


































































































































































H, Giince ME, 

g) En kritik fotograflar distorsiyonu engelleyecek §ekilde <rekilmelidir. 

h) Canh bir kurbanda, Ismk izinin seri fotograflanmn ahnmasl faydah olacaktlr. 

2- Tiikiiriik Svablan: Miimkiin olan her durumda testleri yapacak olan laboratuvann tavsiyelerine uygun ola­

rak tiikiiriik kamtlan toplanmahdlf. 

3- Ismk izi yiizeyinin ol<rtisii almmahdlr. iz goriiniir halde oldugu zaman, yararh bir kamttlf. 

a) Ol<rii materyali raporda ismen tammlanmahdlr. 

b) Slmrlann dogru olarak kopyalanmasl i<rin ol<rii materyaline uygun bir destek saglanmahdlr. 

c) Kullamlan materyal ol<rii alamm tam olarak gostermeli ve iireticinin talimatma gore hazlrlanmahdlr (18,20). 

Cinsiyet Belirlenmesi 

Dentisyona dayah cinsiyet belirlenmesi pek <rok adli ara§tlrmacl i<rin zordur. Dentisyondaki cinsiyet farklan di§ 

boyutu ve §ekli ile slmrhdlr. Genellikle erkek di§leri daha biiyiiktiir, ancak kadmlarda kaninler daha belirgindir ve 

bucco-lingual geni§ligi daha dardlr. Aynca maksiller santral ve lateral kesiciler kar§lla§tm ldlgmda kadmlar ve er­

kekler arasmda biiyiik farkhhklar oldugu goriilmektedir. Seno ve Ishizu 1973'de cinsiyeti tesbit edebilmek i<rin 

dental pulpada Y kromozomu iizerindeki <rah§malarda metrik farklar bildirmi§tir. Whittaker ve Kneale (72) 200 <re­

kilmi§ di§in pulpa dokusunu, fluoresant Y kromozomunun varhgml gostermek i<rin boyamI§ ve hiicreleri incelemi§­

tir. Pulpa dokulannda mevcut kanm ahnmasmdan yakla§lk 5 haftaya kadar cinsiyet tayini iizerine dogru tahminler 

yapJ! abilmi§tir. Tiim bu Y kromozomunu tesbit etmek i<rin kinakrin ve fluorosan mikroskopunu kullan­

maktadlr. Cinsiyet tesbitine bu mikroskopik yak1a§lm adli di§hekimleri i<rin ozellikle zor, par<ralanmI§ kalmtilarda 

metrik yakla§lmlaran daha giivenilir olacaktlr. 

Daha yeni olarak adli Iiteratiirde taze ve bozulmu§ orneklerden X ve Y kromozomlannm DNA profilinde cinsi­

yete has ozelliklerin ba§anyla izole edildigi <rah§malar yer almaktadIr. Tiim raporlar yliksek molekiiler agIrhkh 

DNA genomuna ihtiya<r duyuldugunu gostermektedir (1,21). 

Irksal Belirleme 

Irk tesbiti geleneksel olarak kraniofasiyal karakteristiklere odaklanmI§tlr: Orbital ve nasal bOlgelerin proporsi­

yonu, nasal a<r1khk karakteristikleri, alt nasal Slmr ozellikleri, alt yiiz prognatizmi, damak formu, yanak kemik kon­

tiirleri ve incisor shoveling. 

Dental a<r1dan bakIidlgmda mandibula ve dentisyon Irksal karakteristikler gostermektedir. Avrupahlarda ve bazl 

Asyahlarda dl§anya dogru <r1k1k goriilmii§tiir. 

Damak formu ve dental arkm §ekli biiyiik farkhhklar gostermektedir. Stewart, bu §ekilleri ovoid, "U" §eklinde 

ve atnah §eklinde tarif etmi§tir. Martin ve Saller 1956' da bu §ekilleri semisirkiiler, yan elips, paraboloid ve kmk 

angiiler <rizgi olarak tarif etmi§tir. 

Damak ve ilgili dental arkm boyutlan paletal indeks tarafmdan gosterilmi§tir: Damagm eninin boyuna oram 

(en/boy x 100). Damak geni§ledik<re ve klsaldlk<ra <r1kan kesir 100'e yakla§maktadlr. Bu indeksin antropometrik bo­

liimleri 80, 80-85 ve 85' den yukansl arasmdadIr. 

