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Abstract

Öz

Amaç: Proptozisli hastaların orbita manyetik rezonans görüntüleri üzerinde görüntü işleme ve analizle elde edilen antropometrik öl-
çümleri değerlendirmek. 

Gereç ve Yöntem: Geriye dönük olan bu çalışmada hastane kayıt sisteminde değerlendirilen 1-18 yaş arası çocukların orbita manyetik 
rezonans görüntüleri üzerinde ekzoftalmometre yapıldı. Proptozis olduğu belirlenmiş 17 hasta (hasta grubu) ile proptozis olmayan 17 
hastanın (kontrol grubu) T2 ağırlıklı manyetik rezonans görüntülerinden en net alınan aksiyel ve koronal kesitleri üzerinde 15 adet ant-
  ropometrik ölçüm yapıldı. Bu görüntüler Matlab yazılım programında analiz edildi. Her iki grubun analiz sonuçları birbirleri ile karşı-
laştırıldı. Analizlerde istatistiksel anlamlılık düzeyi p≤0,05 olarak belirlendi. 

Bulgular: Hasta grubu (9±5.65 yaş) (6 kız, 11 erkek) ve kontrol grubu (7.82±5.46 yaş) (7 kız, 10 erkek) arasında cinsiyet ve yaş açısın-
dan anlamlı farklılık gözlenmedi (sırasıyla p=0,360, p=0,734). Hastaların %82’sinde sağ gözde proptozis mevcuttu. Hasta grubunun ant -
ropometrik ölçümleri ile kontrol grubunun antropometrik ölçümleri birbirleri ile istatistiksel olarak karşılaştırıldı. İstatistiksel analiz so-
nucuna göre hasta grupta göz küresinin arkası ile temporal kemik iç tabulası arasında ölçülen mesafenin her iki göz arasındaki farkı, 
her iki göz küresinin dış kenarının birbirlerine olan uzaklığı ve her iki göz küresi nazal sınırının frontal lob ve nazal septum anterioru-
nu birleştiren orta hatta olan uzak farkı anlamlı oranda daha yüksek; sağ göz lens kalınlık ölçümleri ise anlamlı oranda daha düşük sap-
tandı (sırasıyla p=0,003, p=0,030, p=0,014 ve p=0,05).  

Sonuç: Orbital patolojileri olan hastaların orbita manyetik rezonans görüntülerinin görüntü işleme ve analizle yapılan antropometrik 
ölçümleri proptozisli hastalarda önemli farklılıklar göstermiştir. Bu çalışma, bu konuda ileride yapılacak çalışmalar için temel bir ça-
lışma işlevi görebilir. 

Anahtar Kelimeler: Antropometri, Ekzoftalmometre, Görüntü işleme, Görüntü analizi, Proptozis 

Evaluation of Proptosis Using Image Processing and Analysis

Objectives: Evaluating the anthropometric measurements of patients with proptosis obtained by image processing and analysis on or-
bital magnetic resonance images.  

Material and Method: In this retrospective study, an exophthalmometer was performed on orbital magnetic resonance images of chil-
dren aged 1-18 years, evaluated in the hospital registry system. Anthropometric measurements were performed on the most clearly ob-
tained axial and coronal sections from T2-weighted magnetic resonance images of 17 patients (patient group) with proptosis (patient 
group) and 17 patients without proptosis (control group). These images were processed and analyzed in the Matlab software program. 
Analysis results of both groups were compared with each other. The statistical significance level was determined as p≤0.05. 

Results: No significant difference was observed between the patient group (9±5.65 years) and the control group (7.82±5.46 years) in terms 
of gender and age (p=0.360, p=0.734, respectively). Proptosis was present in the right eye in 82% of the patients. The anthropometric 
measurements of the patient group and the anthropometric measurements of the control group were statistically compared with each other. 
According to statistical analysis, the difference between two distances measured from the back of both globs to the temporal bone inner 
tabula, the distance of the outer border of both globs to each other and the difference between the distances from the nasal border of the 
globs to the midline connecting the frontal lobe and anterior nasal septum were found to be significantly higher; whereas lenticular thick-
ness of right eyes were measured significantly lower in the patient group. (p=0.003, p=0.030, p=0.014, p=0.05, respectively). 

