in
institutions which train on Medicine and Ballerina. With regard to the content of study it’s thought
that it can contribute to present information and experiences with its application not only to dance
groups but also to the various branches of sports.

OZET:

Bu calisma, tip fotogrametrisinde digital goriintii isleme teknikleri ile ayak sesamoids (susam)
kemiklerinin incelenmesi amaci ile hazirlanmistir. Bu incelemeler MDCT aksiyal ayak goriintiileri
yardimiyla 3-boyutlu rekonstriiksiyon teknigi ile biyometrik oranlar esas almarak balerin ve sedanter
kadin ayak susam kemikleri karsilagtirilmasini igermektedir. Calismada goniilliilerin sag ve sol ayak
aksiyal goriintiileri DICOM (Digital Imaging and Communications in Medicine) formatinda almarak
3-boyutlu yazilim ile kisisel bilgisayarda interaktif boliimleme ve manuel diizenlemeler yapilarak 3-
boyutlu gercege en yakm model olusturulmustur. Olgiim ve hesaplamalar 3-boyutlu model iizerinden
yapimistir. Cahsmada, balerin ve sedanter kadmlarn ayak susam kemikleri arasinda farklar
bulunmustur. Susam kemiklerinin alan, hacim, uzunluk bilgilerine dair istatistiksel oran hesaplamalar1
yapilmistir.

Bu calismada elde edilen bulgularm Tip ve Bale egitimi veren kurumlarda egitim amach
kullanilabilecegi ongoriilmektedir. Calisma icerigi bakimindan sadece dans gruplari i¢in degil ayrica
sporun cesitli dallar1 i¢inde uygulanmasi ile mevcut bilgi ve tecriibelere katki saglayacagi
diistiniilmektedir.
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GIRIS:

Bale; kurallar1 belli akademik bir tekniginin bagka sanatsal 6gelerde birlestirilerek bir sahne gosterisi
olusturacak bicimde sunulmasidir [15]. Ozellikle ayaklar bu sanat grubunda en dnemli pargay: temsil
etmektedir. Art. Tarsi (Ayak bilek eklemi) dahil olmak {izere bu eklemin distal’inde kalan anatomik
bolgeye ayak (Pedis) denir. Bu bolge ossa tarsi (Ayak bilek kemikleri), ossa metatarsi (ayak tarak
kemikleri) ve ossa digitorum phalanges (ayak parmak kemikleri)’ni, adi gecen kemikler arasmdaki
eklemleri ve yumusak dokular1 (bagdoku damar, sinir, tendo, ligament vs.) kapsar [5].

Galen tarafindan her iki ayakta da bulunan ve susam seklinde olan bu ikiser kemik susam kemikleri
olarak adlandirilmistir [1, 8]. Baslangi¢ olarak rapor edilmesi 6 ile 7 yaslar1 arasindadir [7, 11] ve
genellikle 12. yasta tamamlanir [7, 10]. Susam kemiklerinin yapis1 kemiksi ve bir kismi ya da tamamm
kikirdaks1 yapidan olusabilir [1]. Ayaktaki susam kemiklerinin kemiklesmesi oldukca gec¢ olusur
ancak kemiksi yapmm ne zaman olustugu net degildir [14]. Susam kemikleri pek ¢ok yerde ilk
metatarsophalangeal kemikte yer alan sabit kemikler olarak tanimlanir, bagparmagimn fonksiyonlarmda
onemli rol oynarlar. Bunlar aksesuar (sonradan eklenen) kemikler ya da kemikgikler olarak
isimlendirilir [1]. Bir ayakta iki adet susam kemigi (1-2) vardir. Hareket sisteminde az giicle ¢ok is
yapabilme oOzelligine sahip kaldirag gibidir. Danscilar uzun ve zorlu bir egitim siirecinden
gecmektedir. Ayagin tamamm ve/veya bir kisminda olusan istenmeyen kazalara en kisa zamanda
dogru ve hizh teshis ve tedavi 6nem arz etmektedir.

