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ÖZET 

 
 
 
D9rekt Radyograf9lerden Calcaneus Hacm9n9n Bas9t B9r Sezg9sel Yaklaşımla Tahm9n 
Ed9lmes9 İç9n Morfometr9s9n9n Mak9ne Öğrenmes9 Kullanarak Anal9z9 

 
Düzens(z b(r şekle sah(p olan calcaneus’un morfoloj(k ve morfometr(k anal(z( üzer(ne b(rçok çalışma 
yapılmış olmasına rağmen, calcaneus hacm(n(n hesaplanmasındak( zorluklar neden(yle hacm( (le (lg(l( 
sınırlı sayıda çalışma bulunmaktadır. Bu çalışmada amaç (k( yönlü d(rekt radyograf(ler üstünde 
yapılacak ölçümler( kullanarak, bas(t matemat(ksel (şlemlerle, calcaneus’un yaklaşık hacm(n( 
vereb(lecek b(r formül bulmaktır. Çalışmada Ankara Ün(vers(tes( Tıp Fakültes( Anatom( Anab(l(m dalı 
laboratuvarlarında bulunan ve bütünlüğü bozulmamış 216 kuru calcaneus kullanıldı. Kem(kler 
numaralandırıldıktan sonra hac(mler( Arş(met'(n suyla yer değ(şt(rme yöntem( kullanılarak ölçüldü. 
Suyun kem(klere nüfuz etmes(n( önlemek (ç(n part( balonu (le kaplama tekn(ğ( olarak adlandırdığımız 
yen( b(r yöntem kullanıldı. Gruplar hal(nde röntgen kasetler( üzer(ne, önce lateral yüzler( üzer(ne daha 
sonra plantar yüzler üzer(ne yerleşt(r(len calcaneus’ların röntgenler( çek(ld(kten sonra görüntüler( d(j(tal 
ortama aktarıldı. Lateral radyograf(lerde; maks(mum anteroposter(or uzunluk (maks AP l), maks(mum 
gövde uzunluğu (maks gövde l), gövde yüksekl(ğ( (gövde h), m(n(mum gövde yüksekl(ğ( (m(n gövde 
h), fac(es art(cular(s cubo(dea yüksekl(ğ( (f art(cular(s cubo(dea h), Böhler açısı, G(ssane açısı; aks(yel 
radyograf(lerde; maks(mum poster(or transvers gen(şl(k (maks post w) ve m(n(mum poster(or transvers 
gen(şl(k (m(n post w) ölçüldü. İstat(st(ksel anal(zler önce IBM® SPSS® sürüm 24.0 (IBM Corp, ABD, 
2017) yazılımı kullanılarak yapıldı. Bulunan değerler normal dağılıma uymadığı (ç(n non parametr(k 
testler kullanıldı. Daha sonra mak(ne öğrenmes(nden yararlanıldı. Ölçülen değ(şkenler(n b(rb(rler( 
arasındak( (l(şk(ler( bulmak ve değ(şkenler(n bell( b(r kısmı kullanılarak hac(m ver(s(n( verecek b(r 
formül bulmak (ç(n, ver( b(l(m( alanında yoğun b(r şek(lde kullanılan ve ücrets(z olarak kullanılab(l(nen 
b(r programlama d(l( olan, Python vers(yon 3.12'n(n pandas ve numpy kütüphaneler( kullanldı. 
Python'da temel anal(zler yapıldıktan sonra çoklu l(neer regresyon model(, polynom(al regresyon model( 
ve L(ghtGBM-Karar Ağacı modeller( denenerek en uygun bulunan çoklu l(neer regresyon model( 
kullanıldı. Ölçülen değerler(n h(çb(r(nde veya hac(m değerler(nde sağ ve sol taraflar arasında (stat(st(ksel 
anlamlı b(r fark bulunmadı. Hac(m ortalaması 55,8 ml ve standart dev(asyonu 11,7 olarak bulundu. 
Çoklu l(near regresyon model(nde Spearman'ın Sıralama Korelasyon test(nde anlamsız çıkan Böhler 
açısı ve G(ssane açısı (le korelasyon katsayısı 0,39 çıkan fac(es art(cular(s cubo(dea h formülden 
çıkarıldı. Formül “Hac(m (ml) = 0,96×maks AP l (mm) + 0,40×maks gövde l (mm)- 0,29×gövde h (mm) 
+ 0,76×m(n gövde h (mm) + 0,14×maks post w (mm) + 0,48×m(n post w (mm) -7,49” olarak bulundu. 
Anal(z sonuçları tahm(n gücü daha yüksek b(r formül elde edeb(lmek (ç(n daha fazla değ(şken 
kullanmak gerekt(ğ(n( göstermekle beraber öner(len formül calcaneus’un kes(n hacm(n( vermeyecek 
b(le olsa calcaneus hacm(yle (lg(l( çalışmalarda b(r (ndeks olarak kullanılab(lmes(n(n mümkün olacağı 
kanaat(ndey(z. 

 
Anahtar Sözcükler: Calcaneus, hac(m tahm(n(, mak(ne öğrenmes(, radyograf(k ölçümler, su taşırma 
(le hac(m ölçümü 
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SUMMARY 

 
 
 
Analysis of Calcaneus Morphometry Using Machine Learning to Estimate Calcaneus 
Volume from Plain Radiographs with a Simple Heuristic Approach 

 
Although many studies have been conducted on the morphological and morphometric analysis of the 
calcaneus which has an irregular structure, there are limited studies on calcaneus volume due to the 
difficulties in calculating its volume. The aim of this study is to find a formula that can give the 
approximate volume of the calcaneus with simple mathematical operations using measurements made 
on two view plain radiographs. The study was carried out on 216 dry calcanei in the laboratory of the 
Department of Anatomy, Ankara University Faculty of Medicine. After the bones were numbered, their 
volumes were measured using Archimedes' water displacement method. A new method called the party 
balloon coating technique was used to prevent water from penetrating the dry bones. Calcanei were 
placed in groups on x-ray cassettes, first on their lateral faces, then on their plantar faces. After their x-
rays were taken, the images were transferred to digital media. In lateral radiographs: maximum 
anteroposterior length (max AP l), maximum body length (max body l), body height (body h), minimum 
body height (min body h), facies articularis cuboidaea height (f art(cular(s cubo(dea h), Böhler angle, 
Gissane angle; in axial radiographs: maximum posterior transverse width (max post w) and minimum 
posterior transverse width (min post w) were measured. Statistical analyzes were performed using IBM® 
SPSS® version 24.0 (IBM Corp, ABD, 2017) software at first. Since the data did not follow a normal 
distribution, nonparametric tests were used. Then, machine learning was used. Pandas and numpy 
libraries of Python version 3.12 which is a freely available programming language that is widely used 
in the field of data science, were used to find the relationships between the measured variables and to 
find a formula that will estimate calcaneus volume. After performing basic analyzes in Python, the 
multiple linear regression model, polynomial regression model and LightGBM-Decision Tree models 
were tested and the multiple linear regression model was found to be most suitable. There was no 
statistically significant difference between the right and left sides in any of the measured values or 
volume values. The average volume was 55.8 ml and the standard deviation was 11.7. In the multiple 
linear regression model, Böhler angle and Gissane angle, which were found to be insignificant in 
Spearman's Rank Correlation test, and fac(es art(cular(s cubo(dea h, whose correlation coefficient was 
0.39, were removed from the formula. The formula is “Volume (ml) = 0.96×max AP l (mm) + 0.40×max 
body l (mm)- 0.29×body h (mm) + 0.76×min body h (mm) + 0.14×max post w (mm) + 0.48×min post 
w (mm) -7.49”. Although the analysis results show that more variables should be used to obtain a 
formula with higher predictive power and it does not give the exact calcaneus volume, we believe that 
it will be possible to use the proposed formula as an index in studies on calcaneus volume. 

 
Keywords: Calcaneus, machine learning, radiographic measurements, volume estimation, water 
displacement volumetry 
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Düzens"z b"r geometr"k şekle sah"p calcaneus’un morfometr"k ölçümler" b"lg"sayarlı 

tomograf" görüntüler"n"n rekonstrüks"yonu "le daha kes"n yapılab"l"r. Ancak kolay ulaşılab"l"r 

ve ucuz olan d"rekt radyograf" çek"mler" kullanılarak yapılacak ölçüm ve bu tez "le 

gel"şt"rd"ğ"m"z formül kullanılarak bas"t matemat"ksel "şlemlerle elde ed"lecek yaklaşık hac"m 

değer"n"n "lerde yapılacak çalışmalarda b"r "ndeks olarak kullanab"leceğ"n" düşünüyoruz.  

Ankara Ün"vers"tes" Anatom" Anab"l"m Dalında doktora eğ"t"m"m boyunca değerl" f"k"r 

ve öner"ler" "le desteğ"n" es"rgemeyen başta tez danışmanım Prof. Dr. Aysun Uz, Anab"l"m Dalı 
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geçen Anatom" Anab"l"m Dalı’ndak" tüm öğret"m üyeler"ne, çalışanlarına ve doktora öğrenc"s" 

arkadaşlarıma teşekkür eder"m. 

Tez çalışmamın öneml" b"r basamağı olan mak"ne öğrenmes" "le ver" anal"zler" halen 

ODTÜ Endüstr" Mühend"sl"ğ" Bölümü son sınıf öğrenc"s" olan Emre Doğan tarafından 

gerçekleşt"r"lm"şt"r. Kend"s"ne teşekkürü borç b"l"r"m.  

Eng"n "stat"st"k b"lg"s"yle ver" anal"zler"ne yardımcı olan Doç. Dr. Al" Eba Dem"rdağ’a 

teşekkür eder"m. 

Bu tez"m", "y" b"r hek"m olma yolunda örnek aldığım Dr. Ragıp Utkan ve yet"şmeme 

katkısı olan tüm öğretmenler"me "thaf eder"m. 
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1. GİRİŞ 

1.1. G#r#ş ve Tar#hçe 

Düzens"z d"kdörtgen pr"zma şek"ll" b"r kem"k olan calcaneus ayakta yer alan 

kem"klerden en büyüğü olup topuğun alt ve arka kısmında yer aldığı "ç"n topuk kem"ğ" olarak 

da b"l"n"r. Özelleşm"ş yapısı "le talus’u alttan destekleyerek vücut ağırlığını yere "let"rken, 

bacağın arka tarafındak" kaslar "ç"n de b"r kaldıraç kolu "şlev" görür. Altı yüzeye ve dört eklem 

yüzüne sah"pt"r. 

İnsan calcaneus morfoloj"s" d"ğer pr"matlarınk"nden farklılıklar göster"r. Bu farklılıklar 

sayes"nde yürüyüşün ver"ml" ve "st"krarlı b"r şek"lde yapılab"lmes" mümkün olur (Klenerman 

ve Wood, 2006). Calcaneus, seyrek ancak oldukça organ"ze b"r trabeküler kem"k yapıyı 

çevreleyen "nce b"r kort"kal kem"k katmana sah"pt"r (M"ttra vd., 2008). Koşarken veya 

yürürken her adımda yere sertçe temas ett"ğ" "ç"n yüksek kompres"f, tens"l ve tors"yon 

kuvvetler"ne maruz kalsa da şekl"nde deformasyon görülmez. Eğer kırılırsa normal fonks"yon 

ve yürüyüşü ger" kazanab"lmek "ç"n kem"ğ"n or"j"nal şekl"n"n restorasyonu gerekl"d"r. 

Calcaneus’un morfoloj"k ve morfometr"k anal"z" üzer"ne anatom", ortoped", spor 

hek"ml"ğ", antropoloj" ve adl" tıp b"l"m dallarında b"rçok çalışma yapılmıştır. Calcaneus’un 

boyut ve şekl"ndek" varyasyonların bazı ayak, d"z ve kalça rahatsızlıklarına neden olduğunu 

bel"rten l"teratür çalışmaları bulunmaktadır (Anne Re"lly vd., 2006). Calcaneus morfoloj"ndek" 

farklılıkların sporculara bazı d"s"pl"nler "ç"n avantaj sağladığı veya dezavantaj yaratab"ld"ğ" 

b"l"nmekted"r (Ra"chlen vd., 2011). Ayrıca yüksek yoğunluklu antrenmanlar sonucunda, 

calcaneus hacm"nde değ"ş"kl"k olab"leceğ" bel"rt"lm"şt"r (Escam"lla-Martínez vd., 2016; 

Hard"ng vd., 2020). Calcaneus cesetlerde genell"kle bozulmadan bulunab"ld"ğ" "ç"n antropoloj" 

ve adl" tıp araştırmalarında da yaygın olarak kullanılan kem"klerden b"r"d"r. Morfometr"k 

değerler kullanılarak cesed"n yaş ve c"ns"yet" hakkında tahm"nlerde bulunmak mümkün 

olmaktadır. (B"dmos ve Asala, 2005; D"M"chele, 2010; Ek"zoglu vd., 2017; Inamor"-

Kawamoto vd., 2016; Navega vd., 2015). 

Calcaneus hastalıklarının teşh"s" ve tak"b", amel"yatlarının planlanması veya 

değerlend"r"lmes" amacıyla radyoloj"k görüntülerde calcaneus’un b"rçok morfometr"k ölçümü 

tanımlanmış fakat hacm"n"n hesaplanmasındak" zorluklar neden"yle calcaneus hacm" 

l"teratürde sınırlı sayıda çalışmanın konusu olmuştur (Acer vd., 2008; Ergün, 2018; Hıdıroğlu, 

2019; Inamor"-Kawamoto vd., 2016; Krmek vd., 2011). Anatom" laboratuvarlarında kuru 

kem"kler"n Arş"met’"n su taşırma yöntem"yle yapılan ölçümler"nde suyun kem"k "ç"ne g"rmes" 
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öneml" b"r sorundur. Düzens"z şekl" neden"yle calcaneus hacm"n"n hesaplanmasının tek olası 

yolu b"lg"sayarlı tomograf" (BT) çek"m"nden elde ed"len "nce kes"t görüntüler"n b"r b"lg"sayar 

yazılımında Caval"er" yöntem" "le b"rleşt"r"lmes"d"r. Bu "şlem sırasında b"lg"sayar yazılımı 

kullanılsa da kem"k sınırlarının her kes"tte manuel olarak bel"rlenmes" gerekt"ğ"nden dolayı 

prat"k değ"ld"r.  Ayrıca "n v"vo uygulandığında tomograf" çek"m" yüksek oranda radyasyon 

maruz"yet" gerekt"rmekted"r. 

Temel tıbb" d"agnost"k görüntüleme yöntemler" olan, d"rekt radyograf", BT, manyet"k 

rezonans görüntüleme (MRG), ultrasonograf" ve radyonükl"d görüntüleme yöntemler" "ç"nde 

d"rekt radyograf", kolay ulaşılab"l"r ve ucuz olduğu "ç"n kem"k görüntülenmes"nde en sık 

kullanılan yöntemd"r. Bu çalışmanın amacı calcaneus’un "k" yönlü d"rekt radyograf" 

görüntüler"nden elde ed"lecek ölçümler" kullanarak calcaneus hacm"n" tahm"n edeb"lecek bas"t 

b"r formül elde etmekt"r. Yapay zekanın b"r alt dalı olan mak"ne öğren"m"n" kullanarak, 

algor"tmalar "le sonucun kes"nl"ğ" ve kanıtlanab"l"r olup olmadığı önemsenmeden en hızlı ve 

kolay şek"lde "y"ye yakın b"r çözüm yolunun araştırıldığı b"r problem çözme tekn"ğ" olan 

sezg"sel (heur"st"k) yaklaşımla bu formülün bulunmasının mümkün olduğunu kanaat"ndey"z 

(Cab"tza vd., 2018; Fu vd., 2019). 