Conclusion: Anthropometric measurements performed by image processing and analysis of orbital magnetic resonance images of pa-
tients with orbital pathologies showed significant differences in patients with proptosis. This study can serve as a basic study for future 
studies on this subject. 
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Giriş 

Antropometri, insan vücudunun şekli, büyüklüğü ve fizik-
sel özelliklerinin sistematik olarak ölçülmesi ile ilgilenen bir 
bilim dalıdır.1 Bu bilim anatomik yapıları anlamamıza insan 
vücudunun yapısını sayısal olarak belirtmemizi sağlayan bir 
teknik oluşturmamıza yardımcı olur. Bu yüzden antropoloji, 
özellikle kraniyofasiyal cerrahinin ve sendromoloji biliminin 
önemli bir parçasını oluşturur. Orbita, kraniyofasiyal cerrahi 
içinde yer alan bir bölüm olup, santral sinir sistemine, nazal 
bölgeye, paranazal sinüslere, yüze ve gözü destekleyen diğer 
yapılara geçişte önemli bir kavşak noktası oluşturmaktadır.2 Bu 
yüzden orbitanın anatomisini ve mekanik fonksiyonlarını anla-
mak, oranlarını bilmek, göz patolojileri ile birlikte birçok kra-
niyofasiyal patolojinin de klinik olarak doğru değerlendirilme-
sinde, uygun tedavilerinin belirlenmesinde ve bu bölgelerde 
yer alan kanserlerin erken teşhisinde hayati öneme sahiptir.3  

Proptosis orbita patolojilerinin en sık görülen belirtilerin-
den birisidir. Aynı zamanda “ekzoftalmus” olarak da adlandırı-
lan proptozis, göz küresinin orbita sınırından ileriye doğru yer 
değiştirmesi olarak tanımlanır.4 Bu rahatsızlık orbitada volüm 
artışına neden olan herhangi bir tümörden, vasküler anomali-
den, enflamatuvar veya endokrin kökenli bir patolojiden kay-
naklanıyor olabilir. Proptozis, orbital patolojilerin bir belirtisi 
olabileceği gibi orbita komşuluğunda bulunan kranyal, nazal ve 
paranazal bölgedeki lezyonların da ilk belirtisi olabilir.3,4 Bu 
nedenle muayenede proptozisin erken farkedilmesi ve değer-
lendirilmesi, kraniyofasiyal bir tümörü olan hastalar açısından 
hayati önem arz eder.  

Proptozis tanısı klinikte en sık Hertel ekzoftalmometresi ile 
konmaktadır. Bu yöntem orbitanın lateralini oluşturan kemik 
açısı ile kornea arasındaki mesafenin ölçülmesi esasına dayanır. 
Ancak ölçümlerin kişiden kişiye farklılıklar göstermesi, bu yön-
temin güvenilirliğinin sorgulanmasına neden olmaktadır.5 Bu 
yüzden proptozis tanısında bilgisayarlı tomografi (BT) ve man-
yetik rezonans (MR) gibi radyolojik görüntüleme yöntemlerine 
de başvurulmaktadır. Bu sayede eş zamanlı olarak proptozise 
neden olan faktörlerin bir kısmı da görüntülenebilmektedir.6  

Son zamanlarda birçok çalışmada medikal görüntü işleme 

ve analizinden yararlanıldığı gözlenmektedir.7 Bu yöntem ile 
hastalara herhangi bir invazif işlem yapmadan tanı koymak, 
hastalığı evrelendirmek ve hastaların tedavi etkinliğini değer-
lendirmek amaçlanmaktadır. Günümüzde oftalmoloji alanında 
da hastalıkların önlenmesi, erken teşhisi, tedavisinin belirlen-
mesi ve takibinde MR’den elde edilen görüntüler gibi medikal 
görüntülerin işlenmesi ve bilgisayarlar ile yorumlanması gitgi-
de daha çok önem kazanmaktadır.7,8  

Bu çalışmanın amacı, proptozis tespit edilmiş hastaların or-
bita MR görüntüleri üzerinde Matlab görüntü işleme ve analiz 
tekniği ile elde edilen antropometrik ölçümlerin değerlendiril-
mesidir. 

Gereç ve Yöntem 

Çalışma Hatay Mustafa Kemal Üniversitesi Tayfur Ata 
Sök men Tıp Fakültesi Etik Kurulu onayı alınarak (08-
14.02.2019). Helsinki Bildirgesi prensiplerine uygun olarak ya-
pıl.mış retrospektif bir çalışmadır. Hastaların vasilerinden bil-
gilendirilmiş onam formu alınmıştır. 