CT iki boyutlu ¢ok diizlemsel kemik yapisi goriintiileri koronal, sajital, aksiyal bozukluklar1 da
kapsayan etkili bir teshis modeli olusturmaktadir [13]. MDCT, yeni bir teknolojik avantaj olarak, X-
1511 tiipiiniin tek rotasyonunda c¢ok sayida iki boyutlu goriintii elde edilebilmektedir [9]. Parametre
degisiklikleri ile kisa zamanda ince kesitler elde edilebilmektedir. Son yillarda gelistirilen degisik
yazilim programlar1 yardimiyla, bu kesit paralel alanlardan alman anhk iki boyutlu goriintiilerden
s6zde ii¢ boyutlu goriintiiler olusturulabilmektedir [9]. U¢ boyutlu yazilimlar1 dokularm ii¢ boyutlu
goriintiilenmesinin disinda doku-smir geometrisi tanimma uyan matematiksel, vektor tabanh ii¢
boyutlu geometrik modellemesi i¢in de kullanmak miimkiindiir [1, 12, 13].

Bu caligmadaki temel amacimiz, balerin ve sedanter kadnlarin ayaklarindaki susam 1-2 kemiklerinin
metrik Olcimlerini MDCT goriintiilerinden iiretilmis 3B modelleri {izerinden gercgeklestirerek
biyometrik oranlarini hesaplayp, konu iki gruba ait susam kemikleri arasindaki farkliliklar:
istatistiksel olarak ortaya koymaktir.

METOD:

Bu ¢alismada, balerinlerin ve sedanter kadinlarm ayaklarindaki 1. ve 2. susam kemikleri incelenmistir.
Yiizey alani, hacim ve uzunluk biitiin insanlarda farkli olmakla birlikte balerinler ve bale sanat ile
ilgilenmeyen iki kadin grubuna ait ayak anatomileri de ¢ok farkhdir [3]. Calismada dncelikle gontillii
deneklerin sagliklar1 6n planda tutulmus ve ¢alismanin denekler iizerinde negatif etkisinin olmamasi
icin ¢alisma mevcut prosediir ve Saglk Bakanhgi Konya Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Etik Kurul
belgesi (Karar no: 004, Tarih: 08.01.2010) dogrultusunda yapilmustir [3].

Bu caligmaya, ortopedik bozukluklari olmayan saglikli bireyler goniillii olarak katilmistir. Yari
profesyonel bale sanat¢ilar1 ve dans ya da spor ge¢misi olmayan kadmlar caligmada yer almustir.
Balerin sag ve sol ayak susam kemikleri Bilgisayarlh Tomografi (BT-CT) aksiyal goriintiileri
kullanilarak Digital Fotogrametri yontemiyle sozii edilen istatistiki incelemeye konu olmuslardir.
Kemiklerde zamanla ortaya ¢ikan normalden farklihk Oolgiitleri Multi Dedektorlii Bilgisayarh