Bu formülle elde ed"lecek matemat"ksel "şlem calcaneus’un kes"n hacm"n" vermeyecek 

b"le olsa "lerde yapılacak çalışmalarda b"r "ndeks olarak kullanılab"leceğ"n" düşünüyoruz. Aynı 

zamanda, yaş, c"ns"yet, boy ve vücut k"tle "ndeks" b"l"nen hastalara a"t "k" yönlü ayak 

graf"ler"nden, bu formülle bulunacak değerler kullanılarak hazırlanacak tablolar, antropoloj" 

ve adl" tıp alanında, sadece calcaneus kullanılarak maktulün teşh"s ed"lmes"nde kolaylık 

sağlayacaktır. Ayrıca calcaneus hacm"n"n Arş"met’"n su taşırma yöntem"yle bulunmasına 

"mkân sağlayan ve kuru kem"kler"n "ç"ne su g"rmes"n" önlemek amacıyla gel"şt"rd"ğ"m"z 

yöntem kuru kem"k hac"m hesaplaması gereken çalışmalara öneml" b"r katkı sağlayab"l"r. 

1.2. Genel B#lg#ler 

1.2.1. Stereoloj# 

Tarafsız (unb"ased) ve n"cel ver"ler sağlamak "ç"n random"ze, s"stemat"k örnekleme 

yöntemler"n" kullanan, temel "stat"st"k ve geometr" prens"pler"ne dayanan b"r yöntem olan 

stereoloj", kes"tler veya projeks"yonlar g"b" "k" boyutlu (düz) görüntüler"n üç boyutlu yorumu 

anlamına gel"r. Kurucuları tarafından Internat"onal Soc"ety for Stereology olarak 

"s"mlend"r"len, 1961 yılında kurulan derneğe atfen kullanılmaya başlanmış b"r kel"med"r 

(El"as, 1967). 
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Stereoloj", bazı üç boyutlu n"cel"kler"n "k" boyutlu düzlemsel kes"tlerde yapılan 

ölçümlerden yararlanarak üç boyutlu rekonstrüks"yon olmadan bel"rleneb"leceğ" gerçeğ"nden 

yararlanır. İk" boyutlu düzlemden üç boyutlu uzayı tahm"n etmek olarak da tanımlanab"l"r. 

Örneğ"n, herhang" b"r nesnen"n "k" boyutlu kes"tler"n" kullanarak nesney" yen"den 

yapılandırmadan üç boyutlu hacm" bulunab"l"r.  

Tar"hsel olarak "k" b"n yıl önce astronomların yaptığı gözlemlerle uzaydak" yıldız ve 

gezegenler hakkında yaptıkları tahm"nler aslında stereoloj"n"n "lk uygulamalarıdır. 

Astronomların kullandığı yöntemler gel"şt"r"lerek daha sonra metalürj", anatom" ve zooloj" g"b" 

fen b"l"mler"n"n hemen hemen tüm dallarında kullanılmaya başlanmıştır (El"as vd., 1971). 

Morfometr"k çalışmalarda uzunluk, çevre ve alan g"b" tanımlamalar bas"t formüller 

kullanılarak bulunurken, stereoloj"de hac"m dans"te g"b" değerler daha karmaşık formüller 

kullanılarak hesaplanır. Stereoloj"de hesaplamaların doğruluğu "stat"st"k "lkeler"ne 

dayanmaktadır (örneklem boyutu, random"zasyon ve "zotrop"). Stereoloj" "ç"n örnekleme 

tasarımı en düşük toplam mal"yet veya çaba "le maks"mal m"ktarda n"cel yapısal b"lg" elde 

edecek şek"lde yapılır (Mandar"m-de-Lacerda, 2003). Stereoloj"k düşüncen"n özü 18. yüzyılda 

Button’un geometr" ve olasılıkla "lg"l" "ncelemeler"ne ve 19. yüzyıl Fransız jeolog Delesse’n"n 

alanlardan hac"m bulma çalışmalarına dayanmaktadır. Canlılardak" hesaplamalarda b"reyler 

arasındak" b"yoloj"k varyasyon tahm"n"n başarısını etk"lerken m"kroskob"k düzeydek" 

varyasyonların etk"s" öneml" değ"ld"r. 

Calcaneus’un stereoloj" "le hac"m hesaplaması BT kullanılarak hac"m bulunmasından 

tamamen farklıdır. B"lg"sayarlı tomograf" kullanıldığında kem"kten alınan X-ışını kes"tler"n"n 

alan ölçümler" bulunduktan sonra b"r program yardımıyla kem"ğ"n üç boyutlu geometr"s" etk"l" 

b"r şek"lde yen"den oluşturulur.  Stereoloj"k tekn"kler kullanıldığında "se b"rkaç tems"l" düzlem 

kes"t" kullanılarak kem"ğ"n üç boyutlu şekl" ortaya çıkarılmadan hacm" tahm"n" olarak bulunur. 

1.2.2. Heur#st#k Karar Verme 

Heur"st"k (Sezg"sel) Yunanca keşfetmek veya bulmak anlamına gelen “heurísko” 

kel"mes"nden gel"r. Arş"met'"n hamamda su taşırma yöntem"yle hac"m hesaplama yöntem"n" 

"lk bulduğunda kullandığı "dd"a ed"len Yunanca “eureka” sözcüğü "le aynı et"moloj"ye sah"pt"r. 

Heur"st"k yöntem, daha karmaşık yöntemlere göre daha hızlı, tutumlu ve/veya doğru kararlar 

vermek amacıyla b"lg"n"n b"r kısmını göz ardı eden b"r stratej"d"r (G"gerenzer & Ga"ssma"er, 

2011). Bas"t farz etme senaryolarıyla yapılan deneme yanılma deneysel araştırma sürec"ne 

dayalı b"r araştırma yöntem"d"r. Heur"st"k yöntemler, yen" gel"şmeler veya amp"r"k keş"fler 
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elde etmeye çalışan b"l"msel yöntem"n b"r parçasıdır. Daha doğrusu bu prosedür ve farklı 

türden problemlerle karşılaşıldığında "deal çözümler gel"şt"rmek "ç"n kullanılan bas"t karar 

stratej"ler"d"r.  

Heur"st"k yöntem, "deale yakın b"r çözümün mümkün olduğunu varsayar ve "şlevsell"ğ" 

bulguların doğru değerlend"r"lmes"ne bağlıdır. Bununla b"rl"kte her b"r" farklı b"r teor"ye dayalı 

farklı yollar ve olasılıklar değerlend"r"ld"ğ"nden, bulunan sonuç her zaman opt"mal 

olmayab"l"r. Bu teor" amp"r"k gel"şmeler"n de olab"leceğ"n" varsayarak daha önce mevcut 

deneysel kurulumda "ncelenmeyen gözlemlenmem"ş yen" gel"şmeler" de öngören "ler"c" b"r 

teor"d"r. Bu yöntem matemat"k, k"mya ve d"ğer b"rçok b"l"m dalında kullanılmaktadır ve 

yöntem b"l"msel olarak "spatlanmamış ve kanıtlanmamış matemat"k formüller" de 

"çereb"lmekted"r. Ancak genelde doğruya yakın sonuç elde ed"l"r. B"lg"sayar b"l"m"nde 

kullanılan heur"st"k algor"tmalar geç"ş süres"nde daha ver"ml" hale geleb"lmek "ç"n en "y" 

çözümü aramaktan vazgeçerek çözüm zamanını azaltan algor"tmalardır. 

1.2.3. Yapay Zekâ ve Mak#ne Öğrenmes#  

Yapay zekâ "nsan zekasını takl"t eden s"stemler veya mak"neler anlamına gelen kapsamlı 

b"r ter"md"r. İstat"ksel tekn"kler kullanarak b"lg"sayara b"r durumu öğret"p, o sorunu çözmek 

"ç"n karar verme yeteneğ" öğretmekt"r. İnsanlar unutab"l"r, duygusaldır ve tutarsız kararlar 

ver"r. Oysa yapay zekâ asla unutmaz ve hep tutarlıdır. Yapay zekayı eğ"tmek daha kolay ve 

daha hızlıdır ve b"lg" aktarımı kolaydır. Matemat"ksel b"r modele ve kurala "ht"yaç duymaz. 

Ver"ler arasında b"l"nmeyen "l"şk"ler" de göreb"l"r ve hızlıdır. 

Mak"ne öğren"m" "se çok katmanlı yapay s"n"r ağları yöntem"n" kullanarak b"lg"sayara 

ver"ler" "şled"kçe kend" kend"ne karmaşık örüntüler" algılama ve ver"ye dayalı akılcı kararlar 

vereb"lme becer"s" kazandıran ve performansını g"tt"kçe arttırmaya odaklanan algor"tmaların 

tasarım ve gel"şt"rme süreçler"n" konu ed"nen b"r b"l"m dalıdır. Mak"ne öğren"m" ve yapay zekâ 

b"rb"r"nden farklıdır. Tüm mak"ne öğren"m" çözümler" yapay zekanın alt kümes"yken tüm 

yapay zekâ çözümler" mak"ne öğren"m" değ"ld"r. Mak"ne öğren"m" olasılık kuramı ve "stat"st"k 

yöntemler"n" kullanırken ver" madenc"l"ğ" yaparak örüntüler" de tanımaya odaklanır. 

Tıbb" kayıtlardan ve ver"lerden elde ed"len b"lg" karışık, düzens"z ve "şlenmem"ş b"lg" 

sağlar. Ayrıca aykırı yan" hatalı b"lg" de "çer"r. Mak"ne öğren"m" tekn"kler" tıbb" personele bu 

ver"ler" kullanarak tanı ve prognoz tahm"nler"nde bulunmalarında yardımcı olmak üzere, 

sınıflandırma modeller" sunarak tıp alanındak" problemler"n çözümünde destek olurlar. 

Mak"ne öğren"m" karar ağacı algor"tması (dec"s"on tree), destek vektör mak"nes" yöntem", 
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(support vector mach"ne), rastgele orman yöntem" (random forest), evr"msel algor"tmalara 

dayalı modeller (evolut"onary algor"thms) ve sürü zekâsı (swarm "ntell"gance) yöntemler"n" 

kullanır (Horn, 1999). Mak"ne öğren"m" ver"lerden öğrenerek öğren"len bu ver"lere dayanan 

tahm"n modeller" oluşturmak "ç"n kullanılır. Genell"kle bu t"p durumlarda d"ğer akıllı tekn"kler 

tatm"n ed"c" b"r çözüm bulunmasına olanak vermez. Mak"ne öğrenmes" kes"n b"r ölçeklemey" 

hızlı ve otomat"k yapar. 

Der"n öğrenme mak"ne öğrenmes"n"n daha karmaşık modeller "le tasarlanmasıyla 

gerçekleşt"r"l"r. Genell"kle görüntü sınıflandırması segmentasyonu obje tanıma g"b" model 

yapılarında terc"h ed"len yaklaşımdır. 

1.3. Ayak Anatom#s# 

Ayak, ambulasyon ve duruş sırasında membrum "nfer"us ve zem"n arasında kuvvet 

"let"m" sağlayan ve bu "let"m sırasında b"r yumuşatıcı olarak şok em"c" b"yomekan"k 

değ"ş"kl"klere olanak sağlayan, ossa sesamo"dea "le b"rl"kte 28 adet ossa, art"culat"o talocrural"s 

dah"l ed"ld"ğ"nde 31 adet juncturae ve daha fazla fac"es art"cular"s, tendo, fasc"a, l"gamenta, 

bursa ve kompartmanlar "çeren karmaşık b"r anatom"k yapıdır (Gray vd., 2005; MacGregor ve 

Byerly, 2021; Moore vd., 2019; Standr"ng). 

1.3.1. Ossa Ped#s 

Anatom"k term"noloj"de ayak kem"kler" (ossa ped"s): ossa tars"; ossa metatars" ve ossa 

d"g"torum olarak sınıflandırılır (Elhan, 2014; G"lroy vd., 2020) (Şek"l 1.1). Kl"n"kte 

fonks"yonel olarak ayak üç bölümde "ncelen"r: Ön ayak; 14 falanks ve 5 metatars kem"kten, 

orta ayak; os nav"culare, ossa cune"form"a ve os cubo"de"um’dan ve arka ayak; calcaneus ve 

talus’tan oluşur (G"lroy vd., 2020; W"nesk", 2018).  
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Şek8l 1.1. Ayak kem(kler(n(n gruplanmış olarak üstten görünüşü. Atlas of Anatomy. G(lray vd. 
Ankle & foot. (G(lroy vd., 2009)s:400.  

 

Ossa tars9: Ayağın proks"mal yarısında bulunan ossa tars"’y", proks"malde talus ve 

calcaneus, d"stalde (med"alden laterale) os cune"forme med"ale, os cune"forme "ntermed"um, 

os cune"forme laterale ve os cubo"deum’un oluşturduğu "k" sıra şekl"nde d"z"lm"ş kalın ve kısa 

kem"kler oluşturur. Bu "k" sıra arasında os nav"culare yer alır. Bu kem"kler"n altı yüzü bulunur.  

Talus: H"çb"r kas veya tendonun yapışmadığı, ayak ve bacak kem"kler" arasında b"r ara 

geç"ş görev" gören kem"kt"r. Uzun eksen" anter"ora, med"ale ve "nfer"ora doğru yönlenen 

talus’un; corpus, tal" collum tal" ve caput tal" olarak üç bölümü vardır. Büyük b"r kısmı 

oluşturan corpus tal"’n"n eklem kıkırdağı "le kaplı makara şekl"ndek" üst kısmı trochlea tal" 

olarak adlandırılır. T"b"a ve f"bula’nın alt uçlarının meydan get"rd"ğ" kem"k çatalın "ç"ne 

sokularak art. talocrural"s" oluşturur. Corpus tal"’n"n alt yüzünde sulcus tal" "le b"rb"rler"nden 

ayrılan eklem yüzler" bulunur. Bunlar fac"es art"cular"s calcanea anter"or, fac"es art"cular"s 

calcanea med"a ve daha büyük olan fac"es art"cular"s calcanea poster"or’dur. Dar olan arka 

yüzdek" çıkıntıya proc. poster"or tal" den"l"r. Burada yer alan sulcus tend"n"s muscul" flexor"s 

halluc"s long"’n"n "k"ye ayırdığı bölgelere tuberculum laterale ve tuberculum med"ale olarak 

adlandırılır (Şek"l 1.2;1.3). 

Caput tal" d"stal kısımdır ve önde fac"es art"cular"s nav"cular"s den"len dışbükey eklem 

yüzü os nav"culare’n"n fac"es art"cular"s talar"s adı ver"len "çbükey arka yüzü "le eklem yapar. 



 

 7 

Corpus tal" ve caput tal" arasındak" dar bölüme collum tal" den"l"r.  Üst yüzünde bulunan 

del"klerden damar ve s"n"rler geçer. Alt tarafında fac"es art"cular"s nav"cular"s calcanea med"a 

bulunur. 

Calcaneus: Tarsal kem"kler"n en büyüğü ve embr"yoloj"k olarak "lk kem"kleşen" olan 

calcaneus vücut ağırlığının zem"ne "let"m"n"n sağlanmasının yanında arka tarafına tendo 

muscul" tr"c"p"t"s surae (Tendo calcaneus / Ach"ll"s) olarak yapışan kaslar "ç"n de kaldıraç kolu 

görev" yapar. Kübo"d" andıran düzens"z b"r şekl" vardır ve uzun eksen" d"stale, yukarıya ve 

laterale doğru yönelm"şt"r (Şek"l 1.2;1.3;1.4). Calcaneus arka yarısında kısmen daha kalın 

olmakla b"rl"kte üstüne b"nen yük göz önüne alındığında görecel" olarak "nce b"r korteks "le 

çevr"l", yoğun kansellöz kem"k dokusu yapısındadır. 

Üst yüzü bazı kaynaklarda "k" (Elhan, 2014), bazılarında "se üç bölümde "nceleneb"l"r 

(Gray vd., 2005). Arka bölüm transvers olarak dış bükey eklem yapmayan b"r yüzeye sah"pt"r 

ve Tendo calcaneus "le arasında f"broad"poz b"r doku bulunur. Ön tarafta "se üç eklem yüzü 

bulunur. Bunlardan fac"es art"cular"s talar"s poster"or en büyüğüdür. Sulcus calcane" olarak 

adlandırılan b"r oluk fac"es art"cular"s talar"s poster"or ve fac"es art"cular"s talar"s med"a’yı 

ayırırken aynı zamanda talus’tak" karşılığı "le b"rl"kte s"nus tars"’y" meydana get"r"r. En önde 

"se fac"es art"cular"s talar"s anter"or bulunur. Eklem yüzler"n"n şek"l ve büyüklükler" farklılıklar 

göstereb"lmekte, ön ve orta b"rleş"k tek b"r eklem şekl"nde olab"lmekted"r (Jung vd., 2015; 

Uygur vd., 2009). 