KafatasI ol<riimleri pek <rok ara§tlrmacl tarafmdan Irk tesbiti i<rin ternel te§kil etmektedir. Giiney Amerika'da 

"Bonwill ii<rgeni, mandibiiler santral kesicilerin apeksi ile iki mandibiiler kondilin mezial kontak alanlanna temas 

eden e§it kenar ii<rgen, <rah§I1an popiilasyonun kan§Ik oimadigi ve tutarh herediter karakteristikleri siirdiirdiigu var­

saylml iizerinde kullamlmI§tIr. 

On di§lerin <rlkan lmasI, modifikasyonu veya dekorasyonu cinsiyet veya Irk hakkmda faydah bi lgi verebilir. Bu 

kiiltiirel karakteristikler genellikle co$rafik etnik ozellikler gosterir (2,16,22). 
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Adli Di§ Hekimligi A\,lsmdan Olay Veri incelemesi 

Ah§kanhklar ve Cena ah§kanhk bulgularl : 

Ah§kanhk belirli bir hareketi yapma veya belirli bir ~ekilde hareket etme egilimidir. Bu hareketler ki§i tarafm­

dan 0 kadar ~ok yaplhr ki, artlk bu ki~i i~in siirekli bir hal ahr. Ah§kanhklar, ya~am i~inde ki§i ile beraberdir ve 

giinliik karma§lk hareketlerin tamamlanmasmda elzem bir rol oynarlar. Hareketleri kolayla§tmp, ki§inin daha az 

yorulmasml saglarlar. Ah§kanhklar iyi veya fen a olabilirler. Ki§ide varolan ah§kanhgm sosyal, psikolojik ve fizik­

sel zararlan yoksa iyi ah§kanhk olarak adlandmhr, bunun aksi ise fena ah§kanhk olarak tammlamr. Ah§kanhklan n 

deformitelere sebep olmasl hareketin dogasl, hareketin kuvveti, hareketin siiresine baghdlr. 

Di§- ~ene- yi.iz yaplsl ile ilgili fena ah§kanhklann etyolojileri saptanamaml§tIr. Fena ah§kanhklann, daha ~ok 

sosyo-ekonomik ve ktiltiirel yonden ileri toplumlarda gori.ildi.igii dikkati ~ekmektedir (24). 

1- Beslenme Bozukluklan: 

Beslenme bozuklugu olan ve yeterli ve dengeli olarak beslenemeyen ~ocuklarda bi.iyi.ime ve geli§im bozukluk­

lanmn gori.ilebilecegi genel ve dogal bir sonu~tur. 

Bu tUr ki§ilerde ~ene - yi.iz ki.ic;:iik boyutta olu§acaktlr. Normal boyuttaki di§ler ki.ic;:iik c;:enelerde yer bulamaya­

caklan ic;:in, c;:e§itli dizi ve kapanJ§ di.izensizlikleri meydana gelecektir (25,26). 

2- Vitaminler: 

A vitamininin belirgin eksikligi di§lerin olu§um ve geli§im donemine rastladlglda di§ minesinde §u degi§iklikler 

meydana gelir: Odontoblast faaliyet bozulur, mine orgam degi§ime ugrar, lekeli (beyaz) veya hipoplazili mine, di§ 

siirmesinde gecikme, ~ene kemiklerinde kire~lenme bozukluklan meydana gelir. 

C vitamini eksikligi di§lerin olu§um donemine rastladlgl ve uzun si.irdiigii durumlarda: Di§lerde hipoplaziler 

(Swanson, King, Singal vb.), alveol kemiklerinde belirgin dekalsifikasyonlar ve yerel di§ di.izensizlikleri gori.iliir. 