Hastaların çalışmaya dahil edilme kriterleri şöyledir: 
1. 18 yaş altı olmak,  
2. Orbita MR görüntülerinin düzgün baş ve boyun çatısıyla çe-

kilmiş olması,  
3. Herhangi bir beyin, orbita veya göz travması geçirmemiş 

olmak,  
4. Herhangi bir beyin, orbita veya göz cerrahisi geçirmemiş 

olmak,  
5. Hastane bilgi kayıt sisteminde radyolojik tanıyı destekleyen 

klinik veya patolojik veriye sahip olmaktır. 

Hastaların çalışma dışı bırakılma kriterleri şunlardır: 
1. Dahil edilme kriterlerine uymaması 
2. İntraoküler yer işgal eden lezyonların (tümör, kistik lezyon-

lar vb) varlığı 
3. Katarakt, üvea, vitreus ve retina hastalığı  
4. Kornea hastalığı  
5. Glob bütünlüğünü bozan bir göz hastalığı (perforasyon vb)  
6. Glokom tanısı  
7. Orbita ve beyin gelişimini etkileyen konjenital kraniyofasi-
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yal ve orbital anomaliler (kraniyosinositoz, mikroftalmus, 
anoftalmus vb)  

8. Orbita MR görüntülerinde hareket veya metalik cisimlerin 
yaptığı artefakt olmasıdır. 

Manyetik rezonans görüntülerinin değerlendirilmesi: Hatay 
Mustafa Kemal Üniversitesi Tayfur Ata Sökmen Tıp Fakültesi 
Hastanesi Radyoloji Bölümü’nde orbita MR tetkiki yapılmış 
olan 0-18 yaş aralığındaki 34 hastanın orbita MR görüntüleri ve 
tıbbi kayıtları hastane bilgi sisteminden elde edilmiştir. 
Hastaların 1.5 tesla MR (Ingenia, Philips, Best, The 
Nedherlands) görüntüleme ile elde edilen T1 ve T2- ağırlıklı se-
kanslarından alınan görüntüler radyoloji departmanında iş is-
tasyonunda tek bir radyolog (GB) tarafından incelenmiştir. 
Koronal kesitler 3 mm kalınlıkta olup, her kesit arasında 0,7 
mm ve 180 mm görüş alanı mevcuttur. Aksiyel kesitler 3 mm 
kalınlığında olup, her kesit arasında 0,5 mm ve 140 mm görüş 
alanı mevcuttur.  

Hastaların T2-ağırlıklı sekanslarından alınan, orbitası en net 
görüntülenen aksiyel kesitleri üzerinde ekzoftalmometrik öl-
çümler aynı radyolog (GB) tarafından yapılmıştır. Buna göre 
her iki zigomatik ark arasından çizilen interzigomatik hat ile 
kornea yüzeyi arasından çizilen dikey mesafe ölçülerek göz kü-
resinin orbitadaki konumu değerlendirilmiştir.9 Ölçülen bu di-
key mesafe ≥21mm olan veya her iki göz arasındaki bu mesa-
fe farkı ≥2mm olan gözler proptozis tanısı almıştır (Şekil 1).10  

Orbita MR görüntülerinin Matlab yazılım programında iş-
lenmesi ve analiz edilmesi: Proptozis tanısı almış çocuklar ile 
proptozis olmadığı belirlenen çocukların en net alınan T2-ağır-
lıklı MR sekanslarının aksiyel ve koronal kesitlerinden elde 
edilen görüntüleri üzerinde referans çizgileri ve ölçüm yapıla-
cak yerleri belirlenmiştir. Yapılan ölçümler göz küresinin tem-
sili bir resmi olan şekil 2’de gösterilmiştir. Görüntüler eşikleme 
yöntemi ile segmente edilmiş ve her bir görüntü üzerinde 15 
antropometrik ölçüm ve analiz Matlab R2015a (MathWorks 
Inc., Natick, MA, USA) yazılım programı ortamında gerçek-
leştirilmiştir.  

T2 ağırlıklı koronal kesitli MR görüntülerinde ölçülen paramet-
reler şöyledir (Şekil 3A ve B):  
H1: Sağ göz küresinin yüksekliği  
H2: Sol göz küresinin yüksekliği  
W1: İki göz küresinin temporal kenarlarının birbirine olan 

uzaklığı  
W2: Sağ göz küresinin genişliği  
W3: Sol göz küresinin genişliği  
W4: Sağ göz küresinin nazal kenarının, frontal lob ve nazal 

septum anteriorunu birleştiren orta hatta olan uzaklığı  
W5: Sol göz küresinin nazal kenarının, frontal lob ve nazal 

septum anteriorunu birleştiren orta hatta olan uzaklığı  
W4-W5: W4 ve W5’in farkı 