 

Şek8l 1.2. Talus ve calcaneus’un super(ordan görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lroy vd. Ankle 
& foot. (G(lroy vd., 2009) s:407. 

Calcaneus’un arka ucunda tuber calcane" "s"ml" b"r çıkıntı bulunur. Bu çıkıntının da 

lateral ve med"al"nde l"gaman, kas, aponevroz ve ret"naculumların tutunduğu proc. lateral"s 
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tuber"s calcane" ve proc. med"al"s tuber"s calcane" yer alır. Arka tarafına tendo muscul" tr"c"p"t"s 

surae tutunur. L"g. calcaneocubo"dea plantar"s’"n tutunduğu alt yüzün ön tarafında bulunan 

çıkıntı tuberculum calcane" olarak "s"mlend"r"l"r.  

Calcaneus’un lateral yüzü daha düzdür. Ancak ortasının hemen alt ve önünde trochlea 

f"bular"s olarak "s"mlend"r"len b"r çıkıntı bulunur. Bunun hemen altında yer alan sulcus tend"n"s 

muscul" f"bular"s long" den"len oluktan m. f"bular"s longus’un  tendonu geçer.                             

 

Şek8l 1.3. Talus ve calcaneus’un plantar yüzden görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lroy vd. 
Ankle & foot. (G(lroy vd., 2009) s:407.  

 

Şek8l 1.4. Talus ve calcaneus’un lateralden görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lray vd. Ankle & 
foot.  (G(lroy vd., 2009) s:407.  

Med"al yüz vert"kal olarak "çbükeyd"r ve üst sınırın lateral"nden med"ale uzanan 

sustentaculum tal" bu "çbükeyl"ğ" daha da arttırır (Şek"l 1.5). Sustentaculum tal" üstünde fac"es 

art"cular"s talar"s med"a ve altında sulcus tend"n"s muscul" flexor"s halluc"s long" bulunur. 
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Bacağın arkasından gelen nörovasküler yapılar ayak tabanına med"al yüzden geçer. Talus "le 

eklem yapan fac"es art"cular"s talar"s poster"or’un önünde bulunan sulcus calcane", talus’ta 

bulunan sulcus "le b"rleşerek s"nus tars"’y" meydana get"r"r.  

 

Şek8l 1.5. Talus ve calcaneus’un med(alden görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lroy vd. Ankle & 
foot. (G(lroy vd., 2009) s:407. 

Os nav9culare: Ossa tars"’n"n d"stal ve proks"mal sırası arasında med"al tarafta yer alıp 

dışbükey olan üst yüzü ve "ç bükey plantar yüzü "le arcus long"tud"nal"s med"al"s’"n k"l"t taşıdır. 

Transvers olarak dış bükey yapıdak" ön yüzü vert"kal ç"zg"lerle b"rb"r"nden ayrılmış üç ayrı 

eklem yüzü "le ossa cune"forme med"ale, ossa cune"forme "ntermed"um ve ossa cune"forme 

laterale "le eklem yaparken, "ç bükey olan arka tarafı "se caput tal" "le eklem yapar. Med"al 

yüzündek" çıkıntı tuberos"tas oss"s nav"cular"s olarak "s"mlend"r"lm"şt"r. Bazen lateral yüzü os 

cubo"deum "le eklem yapar (Şek"l 1.6). 

Ossa cune9form9a: Med"alden laterale doğru os cune"forme med"ale, os cune"forme 

"ntermed"um, os cune"forme laterale olarak "s"mlend"r"len 3 kem"kten oluşur. Med"alde olanı 

daha büyüktür. Os cubo"deum, os nav"culare ve 1-3. ossa metatars" "le eklem yaparlar (Şek"l 

1.6). 

Os cubo9deum: D"stal sıra tarsal kem"kler"n en lateral olanıdır. Calcaneus, os 

cune"forme laterale ve 4. ve 5. ossa metatars" "le eklem yapar (Şek"l 1.6). L"gamanların 

yapıştığı dorsolateral yüzü pürüzlüdür. Kem"ğ"n plantar yüzünde çaprazlama yer alan sulcus 

tend"n"s muscul" f"bular"s long" calcaneus’ta yer alan sulcus tend"n"s muscul" f"bular"s 

long"’n"n devamıdır.  



 

 10 

 

Şek8l 1.6. Os cubo(deum, ossa cune(form(a, os nav(culare ve ossa metatars(’n(n proks(malden 
görünüşler(. Os cubo(deum med(alden görülecek şek(lde döndürülmüş. Sobotta. Atlas of human 
anatomy. Putz ve Pabst. 14th ed. Lower l(mb. (Putz ve Pabst, 2006) s:298.  

Ossa metatars9: Proks"malden d"stale doğru çapları g"tt"kçe azalan ve med"alden 

laterale doğru I-V olarak adlandırılan beş adet "nce uzun kem"kt"r (Şek"l 1.6). Proks"malden 

d"stale bas"s oss"s metatars", corpus oss"s metatars" ve caput oss"s metatars" bölümler" vardır. 

Proks"mal uçları b"r veya b"rkaç tarsal kem"kle ve yanlarındak" metatarsus’larla ve d"stal uçları 

da proks"mal phalanx’larla eklem yapar. Os metatarsale II en uzunu ve os metatarsale IV en 

kısası "ken, d"stal ucu daha gen"ş olan ve plantar yüzünde "k" adet os sesamo"deum bulunan os 

metatarsale I b"yomekan"k açıdan en öneml"s"d"r.  

Ossa d9g9torum ped9s: Toplam 14 adet kem"kten oluşmaktadır. Ossa metatars"’ye 

benzer olarak bas"s, corpus ve caput bölümler" bulunur. B"r"nc" parmakta "k", d"ğer 

parmaklarda "se üçer phalanx bulunur. 

1.3.2. Calcaneus’un Katıldığı Eklemler 

Art9culat9o talocalcanea (Art. subtalar9s): Calcaneus üst yüzü ve talus’un alt yüzü 

arasında, b"rb"r"nden ayrı, bağlantısı olmayan, kend"ler"ne a"t eklem kapsüller"ne sah"p, "k" 

fonks"yonel eklem bulunur. Bu eklemler ön tarafta calcaneus’un fac"es art"cular"s talar"s 
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anter"or ve fac"es art"cular"s med"a "le talus’dak" fac"es art"cular"s calcanea anter"or ve fac"es 

art"cular"s calcanea med"a arasında, arka tarafta "se calcaneus’un fac"es art"cular"s talar"s 

poster"or ve talus’dak" fac"es art"cular"s poster"or arasındadır (Şek"l 1.7). Poster"ordak" eklem 

art"culat"o subtalar"s olarak b"l"n"r. Bu eklem l"g. talocalcaneum laterale, l"g. talocalcaneum 

med"ale ve l"g. talocalcaneum "nterosseum ve f"bröz b"r kapsülle sıkıca sab"tlend"ğ"nden ancak 

d"ğer tarsal eklemlerle b"rl"kte kayma hareket" yaparak "nvers"yon-evers"yon hareket"ne 

katılırlar (Şek"l 1.8;1.9;1.10). 

 

Şek8l 1.7. Calcaneus eklemler( super(ordan görünüşler(. Atlas of human anatomy. Netter 7th ed. 
Ankle and foot. (Netter, 2019) s:517.  

Art9culat9o talocalcaneonav9cular9s: Art. talocalcaneonav"cular"s, ön tarafta 

calcaneus’un fac"es art"cular"s talar"s anter"or, talus’dak" fac"es art"cular"s calcanea anter"or ve 

os nav"culare arasında oluşmuş plana t"p"nde b"r eklemd"r. Ön tarafta gevşek olan fakat arka 

bölümü l"g. talocalcaneum "nterosseum "le desteklenen b"r kapsül ve l"g. talonav"culare "le 

sab"tlen"r (Şek"l 1.8;1.9;1.10). Art. talocalcaneonav"cular"s ve art. subtalar"s b"rl"kte hareket 

ederek ayak "çten dışa, önden arkaya ve yukarıdan aşağıya doğru uzanan b"r hayal" aks 

etrafında "nvers"yon-evers"yon yapar (Şek"l 1.11). 

Art9culat9o calcaneocubo9dea: Calcaneus’un ön bölümünde yer alan fac"es art"cular"s 

cubo"dea "le ekleme katılan d"ğer kem"k olan os cubo"deum’un fac"es art"cular"s calcanea’sı 

arasında oluşur. Art. plana grubu b"r eklemd"r. Gevşek olan capsula art"cular"s, l"g b"furcatum, 

l"g. plantare longum ve l"g. calcaneocubo"deum plantare ve l"g. calcaneocubo"deum dorsale 

"le sağlamlaştırılmıştır. Aynı sev"yede bulunan art. talocalcaneonav"cular"s’"n ön bölümü "le 
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b"rl"kte art. tars" transversa (Chopart eklem") olarak anılırlar. Ayak bu eklemden fleks"yon-

ekstans"yon, sup"nasyon-pronasyon karışımı b"r hareket yapar. 

Calcaneus’u os nav9culare’ye bağlayan bağlar: Bu "k" kem"k arasında b"r eklem 

olmamasına rağmen l"g. b"furcatum’un b"r parçası olan l"g. calcaneonav"culare ve l"g. 

calcaneonav"culare plantare "le b"rb"r"ne bağlanmıştır. L"g. calcaneonav"culare plantare caput 

tal"’y" alttan destekleyerek ayak kubbes"n"n pas"f olarak desteklemekte öneml" b"r rol oynar. 

Elast"k b"r yapısı olması neden"yle spr"ng l"gamanı "sm"yle de anılır. Bu bağın hemen altından 

geçen m. t"b"al"s poster"or ‘un tendonu "se bu kubbey" akt"f olarak destekler. 

 

Şek8l 1.8. Ayak ve ayak b(leğ( bağlarının lateralden görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lroy vd. 
Ankle & foot. (G(lroy vd., 2009) s:409. 

 

Şek8l 1.9. Ayak ve ayak b(leğ( bağlarının med(alden görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lroy vd. 
Ankle & foot. (G(lroy vd., 2009) s:408. 
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Şek8l 1.10. Ayak ve ayak b(leğ( bağlarının poster(ordan görünüşler(. Atlas of Anatomy. G(lroy 
vd. Ankle & foot. (G(lroy vd., 2009) s:409. 

 

 

Şek8l 1.11. Art. talocalcaneonav(cular(s AP ve yan düzlemde aksı (Jast(fer ve Gustafson, 2014). 

1.3.3. Calcaneus’a Tutunan Kaslar 

Poster"or yüzde: 
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Musculus gastrocnem"us: Bacağın poster"or yüzündek" kaslar "ç"nde en yüzeyde 

bulunan "k" başlı b"r kastır. Caput laterale, ep"condylus lateral"s femor"s’ten ve daha büyük 

olan caput med"ale, ep"condylus med"al"s femor"s’ten başlar. Ayrıca d"z eklem kapsülünün 

üstünden başlayan bazı l"fler de bu "k"s"ne katılır. İk" baş b"rleşerek tek kas gövde hal"ne gel"r 

ve ön tarafından başlayan aponeuros"s tendo muscul" gastrocnem""’y" oluşturduktan sonra m. 

soleus’un tendonuyla b"rleşerek tendo calcaneus’a katılarak tuber calcane"’de sonlanır (Şek"l 

1.12). Ayağa plantar fleks"yon yaptırırken d"z eklem"ne de fleks"yon yaptırır. N. t"b"al"s 

tarafından "nnerve ed"l"r. 

Musculus soleus: M. gastrocnem"us’un der"n"nde bulunan ve m. gastrocnem"us’dan 

daha gen"ş yassı b"r kastır (Şek"l 1.12). 

Caput f"bulae ve 1/3 proks"mal f"bula’nın poster"orundan, t"b"a’da bulunan l"nea 

muscul" sole" ve "k" kem"k arasında bulunan arcus tend"neus muscul" sole"’den aponevroz 

şekl"nde başlar ve gene aponevroz şekl"nde sonlanır. Bu aponevroz m. gastrocnem"us’un 

tendonuyla b"rleşerek oluşan tendo calcaneus’a katılır ve tuber calcane"’de sonlanır. 

Proks"malde m. soleus, m. gastrocnem"us tarafından kaplanmıştır. Fakat d"stalde kend"nden 

daha dar olan tendonun "k" yanından palpe ed"leb"l"r. N. t"b"al"s tarafından "nnerve ed"l"r. M. 

gastrocnem"us ve m. soleus b"rl"kte m. tr"ceps surae olarak adlandırılır. Ayağın en kuvvetl" 

fleksörüdür ancak aponeuros"s plantar"s vasıtasıyla parmak uçlarına kadar etk"s" mevcuttur. 

Tendo calcaneus "nsan vücudundak" en kalın ve en dayanıklı tendondur. L"fler" vert"kal olarak 

düz b"r sey"r göstermez. Değ"ş"k derecelerde sp"ral b"r yapı oluşturur. M. gastrocnem"us’dan 

gelen l"fler calcaneus’da daha laterale yapışırken. m. soleus’dan gelenler daha med"ale yapışır 

(Gray vd., 2005). 

Musculus plantar"s: M. plantar"s, m. tr"ceps surae arkasında yer alan küçük b"r kas ve 

uzun "nce b"r tendondan oluşur (Şek"l 1.12). Lab"um laterale l"nea aspera ve l"g. popl"teum 

obl"quum’dan başlayıp, tendonu tendo calcaneus’un med"al kenarı boyunca uzanır ve tuber 

calcane"’de sonlanır. Etk"s" çok az olsa da ayağın plantar fleks"yonuna ve d"z eklem"nden 

bacağın fleks"yonuna yardım eder. N. t"b"al"s tarafından "nnerve ed"l"r. 
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Şek8l 1.12. Poster(or yüzdek( kaslar. M gastrocnem(us kaldırılmış. Atlas of Anatomy. G(lroy vd. 
Lower l(mb. (G(lroy vd., 2009) s:394. 

Dorsal yüzde: 

Musculus extensor halluc"s brev"s: Calcaneus’un superolateral yüzünden ve buraya 

yapışan l"g. talocalcaneum "nterosseum ve ret"naculum musculorum extensorum "nfer"us’tan 

başlayıp, ossa metatars" üstünde tendon hal"ne gelerek, a. dorsal"s ped"s’" yüzeyel olarak geç"p 

b"r"nc" parmağın phalanx prox"mal"s’"ne tutunur (Şek"l 1.13). B"r"nc" parmağın 

ekstans"yonuna yardımcı olur. N. f"bular"s profundus tarafından "nnerve ed"l"r. 

Musculus extensor d"g"torum brev"s: Calcaneus’un superolateral yüzünün 

anter"orundan ve buraya yapışan l"g. talocalcaneum "nterosseum ve ret"naculum musculorum 

extensorum "nfer"us’tan başlayıp ossa metatars" üstünde ayrı tendonlar hal"ne gelerek,  2-4. 

ayak parmaklarda sonlanan m. extensor d"g"torum longus tendonlarının yan taraflarına tutunur 

(Şek"l 1.12). Orta üç parmağın ekstans"yonuna yardım eder. N. f"bular"s profundus tarafından 

"nnerve ed"l"r. 
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Plantar yüzde: 

Musculus flexor d"g"torum brev"s: Aponeuros"s plantar"s’"n altında ve ona yapışık 

olarak bulunur. Plantar kasların b"r"nc" tabakası "ç"nde merkezde yer alır. Proc. med"al"s tuber"s 

calcane" ve aponeuros"s plantar"s’"n orta kısmından başlayıp tendonlara ayrılarak 2-5 

parmakların phalanx med"a’larına yapışır (Şek"l 1.13). Bu dört parmağa fleks"yon yaptırır. N. 

plantar"s med"al"s tarafından "nnerve ed"l"r. 