D vitamini eksikligi: Bu vitamin viicudun madensel tuz (ozellikle Ca,P) dengesini di.izenleyen ve bu nedenle 

sert dokulan yakmdan ilgi lendiren bir ozellige sahiptir. D vitamini eksikliginde gori.ilen hastahk tablosu ra§itizm­

dir. Ra§i tizmli ki§i c;:ocuklarda di§ si.irmeieri gecikir, alt ~ene eklemi 'Condylaris' bolgesindeki geli§im merkezinin 

etkilenmesine bagh olarak ramus mandibula klsadlr ve yiiziin alt bOigesinin dikey boyutlan azahr, yerel di§ dizisi 

bozulur, kemik direncinin azhgma bagh olarak dl§ etkenlerin tesiri altmda ~ene darhgl, a~lkhk meydana getirir 

(25,26). 

3- <;ene darhgl: 

<;ene darhgml, ra§itizm veya benzeri bir nedene bagh olarak diren~leri azalml§ olan ~ene kemiklerinin transver­

sal boyutlanmn azalmasl ve diizensizligi olu§turur. Di§ dizilerinin daralmasma; aglz i~inde atmosfer basmcmdan 

daha dii§iik bir basm~ olu§masl ya da aglzm devamh aC;:lk tutulmasl ve bunun dl§ kas etkisini artlrmaSl neden olur 

(27). 

4- Apkhk -Open bite- Beance : 

Alt ve iist di§ dizilerinin on veya yan bOigelerinden birisinden okliizyon halinde, dikey yonde bir arahk olmasl 

halidir. ilgili bOigeye gore on aC;:lkhk veya yan aC;:lkhk §eklinde adlandmhrlar. Bu a~lkhklar bazl durumlarda iki di­

§i , baZi durumlarda biiti.in di§lere yakm say Ida di§leri kapsayacak kadar §iddetli olabilir. (27). 

Mesleklere bagh meydana gelen .. ene ve di§ anomalileri: 

<;qitli meslek uygulamalan, c;:ene ve di§ bolgelerine si.irekli kuvvet uygulamalan veya alt c;:enenin si.irekli ko­

nLim degi§ikligine iti lmesi zorunlul ugunu dogurmaktadlf. <;ene ortopedisi yoni.inden en slk rastlamlan degi§imlerle 

sonuc;:lanan etkenlere neden olan meslekler ve sebep olduklan degi§iklikleri §oyle SJra\ayabiliriz (25,26,27,28): 
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Af§in H, Giince ME, 

CamcIlar: Bu sanaatkarlar, i§ledikleri SICak caml bir boru ucunda tifleyerek §i§irirler. Bu slrada borunun aglz 

ucu tist kesici di§ler bolgesinden destek alir ve bolgeye onemli bir basmy uygular. Uzun donemde bu etki devam 

edecek olursa, tist kesici di§lerde egilmeleri, yapra§lklIk, alt kesici di§lerde rotasyonlara neden olur. 

Nefesli c;algIlar: Nefesli yalgllann dilsiz grubunu olu§turan trompet ve benzeri yalgI aletlerindeki durum, cam­

cilarda oldugunun hemen hemen aymdlr. Sonuylanda aym §ekilde komplikasyonlar meydana getirir. 

Cambazlar: Cambazlar veya benzeri bazl sanatyllar aglzlanndan -di§lerinden- destek almak suretiyle ye§itli 

gosteri ler yapmaktadlrlar. Bunlarda yekme veya itme soz konusu ise, etki yapan kuvvetin yontine gore alt ve tist 

kesici di§lerde yerel olarak veya grup halinde yer degi§tirmeler gortiltir. 

Fena ah~kanhklar (habits, mauvaise habitude): 

<;e§itli di§ sistemi diizensizlikleri meydana getiren etkenler arasmda fena ah§kanhklar en onemli yeri tutarlar. 

<;iinkti yocuklann fantazi yaratlcllIklan ve degi§ken psikolojik davram§lan nedeni ile yocuklann yaratacaklan fena 

ah§kanhklara bir Slmr yizme olanagl yoktur. Genel bir kural olarak belirlemek ge~ekirse, herhangi bir fena ah§kan­

hk, di§ dizisi veya bir gurup di§e ne yonde etki yaplyorsa di§lerin 0 yonde yer degi§tirmelerine ve dtizensizliklerin 

meydana gelmesine sebep olur.Bu dtizensizligin etkisi, fena ah§kanligm meydana getirdigi anormal basmy ve itme­

nin §iddetine ve stiresine bagh olarak meydana gelir (29,30,31). 
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