T2-ağırlılı aksiyel kesitli MR görüntülerinde ölçülen paramet-
reler şöyledir (Şekil 3C): 
H3: Sağ göz küresinin, globun arka sınırından temporal ke-

mik iç tabulaya olan mesafesi  
H4: Sol göz küresinin, globun arka sınırından temporal ke-

mik iç tabulaya olan mesafesi  
H3-H4: H3 ve H4’ün farkı 
W6(sağ): Sağ göz küresinin aksiyel uzunluğu 
W7(sağ): Sağ göz küresinin ön kamara derinliğini gösteren 

uzunluk ölçümü 
W8(sağ): Sağ göz küresinin lens kalınlığı 
W6(sol): Sol göz küresinin aksiyel uzunluğu  
W7(sol): Sol göz küresinin ön kamara derinliğini gösteren uzun-

luk ölçümü 
W8(sol): Sol göz küresinin lens kalınlığı 

Şekil 1: Hastaların T2-ağırlıklı sekanslarından alınan, orbitası en 
net görüntülenen aksiyel kesitleri üzerinde her iki zigomatik ark 
arasından çizilen interzigomatik hattı (a çizgisi); kornea yüzeyi 
arasından çizilen dikey mesafe göz küresinin orbitadaki ön arka 
mesafesini (b çizgisi) göstermektedir. 

Şekil 2: Göz küresi ve çevresinde belirlenen referans çizgilerine 
göre alınan ölçümlerin temsili resimleri 
H1: Sağ göz küresi yüksekliği, H2: Sol göz küresi yüksekliği, H3: Sağ 
göz küresinin globun arka sınırından temporal kemik iç tabulaya olan 
mesafesi, H4: Sol göz küresinin globun arka sınırından temporal ke-
mik iç tabulaya olan mesafesi, W1: Her iki göz küresinin dış kenarla-
rının birbirine olan uzaklığı, W2: Sağ göz küresi genişliği, W3: Sol göz 
küresinin genişliği, W4: Sağ göz küresi nazal sınırının frontal lob ve 
nazal septum anteriorunu birleştiren orta hatta olan uzaklığı, W5:Sol 
göz küresinin nazal sınırının frontal lob ve nazal septum anteriorunu 
birleştiren orta hatta olan uzaklığı, W6: Sol göz küresi aksiyel uzunlu-
ğu, W7: Ön kamara uzunluğu, W8:lens kalınlığı
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Yapılan ölçümlerin referans noktalara ve ölçüm türüne gö-
re farklılıklarını elimine etmek için bazı ölçümlerin farkı alına-
rak “tek’e düşürülmüştür. Bu amaçla; H3 ve H4’ün farkları kul-

lanılmıştır. Ayrıca göz kürelerinin nazal kenarlarının, frontal 
lob ve nazal septum anteriorunu birleştiren orta hatta olan 
uzaklık değişimini kullanmak için W4 ve W5’in farkları kulla-
nılmıştır. Böylece istatistiksel analizde 13 antropometrik değer, 
cinsiyet ve yaş değerlendirilmiştir. Analizlerde istatistiksel an-
lamlılık düzeyi p≤0,05 olarak belirlenmiştir. İstatistiksel ana-
lizler için SPSS (version 21; IBM, Armonk, NY) paket progra-
mı kullanılmıştır. Sürekli değişkenlerin normal dağılıp dağıl-
madığı Kolmogorov-Smirnov testiyle belirlenmiştir. Tanım la -
yıcı istatistikler ortalama±standart sapma olarak raporlanmıştır. 
Gruplar arasındaki farklılıklar Student’s t-test”i ile karşılaştırıl-
mıştır. 

Bulgular  

Çalışmaya dahil edilen hastaların yaşları 1-18 arasında olup 
(21 erkek ve 13 kız), ortalama yaşları 8.41±5.51 idi. Orbita MR 
görüntülerinin üzerinde yapılan ekzoftalmometre ölçümlerine 
göre proptozis tanısı alan çocuklar hasta grubunu (6 kız, 11 er-
kek), bu gruptaki hastalar ile yaş ve cinsiyet açısından eşleşen, 
şaşılık, göz kapağında yumuşak doku patolojisi sebebi buluna-
mayan göz ağrısı nedenlerinden biri nedeniyle orbita MR tetki-
ki yapılan fakat bu MR görüntüleri üzerinde orbitada herhangi 
bir patoloji saptanmayan ve yapılan ekzoftalmometrik ölçüm-
lere göre proptozis tespit edilmeyen çocuklar kontrol grubunu 
(7 kız, 10 erkek) oluşturdu. Hasta grupta yaş ortalaması 9±5.65, 
kontrol grubunda ise 7.82±5.46 olup, yaş ve cinsiyet açısından 
her iki grup arasında anlamlı bir fark gözlenmedi (sırayla 
p=0,360, p=0,734) (Tablo 1). 