Musculus abductor halluc"s: Em"nent"a plantar"s med"al"s olarak b"l"nen ayağın med"al 

kabartısını oluşturan kastır. Plantar damar ve s"n"rler"n başlangıçlarında üstler"n" kaplar.  

B"r"nc"l olarak musculorum flexorum’dan başlarken proc. med"al"s tuber"s calcane" ve 

aponeuros"s plantar"s ve "ntermusküler septumdan da başlangıcı vardır. M. flexor halluc"s 

brev"s’"n med"al tendonu "le b"rl"kte başparmağın phalanx prox"mal"s’"nde sonlanır (Şek"l 

1.13). Başparmağa abduks"yon yaptırır. N. plantar"s med"al"s tarafından "nnerve ed"l"r. 

 

Şek8l 1.13. Ayaktan başlayan veya ayakta sonlanan kasların dorsal ve plantar yüzde yapışma 
yerler(. Foot/ankle. Thompson ve Netter 2nd ed. Netter’s conc(se orthopaed(c anatomy. (Thompson ve 
Netter, 2010) s:361.  
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Musculus abductor d"g"t" m"n"m": Ayağın lateral kenarında em"nent"a plantar"s lateral"s 

olarak b"l"nen kabartıyı yapan yüzeyel b"r kastır. Proc. med"al"s tuber"s calcane" ve proc. 

lateral"s tuber"s calcane" "le aponeuros"s plantar"s’ten başlayıp 5. phalanx prox"mal"s’"n 

proks"mal"nde dış yan yüzde sonlanır (Şek"l 1.13). Beş"nc" parmağa abduks"yon yaptırır. N. 

plantar"s lateral"s tarafından "nnerve ed"l"r. 

Musculus quadratus plantae: M. flexor accessor"us olarak da "s"mlend"r"len bu kas "k" 

başlıdır. Bunlardan lateral baş daha yassı olup tend"nöz yapıdadır ve proc. lateral"s tuber"s 

calcane"’den başlar. Daha büyük ve musküler yapıda olan ve med"alde bulunanı "se 

calcaneus’un med"al "çbükey yüzünden başlar. İk"s" arasında l"g. plantare longum bulunur. İk" 

baş b"rleşerek m. flexor d"g"torum longus’un tendonunun posterolateral kenarında sonlanır 

(Şek"l. 1.13). Varyasyonu sıkça görülen m. quadratus plantae, m. flexor d"g"torum longus’un 

fonks"yonunun düzenlenmes"ne katkı sağlayarak lateraldek" dört parmağın fleks"yonunu 

sağlar. N. plantar"s lateral"s tarafından "nnerve ed"l"r.  

1.3.4. Calcaneus’un Kanlanması 

Calcaneus’un lateraldek" yarısı a. f"bular"s rr malleolares laterales’" verd"kten sonra 

verd"ğ" rr. calcane"’den, med"aldek" yarısı "se a. t"b"al"s poster"or’un rr. malleolares med"al"s’" 

verd"kten sonra verd"ğ" rr. calcane"’den ve calcaneus’un yüzde onu "se a. dorsal"s ped"s’"n dalı 

olan a. tarsal"s lateral"s’ten çıkan s"nus tars" arter" ve perforan dallardan beslen"r (Andermahr 

vd., 1999) (Şek"l 1.14). Andermahr vd. (1993) on üç spesmen "le yaptığı çalışma sonucunda 

şemat"k olarak ç"zd"kler" kanlanma Şek"l 1.15 de ver"lm"şt"r. 

 

Şek8l 1.14. Ayak b(leğ( ve arka ayak arter(al anastomozları. Gray’s Anatomy. Gray vd. 41st ed. 
Ankle and foot. (Gray vd., 2005) s:1426.  
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Şek8l 1.15. Calcaneus’un şemat(k olarak lateralden (a) ve med(alden kanlanması (b). p: A. 
f(bular(s; tp: A. t(b(al(s poster(or; ta: A. t(b(al(s anter(or; dp: A. dorsal(s ped(s; cl: lateral calcaneal 
arter; t: s(nus tars( arter(; pm: A. plantar(s med(al(s; pl: A. plantar(s lateral(s (Andermahr vd., 1999). 

1.3.5. Calcaneus’un İnnervasyonu 

Calcaneus, n. t"b"al"s, n. f"bular"s profundus ve n. sural"s’"n dalları tarafından "nnerve 

ed"l"r (Keener ve S"zensky, 2005). 

Topuğun kutanöz "nnervasyonu, lateralde n. sural"s, n. cutaneus surae lateral"s, n. sural"s 

ve rr. calcane" laterales tarafından sağlanır. Posteromed"alde n. saphenus, anter"orda n. f"bular"s 

superf"c"al"s ve "nferomed"alde n. t"b"al"s’"n rr. calcane" med"al"s tarafından sağlanır.  

Art"culat"o calcaneocubo"dea, n. plantar"s lateral"s, n. f"bular"s profundus ve n. cutaneus 

dorsal"s lateral"s’ten "nnervasyon alır.  

Art"culat"o talocalcaneonav"cular"s, n. plantar"s med"al"s ve n. f"bular"s profundus 

tarafından "nnerve ed"l"r. Art. talocalcanea, n. plantar"s med"al"s ve n. cutaneus dorsal"s 

lateral"s tarafından "nnerve ed"l"r. Nad"ren, n. f"bular"s superf"c"al"s aksesuar der"n peroneal 

s"n"r şekl"nde devam eder ve art. talocalcanea ve art. calcaneocubo"dea’ya ek dallar sağlar 

(Keener ve S"zensky, 2005). 
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2. GEREÇ ve YÖNTEM 

2.1. Kem#k ve Hac#m Hesaplamaları İç#n Gereç ve Yöntem 

Çalışmada Ankara Ün"vers"tes" Tıp Fakültes" Anatom" Anab"l"m dalı laboratuvarlarında 

bulunan ve bütünlüğü bozulmamış 216 kuru calcaneus kullanıldı. 

Kem"kler numaralandırıldıktan sonra hac"mler" Arş"met'"n suyla yer değ"şt"rme yöntem" 

kullanılarak ölçüldü. Bu yöntemde suyun kem"klere nüfuz etmes" öneml" b"r sorundur ve 

ş"md"ye kadar bu sorunu önlemek "ç"n tekrarlanab"l"r b"r yöntem öner"lmem"şt"r. 

Çalışmamızda bu sorunu çözmek "ç"n tarafımızca gel"şt"r"len part" balonu "le kaplama tekn"ğ" 

olarak adlandırdığımız yen" b"r yöntem kullanıldı.  

Bu yöntemde her kem"k 10 "nç part" balonları "ç"ne yerleşt"r"ld"kten sonra balon "ç"ndek" 

hava 50 ml şırınga kullanılarak asp"re ed"l"r ve balon boyun kısmından kem"ğe b"t"ş"k olarak 

bağlanarak hava alması önlend"kten sonra kalan fazla kısımlar kes"l"r (Şek"l 2.1;2.2;2.3;2.4). 

Bu sayede kem"k yüzeyler" çepeçevre "nce b"r lateks tabakasıyla kaplanmış olur.  

 

   

Şek8l 2.1. Kuru kem(kler(n balon (ç(ne yerleşt(r(lmes(. 
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Şek8l 2.2. 50 ml enjektör yardımıyla (çerdek( havanın asp(re ed(lmes(. 

  

Şek8l 2.3. Balonun boyun kısmından bağlanması ve fazlalıkların kes(lmes(. 

Bu kem"kler "şaretlenm"ş sev"yeye kadar "ç" su dolu derecel" s"l"nd"r kaplarına 1 mm 

kalınlığında K"rchner teller" "le "tt"r"lerek tamamen batırıldı.  Suyun yükselen yen" sev"yes" 

tesp"t ed"ld". Bu değerden öncek" değer çıkartılarak kem"k hacm"ne denk gelen yer değ"şt"ren 

su m"ktarı bulundu. Bu yöntem"n güven"l"r olduğu on dört kuru calcaneus kullanılarak yapılan 

b"r ön çalışmada elde ed"len değerlerle 1 mm kalınlığında BT kes"tler"n"n Aquar"us "Ntu"t"on 

Volume Render"ng programında gerçekleşt"r"len üç boyutlu rekonstrüks"yonlardan elde ed"len 

değerler"n benzer çıkmasıyla göster"lm"şt"r (Utkan vd., 2019). 
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Şek8l 2.4. Arş(met’(n su taşırma yöntem(n(n kullanılması. Kem(ğ(n tamamen suya batırılması 
(ç(n 1 mm K(rschner teller( (le bastırılması. 

2.2. Radyoloj#k Gereç ve Yöntem 

Numaralandırılmış kem"kler d"rekt radyograf"ler" çek"lmek üzere röntgen f"lm kasetler" 

üzer"ne gruplar hal"nde yerleşt"r"ld". Yan graf"ler çek"l"rken kem"kler lateral yüzler" üzer"ne 

yatırılacak, aks"yel graf"ler "ç"n kem"kler plantar yüzler" üzer"ne yerleşt"r"lerek gereğ"nde 

devr"lmemeler" "ç"n pamuklarla desteklend". Kal"brasyonda kullanılmak üzere kaset üzer"ne 

büyük çene açıklığı 10 cm olacak şek"lde Vern"er kal"per yerleşt"r"ld" (Şek"l 2.5).  

 

  

Şek8l 2.5. Lateral ve aks(yel çek(mler (ç(n röntgen kasetler( üzer(ne yerleşt(r(lm(ş (162-179 nolu 
calcaneus’lar.)   

Çek"mler IMD Bas"c 100 mob"l röntgen mak"nası "le her sefer"nde kaset"n merkez"ne 

d"k olarak 1 m uzaklıktan yapıldı. Çek"len f"lmler HUQ 450 XM otomat"k f"lm banyo c"hazı 

kullanılarak standart röntgen f"lmler" elde ed"ld" (Şek"l 2.6). 
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Şek8l 2.6. Röntgen çek(mler( kaset(n merkez(ne d(k ve 1 m uzaklıktan yapıldı. 

Çek"len negat"f f"lmler Epson Express"on 1200XL model A3 graf"k tarayıcı "le A3 

Transparency un"t kullanılarak tarandı ve her b"r radyograf" d"j"tal olarak b"lg"sayara yüklend".  

  

Şek8l 2.7. Lateral ve aks(yel radyograf(ler (162-179 nolu calcaneus’lar) 

D"j"tal görüntüler macOS B"g Sur "şlet"m s"stem"nde Pa"ntbrush v 2.6 uygulaması 

kullanılarak ters renklere ("nvert colors) çevr"ld" (Şek"l 2.8). Bu görüntüler b"lg"sayar 

ekranında açıldıktan sonra Ondesoft Screen Rulers for Mac v 1.13.1 programı kullanılarak ve 

radyograf"lerdek" 10 cm ölçüsü ekranda 10 cm olacak şek"lde manuel olarak ayarlanarak, 

kısaca kal"brasyon yapıldıktan sonra, ölçümler yapıldı.  
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Şek8l 2.8. Lateral ve aks(yel radyograf(lerde ters çevr(lm(ş renkler (162-179 nolu calcaneus’lar) 

 

Genelde calcaneus, d"rekt yan ayak röntgenler" "le kolaylıkla ayırt ed"leb"lmes"ne 

rağmen, bu düzleme d"k olan aks"yel olarak tanımlanan görüntüyü her zaman elde etmek kolay 

değ"ld"r. Aks"yel görüntü "le sustentaculum tal" dah"l talocalcaneal ekleme kadar tüm kem"ğ"n 

görüntüleneb"leceğ" bel"rt"lmekle beraber genell"kle sadece poster"or kısım net olarak ortaya 

konulab"lmekted"r (Şek"l 2.9). Bu nedenle calcaneus "ç"n b"rçok morfometr"k ölçüm 

tanımlanmış olmasına rağmen bu çalışmada sadece radyograf"lerde kolaylıkla ölçüleb"len 

aşağıdak" ölçümler"n yapılması uygun bulduk. 

   

Şek8l 2.9. Lateral ayak graf(s( ve (y( çek(lm(ş b(r aks(yel graf( örneğ(. 

Lateral radyograf"de: 

1. Maks"mum anteroposter"or uzunluk (maks AP l): Tuber calcane" en arka noktasından, 

proc. anter"or super"or calcane"’n"n en öndek" noktasına ç"z"len doğrunun uzunluğu (Şek"l 

2.10). 
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Şek8l 2.10. 1:Maks(mum anteroposter(or uzunluk. 

2. Maks"mum gövde uzunluğu (maks gövde l): Proc. med"al"s tuber"s calcane" en plantar 

ucundan, proc. anter"or calcane"’n"n en öndek" noktasına ç"z"len doğrunun uzunluğu (Şek"l 

2.11). 

3. Gövde yüksekl"ğ" (gövde h): Proc. med"al"s tuber"s calcane" en plantar ucundan, tuber 

calcane"’n"n en dorsal ve üst noktasına ç"z"len" doğrunun uzunluğu (Şek"l 2.11). 

 

Şek8l 2.11. 2: Maks(mum gövde uzunluğu; 3: Gövde yüksekl(ğ(. 

 

4. M"n"mum gövde yüksekl"ğ" (m"n gövde h): Poster"orda, plantar yüzle super"or yüz 

arasında ç"z"leb"len en kısa doğrunun uzunluğu (Şek"l 2.12). 

5. Fac"es art"cular"s cubo"daea yüksekl"ğ" (f art"cular"s cubo"dea h): Proc. anter"or 

calcane"’n"n en üst noktasıyla fac"es art"cular"s cubo"dea’nın en alt noktaları arasında ç"z"len 

doğrunun uzunluğu (Şek"l 2.12). 
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Şek8l 2.12. 4: M(n(mum gövde yüksekl(ğ(; 5: Fac(es art(cular(s cubo(dea yüksekl(ğ(. 

 

6. Böhler açısı (Böhler açı): Proc. anter"or calcane"’n"n en yüksek noktası "le fac"es 

art"cular"s talar"s poster"or’un en yüksek noktası arasında ç"z"len doğru "le fac"es art"cular"s 

talar"s poster"or’un en yüksek noktası "le tuber calcane"’n"n en üst noktası arasında ç"z"len 

doğrunun arasındak" açı (Şek"l 2.13). 

    

Şek8l 2.13. 6: Böhler açısı. 

 

7. G"ssane açısı (G"ssane açı): Fac"es art"cular"s talar"s anter"or ve fac"es art"cular"s 

talar"s poster"or’a tanjens"yel ç"z"len doğruların arasındak" açı (Şek"l 2.14). 
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Şek8l 2.14. 7: G(ssane açısı. 

 

Aks"yel radyograf"de: 

8. Maks"mum poster"or transvers gen"şl"k (maks post w): Poster"orda, lateral ve med"al 

yüzlere d"k olarak ç"z"len maks"mum uzunluktak" doğrunun uzunluğu (Şek"l 2.15). 

9. M"n"mum poster"or transvers gen"şl"k (m"n post w): Poster"orda, lateral ve med"al 

yüzlere d"k olarak ç"z"len m"n"mum uzunluktak" doğrunun uzunluğu (Şek"l 2.15). 

 

Şek8l 2.15. 8: Maks(mum poster(or transvers gen(şl(k; 9: M(n(mum transvers gen(şl(k. 

 

2.2. İstat#st#k ve Ver# Anal#z# 

İstat"st"ksel anal"zler IBM® SPSS® sürüm 24.0 (IBM Corp, ABD, 2017) yazılımı 

kullanılarak yapıldı. Bulunan değerler normal dağılıma uymadığı "ç"n non parametr"k testler 

kullanıldı. Tanımlayıcı değerler ortalama, standart sapma, medyan, m"n"mum ve maks"mum, 

olarak hesaplandı. Sağ ve sol kem"klerde bulunan değerler Mann-Wh"tney U test" "le 
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karşılaştırıldı. Hac"m ve d"ğer değerler arasında korelasyon olup olmadığı Spearman 

korelasyon test"yle karşılaştırıldı. Korelasyon katsayısı rho olarak kabul ed"ld". P<0.05 

"stat"st"k" olarak anlamlı kabul ed"ld". 