Tomografi (MDBT-MDCT) goriintiilerinin {i¢ boyutlu rekonstriiksiyonu ile elde edilerek
olusturulmustur. Kadinlarm sag ve sol ayaklarindaki her iki susam kemikleri de c¢alismada
kullanilmistir. Bu ¢alisma i¢in 5 balerin ve 5 sedanter goniillii kadin segilmistir. Toplam 20 ayak
kullanilmistir. Ortalama yas 5 balerin i¢in 18, ortalama ayakkabi numaralar1 37,2+1,2, ortalama
boylar1 166,8+6,2 ¢cm, ortalama kilolar1 49,2+1,2 kg’dir. Ozel popiilasyon olan balerinlerin yaslart,
boylari, ayakkab1 numaralari, kilolar1 sedanter grup i¢in yonlendirici olmustur. Sedanter 5 kadmn i¢in;
ortalama yas 18, ortalama ayakkabi numaralar1 36,8+1,2, ortalama boylar1 163+10 cm, ortalama
kilolar1 50,443,6 kg’dir [3]. Caligmada Ankara Atatiirk Egitim ve Arastirma Hastanesi ile Selcuk
Universitesi Selguklu Tip Fakiiltesi olmak iizere iki goriintii merkezi kullanilmistir. Cahsmada takip
edilen prosediirler Helsinki Deklarasyonuna [6] ve Tiirk Radyoloji Dernegi Bilgisayarli Tomografi
Y 6netmeligine [16] uygun olarak Saglik Bakanlhigi Konya Klinik Arastirmalar Etik Kurulu Etik Kurul
belgesindeki (Karar no: 004, Tarih: 08.01.2010) standartlara uygun olarak gerceklestirilmistir [3].
Her iki gruba ait ayaklar MCDT cihazinda yan yana konularak taranmustir. Biitlin taramalarda
goriintli ve tarama parametreleri ayni segilmisti. MDCT cihazinda elde edilecek goriintii
dogrulugunu arttirabilmek ve hareketsiz olmalarmi saglamak i¢in goniillerin ayaklar1 cihaza
baglanmistir [3]. Ayaklarin taranmasinda kullanilan parametreler ise; detektor kolimasyonu
64x0,5mm - 4x0,5mm, kesit kalinlig1 0,5mm, mA 100, kV 120, piksel aralig1 512x512 piksel, 16 bit
gri diizeyi saglayan tek renkli ¢oziiniirliik seklinde secilmistir. Tarama esnasinda goniillerin saghklar
birinci planda tutularak doz azaltici ek parametreler uygulanmistir. Aksiyal goriintiiler DICOM
(Digital Imaging and Communications in Medicine ) formatinda alindiktan sonra 3-boyutlu
modelleme yazilimi 3D-Doctor ( Vista, Aytasarim Ltd., Ankara) ile islenmislerdir.

Goriintiilerin 3B degerlendirilmeleri esnasinda, ¢ahisilan doku ya da kemiklerin diger doku ya da
kemiklerden ayrilmasi i¢in pikseller smiflandirilir ve siniflandirilan bolge bdylece diger bolgelerden
ayt edilir hale gelir. Daha sonra ise bu bdlgedeki piksellere gri-diizey atanir [4]. Bir sonraki
asamada ise, interaktif boliimleme ile program i¢indeki kaydirma ¢ubuklar1 yardimiyla piksel araliklar
secilerek alt ve iist degerler belirlenir. Elde edilen bolimlemeden sonra hatalar manuel olarak her
kesitte sirastyla diizeltilir. Bu islev, manuel ve interaktif boliimlemenin bir arada yapilmasindan dolay1
yar1 otomatik boliimleme olarak adlandirilmistir [9].

Sekil 1.Susam kemiklerinin simir poligonlarinin ¢izimi



Sekil 2.Balerine ait manuel diizenleme yapilmamis 3-boyutlu modelin tersten goriintiisii

Sekil 3.Susam kemikleri
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Sekil 4.Susam kemiklerinin bagimsiz goriintiisii

P<0,05 anlamhlik degeri her bir kemik icin ayr1 ayr1 t testine tabi tutulmustur. Tablolarda hacim, alan,
uzunluk degerlerinin ortalama yiizdesel parametreleri (MV) ve standart hata (SEM) verilmistir.
p<0,05 anlamlilik iceren hiicrelerde herhangi bir sembol kullanilmamustir. B.H-Oran (%) (Balerine ait
hacimsel orani), S-H. Oran (%) (Sedantere ait hacimsel orani), B.A-Oran (%) (Balerine ait ylizey
alan orani), S.A-Oran (%) (Sedantere ait yiizey alan orani), B.U- Oran (%) (Balerine ait uzunluk
orant), S.U- Oran (%) (Sedantere ait uzunluk orani).