Ölçülen değ"şkenler"n b"rb"rler" arasındak" "l"şk"ler" bulmak ve değ"şkenler"n bell" b"r 

kısmı kullanılarak hac"m ver"s"n" verecek b"r formül bulmak üzere Python vers"yon 3.12'n"n 

pandas ve numpy kütüphaneler" kullanıldı. Ayrıca ver"n"n görselleşt"r"lmes" "ç"n seaborn ve 

matplotl"b, "stat"st"ksel "l"şk"ler"n bulunması "ç"n sc"py ve statsmodels kütüphaneler"nden 

yararlanıldı. Python özell"kle ver" b"l"m" alanında yoğun b"r şek"lde kullanılan b"r 

programlama d"l"d"r ve tüm öneml" platformlar "ç"n kaynak veya "k"l" b"ç"mde ücrets"z olarak 

mevcuttur ve serbestçe dağıtılab"l"n"r. Python'da temel anal"zler yapıldıktan sonra çoklu l"neer 

regresyon model", pol"nomsal regresyon model" ve L"ghtGBM-Karar Ağacı modeller" 

denenerek en uygun bulunan çoklu l"neer regresyon model" kullanıldı. 
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3. BULGULAR 

3.1. Ölçümler#n Değerlend#r#lmes# 

Ölçümler" yapılan toplam 216 calcaneus’un 116’sı sağ ve 100’ü sol taraftı. Yapılan tüm 

ölçümler ç"zelge 3.1’de ver"lm"şt"r. Maks"mum AP uzunluk, maks"mum gövde uzunluğu, 

gövde yüksekl"ğ", m"n"mum gövde yüksekl"ğ", fac"es art"cular"s cubo"dea yüksekl"ğ", Böhler 

açısı, G"ssane açısı, maks"mum poster"or transvers gen"şl"k, m"n"mum poster"or transvers 

gen"şl"k ve hac"m değerler", sağ ve sol taraf açısından karşılaştırıldı (Ç"zelge 3.2; 3.3; 3.4; 3.5; 

3.6; 3.7; 3.8; 3.9; 3.10; 3.10; 3.11). 

Ç8zelge 3.1. Yapılan tüm ölçümler. 

 

no taraf maks AP l maks gövde l gövde h min gövde h fa cuboidea h Böhler açı Gissane açı maks post w min post w hacim
1 sağ 87 62 50 40 29 44 128 47 34 89
2 sağ 79 65 46 40 29 46 139 40 32 67
3 sol 82 68 42 37 30 45 131 35 30 53
4 sağ 77 66 41 35 28 46 138 35 29 57
5 sol 75 61 41 33 24 43 128 36 26 41
6 sağ 76 62 40 36 29 43 121 41 31 61
7 sol 71 59 41 37 28 31 134 31 24 49
8 sol 67 58 35 32 18 29 114 30 25 44
9 sağ 76 65 37 31 24 37 139 32 24 52
10 sağ 73 60 43 37 24 27 129 39 29 57
11 sol 72 60 40 36 22 40 126 30 24 47
12 sağ 80 75 45 40 30 42 130 37 36 88
13 sağ 78 60 43 38 24 36 126 35 27 59
14 sol 73 58 38 37 26 44 136 33 25 48
15 sağ 79 66 41 30 25 29 134 34 26 61
16 sağ 78 61 43 37 25 50 138 33 27 59
17 sol 68 56 38 35 25 35 118 34 30 40
18 sağ 73 61 41 32 24 37 125 35 27 40
19 sol 79 67 43 35 23 40 134 30 26 68
20 sol 72 57 44 36 23 22 120 30 22 46
21 sol 84 72 42 38 23 38 133 37 31 78
22 sağ 76 66 40 34 25 25 131 30 27 53
23 sol 70 60 37 33 25 31 117 31 23 48
24 sağ 71 58 37 32 23 33 116 29 23 41
25 sol 75 60 41 33 25 30 124 32 30 50
26 sol 68 57 37 34 22 30 116 28 29 42
27 sağ 73 58 41 33 22 36 136 30 23 42
28 sol 81 68 38 35 27 51 126 37 28 59
29 sol 82 65 41 38 26 32 146 42 32 64
30 sol 82 60 44 35 23 37 130 35 24 52
31 sağ 81 63 42 39 26 33 137 38 27 64
32 sağ 76 63 42 35 24 38 129 35 31 54
33 sol 79 63 45 40 26 32 129 38 27 64
34 sol 75 58 46 38 25 34 122 37 28 59
35 sağ 76 67 39 32 27 34 135 33 23 47
36 sağ 82 68 42 38 25 34 134 33 23 59
37 sol 73 58 42 35 24 32 121 33 31 52
38 sağ 83 70 47 36 29 32 116 37 27 61
39 sağ 84 73 41 38 30 27 109 36 27 67
40 sol 67 58 37 31 20 33 123 29 25 40
41 sağ 78 60 46 34 20 22 130 28 22 52
42 sağ 72 58 42 37 22 33 120 29 27 51
43 sağ 80 67 51 38 24 30 123 32 30 63
44 sağ 75 62 37 35 25 43 138 33 25 47
45 sağ 92 76 45 40 28 41 139 41 32 79
46 sol 75 60 41 37 25 40 126 30 30 56
47 sol 79 62 42 37 25 33 131 35 30 59
48 sol 87 63 44 42 23 40 116 37 31 69
49 sağ 81 60 44 38 25 46 149 43 29 52
50 sağ 75 62 41 31 23 38 133 30 22 42
51 sağ 77 57 41 33 21 42 119 35 26 50
52 sol 80 62 42 44 24 33 120 32 23 49
53 sol 80 67 42 37 23 38 116 29 25 52
54 sol 87 71 45 37 25 39 128 37 32 71
55 sol 78 63 43 39 26 31 125 30 25 40
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Ç8zelge 3.1. Devam. Yapılan tüm ölçümler. 

 

no taraf maks AP l maks gövde l gövde h min gövde h fa cuboidea h Böhler açı Gissane açı maks post w min post w hacim
56 sağ 85 67 50 40 17 25 133 35 30 71
57 sağ 81 63 47 39 27 31 138 33 29 67
58 sağ 71 58 37 30 21 33 126 30 22 47
59 sağ 72 53 45 37 17 28 124 30 28 43
60 sağ 78 62 41 38 24 30 131 33 29 45
61 sağ 71 53 46 40 22 38 124 30 29 39
62 sağ 67 55 37 33 21 38 122 32 26 38
63 sol 80 67 45 37 24 28 125 35 29 67
64 sağ 76 57 43 37 25 35 130 32 27 49
65 sol 77 60 45 37 25 33 124 34 28 52
66 sağ 90 75 48 45 28 34 136 43 34 112
67 sağ 77 63 42 35 25 40 133 32 27 61
68 sol 77 75 42 35 20 37 118 39 29 50
69 sol 80 63 45 38 25 36 135 37 30 60
70 sol 82 69 46 35 27 36 134 37 27 61
71 sol 75 57 43 36 21 32 135 31 25 53
72 sol 71 60 38 32 22 33 138 36 27 42
73 sağ 85 71 51 45 25 34 128 35 28 69
74 sol 85 65 46 40 24 24 132 35 31 63
75 sağ 76 65 41 35 25 37 133 37 29 57
76 sağ 77 53 52 40 26 36 139 32 25 57
77 sol 76 65 38 37 21 40 147 30 27 50
78 sol 76 60 44 37 26 39 128 32 27 49
79 sol 79 58 47 39 23 43 135 42 37 62
80 sağ 82 65 49 39 25 39 134 36 29 64
81 sağ 83 67 50 41 30 29 141 40 28 65
82 sol 72 60 40 33 21 39 133 27 23 49
83 sol 78 62 44 37 27 30 126 33 26 68
84 sol 76 60 45 38 26 30 133 35 30 67
85 sol 82 61 45 36 25 33 141 35 29 61
86 sağ 71 60 45 38 17 31 117 30 25 53
87 sağ 79 63 44 39 24 33 127 33 29 59
88 sağ 70 60 39 31 23 37 126 28 25 45
89 sağ 80 61 48 40 26 27 114 34 32 61
90 sağ 76 63 45 38 22 30 135 28 28 53
91 sağ 85 63 52 47 28 21 133 37 29 73
92 sol 71 56 49 41 23 32 135 36 30 48
93 sağ 79 60 45 39 25 30 126 34 29 69
94 sağ 70 57 37 32 22 33 124 30 25 40
95 sağ 85 68 50 40 28 35 130 36 29 69
96 sağ 87 64 45 40 24 28 138 33 28 61
97 sol 71 59 39 37 25 28 107 30 30 50
98 sağ 76 65 49 41 28 40 120 34 29 68
99 sol 81 64 45 40 23 33 118 35 28 58
100 sağ 73 60 45 37 24 22 108 31 25 49
101 sağ 72 56 39 34 27 24 118 30 26 46
102 sol 81 62 43 37 24 33 127 32 31 68
103 sağ 68 55 35 33 19 32 130 29 24 36
104 sağ 77 56 42 37 22 29 130 35 27 46
105 sağ 82 65 45 40 24 33 129 32 27 59
106 sağ 83 64 48 40 28 20 117 40 30 58
107 sol 82 71 43 38 27 18 140 39 32 60
108 sol 75 60 42 33 23 32 144 35 29 44
109 sağ 78 63 40 37 23 39 134 35 29 54
110 sol 73 57 47 37 27 56 120 44 28 58
111 sağ 88 65 48 41 24 30 134 34 28 68
112 sağ 76 63 43 36 25 43 134 36 28 51
113 sol 83 67 48 40 24 28 125 36 30 76
114 sağ 82 68 42 35 27 38 128 33 23 53
115 sağ 69 58 37 33 20 30 129 30 24 37
116 sağ 87 68 48 42 25 33 127 36 30 71
117 sol 84 68 48 35 25 22 145 39 30 72
118 sağ 77 64 42 37 28 32 130 35 29 58
119 sol 75 60 40 33 25 31 120 32 24 39
120 sol 76 62 41 33 24 22 130 33 28 48
121 sol 67 53 40 33 21 23 114 27 21 38
122 sağ 76 60 41 38 21 26 111 32 28 53
123 sağ 81 68 42 36 25 25 134 33 28 59
124 sağ 80 68 45 36 20 34 129 37 29 51
125 sağ 79 62 41 36 24 39 136 32 28 52
126 sağ 84 66 51 43 28 35 120 36 30 50
127 sağ 83 67 104 45 28 61 124 37 36 47
128 sol 79 63 41 36 23 39 122 33 29 62
129 sağ 64 54 34 30 19 42 121 27 27 78
130 sol 75 65 42 38 23 44 145 31 27 44
131 sol 83 62 44 41 21 39 119 35 30 75
132 sağ 81 66 41 35 20 34 135 34 25 72
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Ç8zelge 3.1. Devam. Yapılan tüm ölçümler. 

 

no taraf maks AP l maks gövde l gövde h min gövde h fa cuboidea h Böhler açı Gissane açı maks post w min post w hacim
133 sol 69 60 40 37 23 32 121 30 25 52
134 sağ 82 64 45 40 25 27 125 36 29 54
135 sağ 81 64 46 36 22 45 136 31 29 55
136 sağ 77 64 43 38 23 55 112 36 30 58
137 sağ 73 60 40 33 18 24 104 28 24 63
138 sol 79 65 40 37 25 32 116 32 23 57
139 sol 77 64 42 37 23 28 118 28 25 49
140 sağ 68 57 45 39 23 31 125 30 28 51
141 sol 75 63 47 41 23 34 127 37 30 66
142 sağ 71 61 38 32 20 28 120 32 23 51
143 sol 79 63 41 36 24 39 135 35 29 52
144 sol 84 65 51 43 27 34 123 38 29 66
145 sol 83 77 50 45 29 55 119 41 31 76
146 sağ 77 63 40 36 22 42 113 37 29 52
147 sağ 63 55 32 30 18 45 128 35 30 34
148 sağ 75 65 42 38 22 38 134 33 26 54
149 sağ 82 70 45 41 20 40 128 31 27 63
150 sağ 80 65 40 34 21 52 126 30 28 54
151 sağ 71 60 41 36 23 30 126 32 24 48
152 sağ 77 66 43 40 25 34 114 37 31 61
153 sol 80 62 44 39 17 35 135 34 25 69
154 sol 76 65 43 40 23 27 120 29 25 59
155 sağ 81 61 47 39 25 25 126 37 30 49
156 sol 81 57 48 39 25 41 135 32 31 50
157 sağ 77 67 43 39 25 49 114 36 29 53
158 sol 73 60 42 35 17 24 112 29 24 48
159 sol 81 77 42 37 26 24 116 30 24 61
160 sağ 78 60 47 38 24 32 117 32 24 42
161 sağ 78 61 44 38 23 37 117 37 27 43
162 sol 69 66 36 32 21 40 133 33 25 40
163 sağ 76 61 45 37 25 36 116 32 26 49
164 sağ 68 55 37 30 21 36 125 28 21 34
165 sol 89 71 66 45 31 37 130 37 30 83
166 sağ 71 56 41 38 22 41 130 27 27 49
167 sol 73 61 40 35 21 50 122 33 26 48
168 sol 76 68 41 38 27 23 109 37 28 59
169 sağ 73 61 39 37 24 38 126 32 27 49
170 sağ 78 64 39 35 25 46 125 38 20 57
171 sol 69 65 38 36 20 53 134 31 27 44
172 sağ 83 63 48 38 24 17 127 35 27 60
173 sağ 82 68 42 36 27 28 98 35 28 71
174 sol 77 65 35 36 20 40 123 36 30 54
175 sol 76 63 45 38 23 34 123 35 28 60
176 sol 81 68 40 30 28 29 124 39 24 58
177 sol 81 66 45 39 27 25 117 34 29 65
178 sol 77 68 40 34 26 26 98 33 26 47
179 sol 73 60 40 35 19 33 135 28 24 46
180 sol 80 65 41 38 24 49 130 42 30 58
181 sol 84 67 43 40 28 48 122 42 31 63
182 sol 81 66 45 38 29 50 119 40 30 59
183 sağ 76 64 47 38 26 46 127 32 29 54
184 sağ 84 68 52 44 27 25 124 37 32 73
185 sağ 71 53 42 36 21 30 133 27 27 40
186 sağ 69 59 37 31 21 23 124 27 26 39
187 sol 84 66 47 39 27 33 129 36 27 62
188 sağ 69 59 40 33 25 24 120 30 25 39
189 sol 77 63 43 40 26 30 121 33 28 66
190 sol 72 57 41 34 23 33 121 34 28 49
191 sol 73 60 39 33 23 25 126 32 23 42
192 sol 79 63 39 34 23 28 117 33 27 51
193 sağ 74 62 37 36 22 30 137 32 28 43
194 sağ 86 71 38 47 29 32 135 41 34 89
195 sol 71 62 55 32 20 40 136 32 27 44
196 sol 85 68 51 40 23 27 125 39 29 71
197 sağ 69 60 38 35 20 34 122 31 25 39
198 sağ 81 62 43 38 20 41 130 32 25 64
199 sol 76 61 43 36 25 40 140 31 25 43
200 sol 76 57 43 36 27 37 132 30 26 68
201 sağ 83 64 48 40 25 30 134 34 27 73
202 sol 86 72 49 39 32 30 129 46 22 58
203 sağ 75 62 37 32 23 40 129 28 25 60
204 sol 81 65 50 41 28 16 134 41 32 49
205 sol 85 65 47 40 26 36 124 37 32 59
206 sol 75 60 47 40 19 34 138 28 28 37
207 sol 76 60 43 37 20 28 127 36 32 50
208 sağ 77 61 44 39 23 33 148 33 27 71
209 sol 82 70 42 36 22 27 120 34 29 59
210 sol 78 61 47 41 30 38 119 31 30 46
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Ç8zelge 3.1. Devam. Yapılan tüm ölçümler. 

 

Ç8zelge 3.2. Sağ ve sol calcaneus’larda maks(mum AP uzunluk karşılaştırması. 

Maks AP l x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 77,4 ± 5,5 (77,0;63-92) 

0,921 

Sol 77,4 ± 5,0 (77,0;67-89) 

 

Sağ ve sol calcaneus’larda maks"mum AP uzunluk açısından "stat"st"ksel olarak anlamlı 

fark saptanmadı (p=0,921>0,05). 

Ç8zelge 3.3. Sağ ve sol calcaneus’larda maks(mum gövde uzunluğu karşılaştırması. 

Maks gövde l x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 62,7 ± 4,7 (63,0;53-76) 

0,824 

Sol 63,0 ± 4,7 (62,5;53-77) 

 

Sağ ve sol calcaneus’larda maks"mum gövde uzunluk açısından "stat"st"ksel olarak 

anlamlı fark saptanmadı (p=0,824>0,05). 

Ç8zelge 3.4. Sağ ve sol calcaneus’larda gövde yüksekl(ğ( karşılaştırması. 

Gövde h x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 43,6 ±  7,0 (43,0;32-104) 

0,817 

Sol 43,1 ±  4,4(43,0;35-66) 

no taraf maks AP l maks gövde l gövde h min gövde h fa cuboidea h Böhler açı Gissane açı maks post w min post w hacim
211 sağ 80 63 45 38 24 23 126 35 36 38
212 sağ 77 61 41 34 22 34 139 31 25 78
213 sağ 77 62 48 41 26 32 122 39 31 64
214 sağ 79 65 45 41 24 22 119 37 28 70
215 sağ 75 65 41 37 26 29 137 35 27 46
216 sol 77 60 47 40 23 46 125 36 30 58
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Sağ ve sol calcaneus’larda gövde yüksekl"k açısından "stat"st"ksel olarak anlamlı fark 

saptanmadı (p=0,817>0,05). 

Ç8zelge 3.5. Sağ ve sol calcaneus’larda m(n(mum gövde yüksekl(ğ( karşılaştırması. 

M9n gövde h x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 37,0  ±  3,7 (37,0;30-47) 

0,767 

Sol 37,0  ±  3,0 (37.0;30-45) 

Sağ ve sol calcaneus’larda m"n"mum gövde yüksekl"k açısından "stat"st"ksel olarak 

anlamlı fark saptanmadı (p=0,767>0,05). 

Ç8zelge 3.6. Sağ ve sol kem(klerde fac(es art(cular(s cubo(dea yüksekl(ğ( karşılaştırması. 

F art9cular9s 
cubo9dea h 

x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 24,0 ± 3,0 (24,0;17-30) 

0,860 

Sol 24,0 ± 2,9 (24,0;17-32) 

Sağ ve sol calcaneus’larda maks"mum gövde uzunluk açısından "stat"st"ksel olarak 

anlamlı fark saptanmadı (p=0,860>0,05). 

Ç8zelge 3.7. Sağ ve sol kem(klerde Böhler açısı karşılaştırması. 

Böhler açı x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) o p 

Sağ 34,0 ± 7,7 (34,0;17-61) 

0,949 

Sol 34,5 ± 7,9 (33,0;16-56) 

Sağ ve sol calcaneus’larda Böhler açısı yönünden "stat"st"ksel olarak anlamlı fark 

saptanmadı (p=0,949>0,05), 
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Ç8zelge 3.8. Sağ ve sol kem(klerde G(ssane açısı karşılaştırması. 

G9ssane açı x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) o p 

Sağ 128,0 ± 8,6 (128,0;98-149) 

0,232 

Sol 126,4 ± 8,9 (126,0;98-147) 

Sağ ve sol calcaneus’larda G"ssane açısı yönünden "stat"st"ksel olarak anlamlı fark 

saptanmadı (p=0,232>0,05). 

Ç8zelge 3.9. Sağ ve sol kem(klerde maks(mum poster(or transvers gen(şl(k karşılaştırması. 

Maks post w x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 33,0 ± 3,8 (33,0;27-47) 

0,413 

Sol 34,1 ± 4,0 (34,0;27-46) 

Sağ ve sol calcaneus’larda maks"mum poster"or transvers gen"şl"k açısından "stat"st"ksel 

olarak anlamlı fark saptanmadı (p=0,413>0,05). 

Ç8zelge 3.10. Sağ ve sol kem(klerde m(n(mum poster(or transvers gen(şl(k karşılaştırması. 

M9n post w x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) mm p 

Sağ 27,5 ± 3,0 (27,5;20-36) 

0,381 

Sol 27,8 ± 2,9 (28,0;21-37) 

Sağ ve sol calcaneus’larda m"n"mum poster"or transvers gen"şl"k açısından "stat"st"ksel 

olarak anlamlı fark saptanmadı (p=0,381>0,05). 
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Ç8zelge 3.11. Sağ ve sol kem(klerde hac(m karşılaştırması. 

Hac9m x̄  ± SD (Medyan:M9n-Maks) ml p 

Sağ 56,3 ± 12,9 (54,0;34-112) 

0,727 

Sol 55,4 ± 10,2 (53,5;37-83) 

Sağ ve sol calcaneuslarda hac"m açısından "stat"st"ksel olarak anlamlı fark saptanmadı 

(p=0,727>0,05). 

3.2. Ölçümler#n Kend# Aralarında Korelasyonları 

Değ"şkenler arasındak" "l"şk"n"n yönü ve dereces"n" tanımlamak "ç"n, dağılım normal 

olmadığından dolayı kullanılan Sperman test" sonuçları Ç"zelge 3.11 de ver"lm"şt"r.  

Ölçüm değerler"n"n kend" arasındak" korelasyon tablosuna göre:  

Hac"m "le maks AP l arasında (r=0,709, p<0,01); hac"m "le maks gövde l arasında 

(r=0,563, p<0,01); hac"m "le gövde h arasında (r=0,494, p<0,01); hac"m "le m"n gövde h 

arasında (r=0,534, p<0,01); hac"m "le f art"cular"s cubo"dea h arasında (r=0,392, p<0,01); 

hac"m "le maks post w arasında (r=0,499, p<0,01); hac"m "le m"n post w arasında (r=0,432, 

p<0,01) "stat"st"ksel olarak anlamlı ve poz"t"f  yönde korelasyon bulunurken; hac"m "le Böhler 

ve hac"m "le G"ssane açıları arasındak" korelasyon "stat"st"ksel olarak anlamlı değ"ld" (p>0,05). 

Ç8zelge 3.12. Ölçüm ve hac(m sonuçlarının kend( aralarındak( korelasyon anal(z(. 

 

hacim maks AP l max gövde l gövde h min gövde h f a cuboidea h Böhler açı Gissene açı maks post w
Korelasyon 0,709
Anlamlılık 0,000

Korelasyon 0,563 0,725
Anlamlılık 0,000 0,000

Korelasyon 0,494 0,607 0,298
Anlamlılık 0,000 0,000 0,000

Korelasyon 0,534 0,608 0,358 0,751
Anlamlılık 0,000 0,000 0,000 0,000

Korelasyon 0.392 0,495 0,435 0,368 0,399
Anlamlılık 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000

Korelasyon 0,015 -0,013 0,035 -0,075 -0,019 0,008
Anlamlılık 0,831 0,846 0,610 0,271 0,780 0,909

Korelasyon 0,110 0,093 0,093 0,097 0,024 0,046 0,196
Anlamlılık 0,106 0,174 0,174 0,156 0,721 0,503 0,004

Korelasyon 0.499 0,612 0,506 0,433 0,456 0,522 0,129 0,098
Anlamlılık 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,058 0,149

Korelasyon 0,432 0,455 0,308 0,462 0,540 0,339 0,119 0,060 0,611
Anlamlılık 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,000 0,080 0,377 0,000

Gissene açı

maks post w

min post w

f a cuboidea h

Böhler açı

min gövde h

gövde h

maks gövde l

maks AP l
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Maks AP l "le maks gövde l arasında (r=0,725, p<0,01);  maks AP l "le gövde h arasında 

(r=0,607, p<0,01); maks AP l "le m"n gövde h arasında (r=0,608, p<0,01); maks AP l "le f 

art"cular"s cubo"dea h arasında (r=0,495, p<0,01); maks AP l "le maks post w arasında 

(r=0,612, p<0,01);  maks AP l "le m"n post w arasında (r=0,455, p<0,01) "stat"st"ksel olarak 

anlamlı ve poz"t"f yönde korelasyon bulunurken; maks AP l "le Böhler ve maks AP l "le G"ssane 

açıları arasında "stat"st"ksel olarak anlamlı korelasyon bulunmadı (p>0,05). 

Maks gövde l "le gövde h arasında (r=0,298, p<0,01); maks gövde l "le m"n gövde h 

arasında (r=0,358, p<0,01); maks gövde l "le f art"cular"s cubo"dea h arasında (r=0,435, 

p<0,01); maks gövde l "le maks post w arasında (r=0,506, p<0,01); maks gövde l "le m"n post 

w arasında (r=0,308, p<0,01) "stat"st"ksel olarak anlamlı ve poz"t"f yönde korelasyon 

bulunurken; maks gövde l "le Böhler ve maks gövde l "le G"ssane açıları arasında korelasyon 

anlamlı değ"ld" (p>0,05). 

Gövde h "le m"n gövde h arasında (r=0,751, p<0,01); gövde h "le f art"cular"s cubo"dea 

h arasında (r=0,368, p<0,01); gövde h l "le maks post w arasında (r=0,433, p<0,01); gövde h 

"le m"n post w arasında (r=0,462, p<0,001) poz"t"f yönde korelasyon bulunurken; gövde h "le 

Böhler ve gövde h "le G"ssane açıları arasında korelasyon anlamlı değ"ld" (p>0,05). 

M"n gövde h "le f art"cular"s cubo"dea h arasında (r=0,399, p<0,001); m"n gövde h "le 

maks post w arasında (r=0,456, p<0,001); m"n gövde h "le m"n post w arasında (r=0,540, 

p<0,01) poz"t"f korelasyon bulunurken m"n gövde h "le Böhler ve m"n gövde h "le G"ssane 

açıları arasında "stat"st"ksel olarak anlamlı korelasyon bulunmadı (p>0,05). 

F art"cular"s cubo"dea h "le maks post w arasında (r=0,522, p<0,001); f art"cular"s 

cubo"dea h "le m"n post w arasında (r=0,339, p<0,001) poz"t"f yönde korelasyon bulunurken f 

art"cular"s cubo"dea h "le Böhler ve f art"cular"s cubo"dea h "le G"ssane açıları arasında 

korelasyon "stat"st"ksel anlamlı değ"ld" (p>0,05). 

Böhler açı "le G"ssane açı arasında (r=0,196, p<0,01) poz"t"f korelasyon bulunurken 

Böhler açı "le maks post w ve Böhler açı "le m"n post w arasındak" korelasyon anlamlı değ"ld" 

(p>0,05). 

G"ssane açı "le maks post w ve G"ssane açı "le m"n post w arasında "stat"st"ksel olarak 

anlamlı korelasyon bulunmadı (p>0,05). 

Maks post w "le m"n post w arasında (r=0,611, p<0,001) "stat"st"ksel olarak anlamlı 

poz"t"f yönde korelasyon bulundu. 
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3.3. Python Kodlama Programıyla Calcaneus Hac#mler#n#n Temel Anal#zler# 

Python kodlama programıyla yapılan anal"zlerde calcaneus hac"mler"n"n ortalaması 

55,8 ml ve standart dev"asyonu 11,7 olarak bulundu. Hac"m değerler" h"stogramı Şek"l 3.1 de 

ver"lm"şt"r.  

 
Şek8l 3.1. Hac(m değerler(n(n h(stogramı. 

Hac"m değerler" üç standart sapma (s"gma) kuralına göre değerlend"r"ld"ğ"nde yalnızca 

b"r aykırı değer bulundu (Şek"l 3.2). 

Python kodlama programı kullanılarak yapılan Shap"ro-W"lk test"yle hac"m ver"ler"n"n 

dağılımı "ncelend"ğ"nde, W "stat"st"ğ"n"n 0,96 olduğu ve p değer"n"n 0,000014 (p<0,001) 

olduğu yan" normal dağılım olmadığı tesp"t ed"ld". Mann-Wh"tney U test" "le de sağ ve sol 

kem"k hac"mler" arasında anlamlı b"r fark bulunmadı (p=0.64). 

 
Şek8l 3.2. Hac(m değerler(n(n noktalama graf(ğ(. 
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3.4. Python Kodlama Programı Kullanarak Calcaneus Ölçümler#n#n Calcaneus 

Hacm# #le Korelasyonu 

Her b"r değ"şken"n hac"m "le olan korelasyonunu test etmek "ç"n Spearman'ın sıralama 

rho katsayıları bulundu (Ç"zelge 3.12). 

Ç8zelge 3.13. Spearman'ın sıralama rho katsayıları (Ölçümler (le hac(m (l(şk(s(). 

Değ9şken rho katsayısı p değer9 

maks AP l 0,71 2,5 * 10-34 

maks gövde h 0,56 1,7 * 10-19 

gövde h 0,49 1,1 * 10-14 

m"n gövde h 0,53 2,3 * 10-17 

f art"cular"s cubo"dea h 0,39 2,4 * 10-9 

Böhler açı 0,01 0,8 

G"ssane açı 0,11 0,1 

maks post w 0,49 5,3 * 10-15 

m"n post w 0,43 3,2 * 10-11 

 

Ölçülen değerler"n hac"m "le korelasyon tablosu değerlend"r"ld"ğ"nde Böhler açısı ve 

G"ssane açısı har"c"nde tüm değerler anlamlı ve poz"t"f yönde korelasyon gösterm"şt"r. 

Değ"şkenler"n hac"m "le "l"şk"s" Şek"l 3.3; 3.4; 3.5; 3.6; 3.7; 3.8; 3.9; 3.10 de ayrı ayrı 

göster"lm"şt"r. 

 
Şek8l 3.3. Hac(m-maks AP l noktalama graf(ğ(. 
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Şek8l 3.4. Hac(m-maks gövde l noktalama graf(ğ(. 

 

 
Şek8l 3.5. Hac(m-gövde h noktalama graf(ğ(. 

 

 
Şek8l 3.6. Hac(m-m(n gövde h noktalama graf(ğ(. 
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Şek8l 3.7. Hac(m-fac(es art(cular(s cubo(dea h noktalama graf(ğ(. 

 

 
Şek8l 3.8. Hac(m-Böhler açı noktalama graf(ğ(. 

 

 
Şek8l 3.9. Hac(m-G(ssane açı noktalama graf(ğ(. 
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Şek8l 3.10. Hac(m-maks post w noktalama graf(ğ(. 

 

 
Şek8l 3.11. Hac(m-m(n post w noktalama graf(ğ(. 

 

Python programı "le uygulanan çoklu l"near regresyon model"nde Spearman'ın Sıralama 

Korelasyon test"nde anlamsız çıkan Böhler açısı ve G"ssane açısı "le korelasyon katsayısı rho: 

0,39 çıkan fac"es art"cular"s cubo"dea h formülü bas"tleşt"rmek "ç"n formülden çıkartıldı. Kalan 

altı değ"şkenle yapılan çoklu l"near regresyon model"nde regresyon ç"zg"s" Şek"l 3.12 de ve 

regresyon sonuçları Şek"l 3.13 de ver"lm"şt"r. 

 
Şek8l 3.12. Regresyon ç(zg(s(.  
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Şek8l 3.13. Regresyon sonuçları. 

OLS (Ord"nary Least Squared) yan" sıradan en küçük kareler yöntem" doğrusal 

regresyon model" kurulurken ver"ler"n ortasından geçen eğ"me (ç"zg"ye) en az kare farkı "le 

yaklaşmaya çalışan b"r yöntemd"r. 