Tablo 1. Sedanter ve balerin sag ayak susam kemikleri parametreleri

B.H-Oran | S-H. Oran B.A- S-A Oran | B.U-Oran | S.U-Oran
(%) (%) Oran (%) (%) (%) (%)

Sag Ayak MV |SEM | MV |SEM|MV |[SEM| MV |SEM| MV |SEM| MV |SEM

sesamoid-1 50,16 | 5,51 |55,6| 3,86 [50,7| 4,13 {54,23| 2,75 |53,36| 2,11 | 52,62 | 0,72

sesamoid-2 49,84 | 5,51 |44,4| 3,86 |49,3| 4,13 |45,77| 2,75 |46,64| 2,11 | 47,38 | 0,72

Tablo 2.Sedanter ve balerin sol ayak susam kemikleri parametreleri
B.H-Oran | S-H. Oran | B.A-Oran | S-A Oran | B.U- Oran | S.U-Oran
(%) (%) (%) (%) (%) (%)

Sol Ayak MV [SEM| MV (SEM| MV |SEM| MV |[SEM| MV |SEM| MV |SEM
sesamoid-1 49,09\ 2,72 |53,23| 1,87 {49,32| 1,98 {52,27| 1,13 | 53,86 | 2,67 | 52,68 | 0,67
sesamoid-2 50,911 2,72 |46,77| 1,87 |50,68| 1,98 |47,73| 1,13 | 46,14 | 2,67 {47,32| 0,67




SONUC VE ONERILER:

Her iki grup i¢in sag ve sol ayaklar ile her bir goniilliiniin sag ve sol ayaklar1 birbirinden farklidir [3].
Susam kemikleri sedanter kadmlar ile balerinlerde farkli hacimsel ve alansal istatistiki degerlere
sahiptir.

Literatiirde susam-1 kemigi susam-2 kemiginden daha biyliktiir. Sedanter kadinda; sag ayak
hacimsel orani susam-1’de %55,6 susam-2 de %44,4 degerine sahiptir. Sol ayaga ait susam-1
%353,23, susam-2 %46,77 degerlerine sahiptir. Bu degerler literatiir bilgilerini dogrular niteliktedir.
Balerin sag ayak hacimsel orani; susam-1 9%350,16, susam-2 de %49,84. Sol ayak hacimsel orani;
susam-1 %49,09, susam-2 %50,91 degerlere sahip oldugu goriilmektedir. Bu sonuglara gore
sedanter kadnlardan farkli olarak bale yapan kisilerin ayaklar1 tizerine binen yiikten dolay1 kemiklerin
birbirini dengeleme egilimi gosterdigi sOylenebilir.

Elde edilen degerlendirmeler ortopedist, anatomist ya da tibbin ilgili alanlarmnda degerlendirilerek
tibbi yonii arastirilip gerekli dngoriilere sahip olunabilir.

Bu calismada MDCT aksiyal ayak kemikleri kullanilarak tip fotogrametrisinde digital goriintii isleme
adimlar1 ile balerin ve sedanter kadmlarin susam kemiklerinin modellenmesi ve metrik analizleri elde
edilmistir. Tip fotogrametrisinde kullanilan tibbi goriintiiler (ultrasound (ses dalgast), BT (X-1s1n1),
MRI (radyo dalga)) ile tip alaninda pek ¢ok ¢alismada uygulamaya olanak verilmektedir. Aksesuar
kemik olarak isimlendirilen susam kemiklerinin iizerine yapilan hesaplamalar simdiye kadar kaba
Olciiler ve hata orani yiiksek degerlendirmeler ile yorumlanmaktaydi. Ancak ¢caligmadan da anlagildig:
gibi bugiin bu hesaplamalar biiyiik bir titizlilik ile digital goriintii isleme ile miimkiin hale gelmistir.
Calisma ile zamansal analizler, ameliyatlar 6ncesi on izlenim elde edilebilecegi ongoriilmektedir.
Danscilarm ve sporcularin, sakatlanma ve yaralanmalarmda tedavi stireci dogru teshisle hizlanacaktir.
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