R-Squared (R-kare): Ver"ler"n yerleşt"r"lm"ş regresyon ç"zg"s"ne ne kadar yakın 

olduğunun "stat"st"ksel b"r ölçüsüdür. Sosyal b"l"mler "ç"n 0,70 üzer" ve doğa b"l"mler" "ç"n "se 

değ"şkenl"k göstermekte olup 0,60 üzer" kabul ed"leb"l"r b"r başarı ölçütü sayılab"l"r. 

Adjusted R-Squared (Düzenlenm"ş R-kare): Bu değer genell"kle çoklu regresyon 

anal"z"nde kullanılır. Modele değ"şken eklend"kçe R-kare değer" değ"şken" etk"l" varsayıp 

varyansını açıkladığını sanab"l"r. Ancak düzenlenm"ş R-kare "le her b"r değ"şken"n bağımlı 

değ"şken üzer"ndek" etk"s" ölçülerek daha opt"mum sonuçlar vermekted"r. R-kare "le 

düzenlenm"ş R-kare değerler"n"n b"rb"r"ne yakın çıkması öneml"d"r. 

B"r regresyon model" kullanıldığında, bu regresyon model"n"n sağlıklı çalışıp 

çalışmadığını anlamamız "ç"n yapmamız gereken testler vardır. Ve bunlardan b"r de Durb"n-

Watson test"d"r. Artık değerler olup olmadığını ve bunların b"r korelasyon hal"nde olup 
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olmadığını test eder. Modelde otokorelasyon olup olmadığını göster"r ve 1,5–2,5 arasında 

olması otokolerasyon olmadığını göster"r. 

 Durb"n-Watson değer"n"n 1,879 olması, yan" 2 ye yakın olması anlamlı b"r 

otokorelasyonun bulunmadığını göstermekted"r. Elde ed"len R-kare değer" 0,543'tür.  

Çoklu doğrusallığı test etmek "ç"n elde ett"ğ"m"z Varyans Enflasyon Faktörü (VIF) 

değerler" Şek"l 3.14’dek" g"b" bulundu. 

 
Şek8l 3.14. Varyans Enflasyon Faktörler( (VIF) 

Varyans enflasyon faktörü (VIF), b"r çoklu regresyon değ"şkenler" kümes"ndek" çoklu 

eşdoğrusallık m"ktarının b"r ölçüsüdür. Matemat"ksel olarak, b"r regresyon model" değ"şken" 

"ç"n VIF, genel model varyansının, yalnızca o tek bağımsız değ"şken" "çeren b"r model"n 

varyansına oranına eş"tt"r. Bu oran her bağımsız değ"şken "ç"n hesaplanır. Yüksek b"r VIF, 

"l"şk"l" bağımsız değ"şken"n modeldek" d"ğer değ"şkenlerle yüksek düzeyde eşdoğrusal 

olduğunu göster"r. 

Tüm VIF değerler" 10'un oldukça altında gözlend"ğ"nden anlamlı b"r çoklu doğrusallık 

gözlenmem"şt"r, yan" değ"şkenler b"rb"rler"n" etk"lememekted"r. 

Coeff"c"ent (Regresyon katsayısı); "k" veya daha fazla değ"şken arasındak" ortalama 

fonks"yonel "l"şk"n"n "stat"st"ksel b"r ölçüsüdür. Regresyon sonuçlarından kabaca aşağıdak" 

regresyon formülü öner"leb"l"n"r. 

Hac9m (ml) = 0,96×maks AP l (mm) + 0,40×maks gövde l (mm) – 0,29×gövde h 

(mm) + 0,76×m9n gövde h (mm) + 0,14×maks post w (mm) + 0,48×m9n post w (mm) -

77,49. 
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Doğrusal b"r regresyonda g"rd" (x) ve çıktı (y) arasında l"neer (doğrusal) b"r "l"şk" olduğu 

varsayılmaktadır. Öte yandan pol"nomsal regresyonda "se g"rd" ve çıktı arasındak" "l"şk" düz 

b"r doğru b"ç"m"nde değ"ld"r. Burada b"r doğru yer"ne eğr" b"r "l"şk" mevcuttur ve bas"t olarak 

pol"nomsal regresyon b"ze bu eğr"n"n fonks"yonunu vermekted"r. 

 

 
Şek8l 3.15. Pol(nomsal regresyon sonuçları 

Pol"nomsal Regresyon sonuçları "ncelend"ğ"nde, p değerler" ve Durb"n-Watson değer" 

sağlıklı görünmekle beraber R-kare değer" 0,487 olarak bulundu (Şek"l 3.14). 

Mak"ne öğren"m" (L"ghtGBM-Karar Ağacı, R-kare değer" 0,22) g"b" d"ğer modelleme 

yöntemler" de kullanılmış olsa da R-kare değer"nde anlamlı b"r "y"leşme sağlanamadı. Daha 

"y" pol"nom modeller" veya mak"ne öğrenmes" algor"tması kullanarak daha yüksek b"r değere 

ulaşma "ht"mal" olab"lmekle beraber sonuçlar daha fazla calcaneus’ta ölçüm yapmak veya daha 

fazla değ"şken kullanmak gerekt"ğ"n" göstermekted"r. 



 

 44 

4. TARTIŞMA 

Ayağın arkasını oluşturan ve yerle temas ederek vücut ağırlığının çoğunu alt 

ekstrem"teden yere aktaran tek tarsal kem"k olan calcaneus, tarsal kem"kler"n en büyüğü ve 

embr"yoloj"k olarak "lk kem"kleşen"d"r (Gardner ve Gray, 1959). Calcaneus arka yarısında 

kısmen daha kalın, taşıdığı yük "le kıyaslandığında görecel" olarak "nce b"r korteks "le çevr"l", 

yoğun kansellöz kem"k dokusu yapısındadır. Evr"msel süreçte d"k olarak yürüyen "nsan 

hareket"n"n "ht"yaçlarına uygun olarak düzens"z b"r şekle kavuşmuştur (Klenermann ve Wood, 

2006). Calcaneus "le "lg"l" l"teratürde b"rçok osteometr"k parametre tanımlanmıştır (Ek"zoğlu 

vd., 2017; Güler vd., 2022; Koshy vd., 2002; Krmek vd., 2011; Nozak" vd., 2020; Uygur vd., 

2009). Ancak, kend"ne özgü aşırı düzens"z b"r geometr"k şekle sah"p olan calcaneus’un hacm" 

"le "lg"l" l"teratürde çok az sayıda çalışma rapor ed"lm"şt"r (Acer vd., 2008; Inamor"-Kawamoto 

vd., 2016; Krmek vd., 2011). Bu çalışmada calcaneus’un "k" yönlü d"rekt radyograf" 

görüntüler"nden elde ed"lecek ölçümler kullanarak calcaneus hacm"n" tahm"n edeb"lecek bas"t 

b"r formül elde etmek amaçlanmış ve özgün b"r formül gel"şt"r"lm"şt"r. Bulduğumuz özgün 

matemat"ksel formül sayes"nde d"rekt ayak radyograf"ler"nden elde ed"lecek ölçümler" 

kullanarak heur"st"c (sezg"sel) b"r yaklaşımla calcaneus hacm"n" tahm"n etmek mümkün 

olab"lecekt"r.  

Çalışmamızda kullanılan n"reng" noktaları, ç"zg"ler ve açılar daha önce yapılan b"rçok 

çalışmada kullanılmıştır. Bu ölçümlerden "k" yönlü radyograf"ler üstünde "şaretlenmes" ve 

ölçülmes" kolay olanlarının çalışmamızda kullanılması terc"h ed"lm"şt"r. Nozak" vd. (2020) 

calcaneus’ta c"ns"yet ve yaşa bağlı bulunan farklılıklarını üç boyutlu geometr"k modellerde 

tar"f ett"kler" yer "şaret" koord"natlarına göre n"cel"ksel b"r yaklaşımla anal"z etm"şler ve 

c"ns"yete göre sadece calcaneus boyutlarında değ"l şekl"nde de farklılıklar olduğunu, ayrıca 

yaşlanmayla beraber muhtemelen mekan"k strese bağlı yen"den yapılanmayla calcaneus 

şekl"n"n değ"şt"ğ"n", rapor etm"şlerd"r. Çalışmalarında kullandıkları 37 adet n"reng" 

noktasından bazıları çalışmamızdak" ölçümler"n başlangıç veya b"t"ş noktaları olarak 

kullanılmıştır.  

Güler vd. (2022) Anadolu "nsanına a"t 30 adet calcaneus’un antropometr"k ölçümler"n" 

değerlend"rerek farklı ırklarla yapılan çalışmalara göre benzerl"kler ve farklılıklar olduğunu 

rapor etm"şlerd"r. Ek"zoğlu vd. (2017) çağdaş Türk popülasyonunda 208 hastanın ayak 

b"lg"sayarlı tomograf" kes"tler"nden elde ed"len üç boyutlu modeller üzer"nde ölçümler 

tanımlamışlar ve bu ölçümlere göre c"ns"yet tahm"n"nde bulunab"l"neceğ"n" rapor etm"şlerd"r. 

Amut" vd. (2020) Koshy vd. (2002) Güney H"nd"stan popülasyonunda, 110 calcaneus’ta, tar"f 
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ett"kler" ölçümler" ve l"teratürde rapor ed"len denklemler" kullanarak k"ş"n"n boy uzunluğunun 

tahm"n ed"leb"leceğ"n" rapor etm"şlerd"r.  

Uygur vd. (2009) Türk"ye’de 221 calcaneus’ta, Sarva"ya vd. (2012) H"nd"stan’ın 

Gujarat eyalet"nde 250 calcaneus’ta, tar"f ett"kler" ölçümler" ve talar eklem t"pler"n" çalışmışlar 

ve buldukları sonuçların Amer"ka, H"nd"stan ve Afr"ka ırklarında yapılan çalışmalarla uyumlu 

"ken Avrupa’da gerçekleşt"r"lenlerle farklılıklar gösterd"ğ"n" b"ld"rm"şlerd"r. Krmek vd. (2011) 

calcaneus’un antropoloj"k ölçümler" "s"ml" çalışmalarında, önce 67 calcaneus’ta, 

tanımladıkları ölçümler" yapmışlar, ağırlıklarını ölçmüşler ve boyutsuz parametreler olarak 

"s"mlend"rd"kler" dört adet "ndeks tar"f etm"şler ve daha sonra calcaneus hac"mler"n" Arş"met’"n 

su taşırma yöntem"yle bulmaya çalışmışlardır.  

Kem"kler"n hac"mler"n" bulmak kolay değ"ld"r. Düzens"z b"r geometr"k c"s"m eğer 

düzenl" geometr"k şek"ller"n b"rleşmes"nden oluşuyorsa c"sm"n hacm" her b"r şekl"n hacm" 

bulunup toplanarak bulunab"l"r. Calcaneus’u düzgün geometr"k şek"llere ayırmak mümkün 

değ"ld"r, bu nedenle ya Caval"er" methodu kullanarak ya da Arş"med’"n su taşırma yöntem" 

kullanılarak hacm" hesaplanab"l"r. Caval"er" "lkes"ne göre "k" katı c"s"mden elde ed"len d"l"mler 

aynı yüzey alanına sah"pse "k" c"sm"n hacm" b"rb"r"ne eş"tt"r. Kısaca, düzens"z b"r geometr"k 

c"sm"n hacm"n" bulmak "ç"n c"sm" "nce d"l"mlere ayırılıp her b"r d"l"m"n hacm" toplanır. 

L"teratürde Arş"med’"n su taşırma yöntem" b"rçok organ ve dokunun hacm"n" bulmak 

amacıyla kullanılmıştır. Bas"tleşt"r"lm"ş b"r düzenekle su taşırma yöntem" kullanarak meme 

kanser" sonucunda gel"şen lenfödem m"ktarını ölçmen"n geçerl" b"r yöntem olduğu rapor 

ed"lm"şt"r (Sagen vd., 2009). Benzer şek"lde alt ekstrem"te lenfödem tak"b"nde de 

kullanılmaktadır (Devoogdt vd., 2019). Adl" otops"de de sıklıkla kullanılmaktadır (Abd El-Ha" 

vd., 2022; Tanaka vd., 2023). 

Acer vd. (2008), b"lg"sayarlarda tomograf" görüntüler"nde Caval"er" "lkes"n" kullanılarak 

calcaneus hacm"n"n tarafsız tahm"n etmek amacıyla yaptıkları çalışmada, dokuz kuru 

calcaneus’u Arş"met’"n su taşırma yöntem"yle de ölçmüşlerd"r. Çalışmalarında kuru 

kem"kler"n doğrudan "ç" su dolu derecel" s"l"nd"re batırıldığı bel"rt"lm"şt"r. Oysa Arş"med’"n su 

taşırma yöntem"yle yapılan ölçümlerde kullanılan akışkanların kem"k "ç"ne nüfuz ett"ğ" daha 

önce yapılan çalışmalarda b"l"nmekte ve daha gel"şm"ş tekn"kler bulunmadan önce kansellöz 

kem"k hacm"n" bulmak amacıyla kullanılmaktaydı. Hatta Zou vd. (1997) calcaneus kansellöz 

kem"k oranı bulmak "ç"n akışkan olarak surfaktan "lave ed"lm"ş su kullanılmasının Hel"um "le 

yapılan ölçümlere göre daha tekrar ed"leb"l"r sonuçlar verd"ğ"n" rapor etm"şlerd"r.  
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P"etalk vd. (2013) "nsan uzun kem"kler"n"n temel oranları ve logar"tm"k per"yod"kl"k 

"s"ml", kem"kler"n plast"k repl"kalarını kullanarak yaptıkları çalışmada, Arş"med’"n su taşırma 

yöntem"yle bulunan hac"m değerler"n"n Caval"er" yöntem"yle bulunan değerlere göre daha 

düşük çıktığını, gerçek kem"klerle yapılan ölçümlerde "se kem"k "ç"ne g"ren su m"ktarının her 

sefer"nde farklı bulunduğunu ve bu sorunu önleyecek tekrarlanab"l"r b"r önlem bulamadıklarını 

rapor etm"şlerd"r.  

Yaptığımız ön denemelerde benzer şek"lde ölçüm yapmaya çalıştığımızda aynı kem"ğ"n 

tekrarlayan ölçümler"nde farklı sonuçlar bulmamız üzer"ne yaptığımız "ncelemede, suyun b"r 

kısmının kem"ğe nüfus ederek olması gerekenden daha az su taşırmaya neden olduğunu fark 

ett"k. Ankara Ün"vers"tes" Tıp Fakültes" Anatom" Anab"l"m dalı laboratuvarların a"t kem"klerde 

kalıcı b"r değ"ş"kl"k yapmamak ve kem"kler"n zarar görmemes" amacıyla part" balonu "le 

kaplama tekn"ğ" olarak adlandırdığımız b"r yöntem kullandık. Arş"med’"n su taşırma 

yöntem"yle kem"kler"n hac"mler"n"n bulunması sırasında suyun kem"klere nüfuz etmes"n" 

önleyecek tekrarlanab"l"r b"r yönteme l"teratürde rastlanamamıştır. 

D"abetes Mell"tus ve per"fer"k nöropat"n"n majör kompl"kasyonlarından olan 

ülserasyonlar ve enfeks"yonlar ve nöropat"k (Charcot) artropat" g"b" d"yabet"k ayak hastalıkları 

ayak kem"kler"nde osteol"ze neden olur. Commean vd., (2011) hac"msel kant"tat"f b"lg"sayarlı 

tomograf" kullanarak bu hastalarda metatarsal ve tarsal kem"kler"n hac"m değ"ş"kl"kler"n" 

araştırmıştır. Yaptıkları çalışmada "nce kes"t tomograf" gerekl"l"ğ"n"n yanında gel"şt"rd"kler" 

b"lg"sayar programının kem"k sınırlarını hassas ve doğru b"r şek"lde otomat"k olarak 

bel"rlemes" mümkün olmadığından, çalışmada yer alan "k" bağımsız değerlend"r"c" "ç"n önce 

onar saatl"k eğ"t"m verd"kler"n" bel"rtm"şlerd"r. B"lg"sayarlı tomograf" kullanarak hac"m 

ölçümü yapılmasının da b"rçok zorluğu bulunmaktadır. 

Stereoloj", bazı üç boyutlu n"cel"kler"n "k" boyutlu düzlemsel kes"tlerde yapılan 

ölçümlerden yararlanarak üç boyutlu rekonstrüks"yon olmadan bel"rleneb"leceğ" gerçeğ"nden 

yararlanır (West, 2012). İk" boyutlu düzlemden üç boyutlu uzayı tahm"n etmek olarak da 

tanımlanab"l"r. Örneğ"n, herhang" b"r nesnen"n "k" boyutlu kes"tler"n" kullanarak nesney" 

yen"den yapılandırmadan üç boyutlu hacm" bulunab"l"r.  

Stereoloj" ter"m" Internat"onal Soc"ety for Stereology adıyla 1961 yılında kurulan dernek 

sayes"nde l"teratüre g"rm"şt"r (El"as, 1967). Olasılık, örnekleme ve geometr" kurallarını 

kapsayan stereoloj" "le yapılan tahm"n gerçek hac"m değer"ne yaklaşab"l"r.  
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Düzens"z şek"llere sah"p ürünler"n"n hacm"n"n 3 boyutlu yen"den yapılanmaya dayalı 

olarak ölçülmes" "ç"n b"lg"sayarlı v"deo s"stemler"yle "ncelenmes" kullanılmakta olan b"r 

yöntemd"r. S"swantora vd. (2014) düzens"z şek"ll" gıda ürünler"n"n hac"mler"n" sezg"sel 

yöntemle Monte Carlo yöntem"yle ölçmüşlerd"r. Bu çalışmada beş farklı açıyla aldıkları 

görüntüler" b"lg"sayar programıyla değerlend"rm"şlerd"r. Monte Carlo yöntem"nde üç boyutlu 

rekonstrüks"yon yapmadan, rastgele seç"len noktaların b"r objen"n "ç"nde m" dışında mı olduğu 

b"lg"s"ne dayanarak c"sm"n hacm" hakkında çıkarımda bulunulur. Sapkal vd. (2017) benzer 

şek"lde kamera görüntüler" alarak görüntülerden üç boyutlu rekonstrüks"yon yapılan 

yöntemler"n" anlattıkları çalışmada üç farklı açı "le görüntü almışlardır. 

Çalışmamızda calcaneus’un sadece "k" yönlü d"rekt radyograf" görüntüler"nden elde 

ed"leb"lecek ölçümler" kullanarak calcaneus hacm"n" tahm"n edeb"lecek bas"t b"r formül 

bulmayı amaçladık. L"teratürde herhang" b"r kem"ğ"n sadece "k" yönlü d"rekt radyograf"ler"n" 

kullanarak kem"k hacm"n"n hesaplandığı b"r yöntem rapor ed"lmem"şt"r. Yapay zekanın b"r alt 

dalı olan mak"ne öğren"m"n" kullanarak, algor"tmalar "le sonucun kes"nl"ğ" ve kanıtlanab"l"r 

olup olmadığı önemsenmeden en hızlı ve kolay şek"lde "y"ye yakın b"r çözüm yolunun 

bulunduğu b"r problem çözme tekn"ğ" olan sezg"sel (heur"st"c) b"r yaklaşımla böyle b"r 

formülün teor"kte bulunması mümkündür (Cab"tza vd., 2018; Fu vd., 2019). 

G"geranzer ve Ga"ssma"er (2011) b"reyler ve enst"tüler tarafından t"car", tıbb" ve yasal 

konularda karar verme "le "lg"l" yapılan b"rçok çalışmayı "nceled"kten sonra heur"st"k 

yöntemlerle ver"len kararların karmaşık rasyonel stratej"lerle ver"lenlerden daha doğru 

sonuçlar vereb"ld"ğ"n" bulmuşlardır. Marewsk" ve G"gerenzer (2012) daha fazla b"lg"n"n her 

zaman daha "y" olduğu yönündek" genel kanının aks"ne, heur"st"k yöntemler"n kullanılmasının 

hem doktorların hem de hastaların sağlıklı kararlar almasına yardımcı olab"ld"ğ"n" b"ld"rm"şt"r. 

Bu yöntem"n mevcut b"lg"ler"n b"r kısmının göz ardı ederek yalnızca b"rkaç "lg"l" bağımsız 

değ"şkene dayandıran bas"t karar stratej"ler" olduğunu vurgulamışlardır. 

Mak"ne öğrenmes" b"r programın sab"t kodlama yapmadan datadan öğrenmes"d"r. 

Ver"ler"n çeş"tl" özell"kler" arasındak" korelasyonları ve bu özell"kler arasındak" hedef "l"şk"ler" 

bulmamıza yardımcı olarak çözülecek problem"n daha "y" anlaşılmasına yardımcı olur.  Ver" 

kümes"n"n anal"z ederek ve özetleyerek daha "y" anlamamıza yardımcı olur ve karmaşık 

b"lg"lerden öngörüler çıkarmak kolaylaşır. Böylece daha karşılaşılmamış data hakkında da 

varsayımlarda bulunmamızı sağlar. Anatom" alanında bazı çalışmalarda kullanılmış olsa da 

önerd"ğ"m"z şek"lde sezg"sel b"r yaklaşım ve kullanılan yöntem özgündür. Mak"ne öğrenmes" 

"le karar vermede üç ana araç kullanılır; mantık, "stat"st"k ve heur"st"k yöntemler. Her b"r" 
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bel"rl" b"r tür soruna uygundur. Bununla b"rl"kte farklı mak"ne öğren"m" tekn"kler", farklı sorun 

türler" "ç"n daha uygundur ve hang" tekn"ğ"n uygulanılacağına genell"kle yalnızca çeş"tl" 

"stat"st"ksel yöntemler hakkında "y" b"lg" sah"b" olunmasıyla karar ver"leb"l"r. 

Python, mak"ne öğren"m" "ç"n popüler b"r programlama d"l"d"r. Mak"ne öğren"m" 

algor"tmalarının uygulanmasını kolaylaştıran çok sayıda açık kaynak k"taplığa ve çerçeveye 

sah"pt"r. B"rçok farklı uygulama "ç"n kullanılır. Python'un öğren"lmes" kolay olduğundan 

okullarda programlamaya g"r"ş d"l" olarak kullanıldığı g"b", NASA g"b" üst düzey programlama 

yapılan yerlerde de profesyonel yazılım gel"şt"r"c"ler tarafından da kullanılır. Python, program 

modülerl"ğ"n" ve kodun yen"den kullanımını teşv"k eden modüller" ve paketler" destekler. 

Python tüm öneml" platformlar "ç"n kaynak veya "k"l" b"ç"mde ücrets"z olarak mevcuttur ve 

serbestçe dağıtılab"l"n"r. 

Bas"t anal"zler ve doğrudan ver" görselleşt"rmes" "ç"n IBM® SPSS® yeterl" olab"l"r. 

Ancak, met"n anal"z" veya büyük ver" kümeler"n" "çeren daha karmaşık anal"zler "ç"n Python'un 

k"taplıkları daha gel"şm"ş özell"kler sunar. Çalışmamızda hem IBM® SPSS® hem de Python 

kullanılmıştır. 

Çalışmamızda kullandığımız dokuz ayrı ölçümün ve hac"m değerler"n"n anal"zler"ne 

göre, sağ ve sol calcaneus’lar arasında "stat"st"ksel b"r fark saptanmadı. M"sselyn vd. (2018) 

kırk altı sağlıklı b"rey"n her "k" calcaneus’unun b"lg"sayarlı tomograf" 3-boyutlu 

rekonstrüks"yonlarında, tar"f ett"kler" b"rçok nokta arasında yaptıkları ölçümlerde, sağ ve sol 

taraflar arasında "stat"st"ksel olarak anlamlı b"r fark bulmamıştır. Bros vd. (2021) "se ayağın 

basarken çek"len b"lg"sayarlı tomograf" görüntüler"nden elde ett"kler" 3-boyutlu 

rekonstrüks"yonlarındak" parametreler"n 2-boyutlu görüntülerden elde ed"lenlerden daha farklı 

bulunduğunu, bununla beraber ayak basarken veya basmazken farklı sonuçlar elde ed"lmes"ne 

rağmen, sağ ve sol taraflar arasında "stat"st"ksel fark olmadığını rapor etm"şlerd"r. 

Çalışmamızda hac"m "le maks"mum AP uzunluk, maks"mum gövde uzunluğu, gövde 

yüksekl"ğ", m"n"mum gövde yüksekl"ğ", açısı, f art"cular"s cubo"dea h, maks"mum poster"or 

transvers gen"şl"k, m"n"mum poster"or transvers gen"şl"k arasında "stat"st"ksel olarak anlamlı 

ve poz"t"f yönde korelasyon bulundu. Hac"m "le Böhler açısı ve G"ssane açısı arasındak" "l"şk" 

"stat"st"ksel olarak anlamlı değ"ld". Benzer şek"lde Acer vd. (2008) çalışmasında maks"mum 

uzunluk, gövde yüksekl"ğ", m"n"mum en ölçüler" kullanılmış ve bu ölçülerle hac"m arasında 

poz"t"f korelasyon bulunmuştur. Krnek vd. (2011) calcaneus’un anter"or kısmının hacm"ne çok 

etk" etmed"ğ"n" uzunluk ve poster"or uzunluk olarak tar"f ett"kler" ölçümlerle hac"m arasında 

poz"t"f korelasyon olduğunu rapor etm"şlerd"r. 
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Çalışmanın bazı l"m"tasyonları mevcuttur. Öncel"kle PACS (P"cture Arch"v"ng and 

Commun"cat"on Systems - Görüntü Saklama ve İlet"ş"m S"stemler") veya DICOM (D"g"tal 

Imag"ng and Commun"cat"ons "n Med"c"ne - Tıpta D"j"tal Görüntüleme ve İlet"ş"m) 

radyograf"k görüntüler"n saklanması, er"ş"m", dağıtımı ve sunumu "ç" günümüzde rut"n olarak 

kullanılmaktadır. Bu s"stemlere entegre ed"len programlarla ölçüm yapmak daha kolaydır. 

Röntgen negat"f f"lmler"n"n d"j"tal ortama aktarılması ve ölçüm yapılması "ç"n ayrı b"r 

b"lg"sayar programı kullanılmasına "ht"yaç yoktur. Çalışmada kullanılan radyograf"ler bu 

s"stemle elde ed"lmem"ş ve ayrı b"r "şlemle d"j"tal ortama aktarılmış ve ölçümler farklı b"r 

program yardımıyla yapılmıştır. İk"nc"l olarak hac"m ölçümler" "ç"n yer" değ"şen su m"ktarına 

derecel" kaptak" ç"zg"lere bakılarak karar ver"lm"şt"r. Suyu taşırarak su m"ktarını hassas 

teraz"de ölçen s"stemler l"teratürde tar"f ed"lm"ş olmasına rağmen böyle b"r düzenek 

kullanılması mümkün olmamıştır. Dolayısıyla ölçülen hac"m değerler"n"n hassas"yet" 

tartışmalıdır. Son olarak kuru calcaneus kem"kler"nde yapılan çalışmada kem"kler"n sağ veya 

sol taraf olması dışında c"ns"yet, yaş ve d"ğer demograf"k özell"kler"n hac"m "le olan "l"şk"s" 

çalışılamamıştır. 

İskelet kalıntılarından c"ns"yet bel"rleme b"yoloj"k tanımlama "ç"n gerekl" en öneml" 

adımdır. Ayak kem"kler" özell"kle calcaneus ayakkabı "le "y" korunduğundan adl" tıpta 

k"ml"ks"z cesetler"n c"ns"yetler"n"n teşh"s ed"lmes"nde ve arkeoloj"de en çok kullanılan 

kem"klerden b"r"d"r. Calcaneus’un morfometr"k özell"kler"n" kullanarak c"ns"yet tesp"t 

ed"lmes" konusunda b"rçok yazar kend" toplumlarından elde ett"kler" ver"lerle çalışmalar 

yapmışlardır (Inamoro-Kawamato vd., 2016; K"m vd., 2013; Lee vd., 2015). K"m vd. (2013) 

on değ"şken kullanarak yaptıkları çalışmada c"ns"yet bel"rlemede maks"mum calcaneus 

uzunluğunun %85 doğru sonuç verd"ğ"n" fakat tüm morfometr"k ölçümler b"rl"kte 

kullanıldığında çok daha güven"l"r b"r sonuca ulaşıldığını rapor etm"şlerd"r (K"m vd., 2013).  

Lee vd. (2015) 55 kadın 55 erkek, k"ml"kler" b"l"nen toplam 110 kadavraya a"t clav"cula 

scapula, humerus, rad"us, ulna, os coxae, femur, patella, t"b"a, talus ve calcaneus’larının 

b"lg"sayarlı tomograf" görüntüler"nden kem"kler"n hac"m ve yüzey alanlarını hesaplayarak 

d"skr"m"nant anal"z" kullanarak c"ns"yete göre farklılıklarını çalışmışlardır. Aynı kem"kler"n 

sağ ve sol taraf değ"şkenler" arasında öneml" b"r fark bulmamışlar fakat tüm kem"kler"n yüzey 

alanı veya hac"mler" "le c"ns"yetler arasında öneml" ölçüde farklılık gösterm"şt"r.  

Inamoro-Kawamato vd. (2016) adl" tıp kurumunun Japon ırkına a"t 179 postmortem 

otops" vakasında yaptıkları çalışmada calcaneus ve talus’un b"lg"sayarlı tomograf"den elde 

ed"len morfometr"k ver"ler"n" kullanarak, cesed"n c"ns"yet, yaş ve boy uzunluğu konusunda 
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öngörülerde bulunab"leceğ"n" b"ld"rm"şlerd"r. Vücut ağırlığı tahm"n"nde yanılgı payının daha 

çok olduğunu bel"rtm"şlerd"r. 

Bu çalışma sonucunda önerd"ğ"m"z formülde kullanılacak değ"şkenler "k" yönlü d"rekt 

calcaneus graf"ler"nden kolaylıkla elde ed"leb"lecek ölçümler" "çermekted"r. Öner"len formül 

calcaneus’un kes"n hacm"n" vermeyecek b"le olsa "lerde yaş, c"ns"yet, boy ve vücut k"tle 

"ndeks" b"l"nen hastalara a"t "k" yönlü ayak graf"ler"nden elde ed"lecek ver"lerle yapılacak yen" 

çalışmalarda b"r "ndeks olarak kullanıldığında, antropoloj", adl" tıp ve ortoped" başta olmak 

üzere b"rçok b"l"m dalında yapılacak çalışmalara öneml" b"r katkı sağlamasının mümkün 

olacağını düşünüyoruz. 
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5. SONUÇ ve ÖNERİLER 

Sonuç olarak, calcaneus’un çek"len "k" yönlü d"rekt radyograf"ler"nden, maks"mum AP 

uzunluk (maks AP L), maks"mum gövde uzunluğu (maks gövde l), gövde yüksekl"ğ" (gövde 

h), m"n"mum gövde yüksekl"ğ" (m"n gövde h), maks"mum poster"or transvers gen"şl"k (maks 

post w), m"n"mum poster"or transvers gen"şl"k (m"n post w) ölçümler" yapılırsa, “Hac9m (ml) 

= 0,96×maks AP l (mm) + 0,40×maks gövde l (mm) – 0,29×gövde h (mm) + 0,76×m9n 

gövde h (mm) + 0,14×maks post w (mm) + 0,48×m9n post w (mm) -77,49” formülünü 

kullanarak calcaneus’un yaklaşık hac"m değer"ne ulaşmak mümkündür. Daha kes"n b"r sonuca 

ulaştıracak formül "ç"n daha fazla sayıda calcaneus üstünde ölçüm yapılması veya calcaneus 

hacm"yle aralarında "stat"st"ksel anlamlı b"r korelasyon tesp"t ed"lmeyen Böhler açısı, G"ssane 

açısı veya f art"cular"s cubo"dea h har"c"nde daha fazla noktadan yapılacak ölçümler" ve farklı 

parametreler" "çeren yen" çalışmalar yapılması bu konuya daha çok katkı sağlayab"l"r.  
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