Hasta grupta orbitada proptozise neden olan hastalıklar ile 
ekzoftalmometre ölçüm sonuçları tablo 2’de gösterilmiştir. 
Orbi tayı etkileyen patolojilerin 11 hastada sağda (%65), 3 has-
tada solda (%17,5) ve 3 hastada her iki gözde (%17,5) propto-
zise neden olduğu belirlendi. Sonuç olarak hastaların %82’sin-
de sağ gözde proptozis mevcuttu.   

Matlab görüntü işleme ve analiz yöntemi ile elde edilen ve-
rilerin gruplar arası istatistiksel olarak karşılaştırılması sonu-
cunda elde edilen p değerleri tablo 3’de gösterilmiştir. Kontrol 
ve hasta grupları arasında yapılan bu istatistiksel analize göre 
hasta grupta H3-H4, W1 ve W4-W5 parametrelerinin anlamlı 
oranda daha yüksek olduğu; W8 (sağ) parametresinin ise an-
lamlı oranda daha düşük olduğu saptanmıştır (sırasıyla 
p=0,003, p=0,030, p=0,014, p=0,05).  

Şekil 3: Bir kontrol hastasının T2 ağırlıklı MR görüntülerinden el-
de edilen kesitler üzerinde ölçülen parametreler gösterilmektedir. 
A: Aksiyel kesitten alınan görüntü üzerinde H3 ve H4 parametrele-
rinin temsili gösterimi. Üstte her iki göz küresinin arka sınırını bir-
leştiren kesikli çizgi; altta iki temporal kemik iç tabulası arasında-
ki mesafeyi gösteren kesikli çizgi görülmektedir. B: Aksiyel kesit-
ten alınan MR görüntüsünde sol göz üzerinde W6, W7 ve W8 para-
metreleri gösterilmiştir. Üstte göz küresi ön sınırı ve altta göz kü-
resi arka sınırını gösteren kesikli çizgiler görülmektedir. C: Ko ro -
nal kesitten alınan MR görüntüsü üzerinde H1, H2, W1, W2, W3, W4 
ve W5 parametreleri görülmektedir. Kesikli çizgiler göz kürelerinin 
üst, alt, nazal ve temporal sınırlarından ve frontal lob orta hat ile 
nazal septum anteriorunu birleştiren orta hattan geçmektedir 
H1: Sağ göz küresi yüksekliği, H2: Sol göz küresi yüksekliği, H3: Sağ 
göz küresinin globun arka sınırından temporal kemik iç tabulaya olan 
mesafesi, H4: Sol göz küresinin globun arka sınırından temporal ke-
mik iç tabulaya olan mesafesi, W1: Her iki göz küresinin dış kenarla-
rının birbirine olan uzaklığı, W2: Sağ göz küresi genişliği, W3: Sol göz 
küresinin genişliği, W4: Sağ göz küresi nazal sınırının frontal lob ve 
nazal septum anteriorunu birleştiren orta hatta olan uzaklığı, W5: Sol 
göz küresinin nazal sınırının frontal lob ve nazal septum anteriorunu 
birleştiren orta hatta olan uzaklığı, W6: Sol göz küresi aksiyel uzunlu-
ğu, W7: Ön kamara uzunluğu, W8: Lens kalınlığı

Çalışma Grupları  
(n=34)

Yaş Cinsiyet

Kız Erkek

Hasta (n=17) 9±5.65 6 11

Kontrol (n=17) 7.82±5.46 7 10

p 0,36 0,734

Tablo 1: Hasta ve kontrol grubunu oluşturan hastaların yaş ve cin-
siyet dağılımı
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Tartışma  

Çalışmamızda, proptozisli hastalarda belirgin olan en 

önemli ölçümün, göz küresi arka sınırı ile temporal kemik iç ta-

bulası arasında ölçülen mesafenin her iki göz arasındaki farkı-

nı gösteren değer olduğu belirlenmiştir (H3-H4). Bu mesafe, 

göz küresinin orbita içindeki ön-arka pozisyonunu yansıtan bir 

ölçüm olup, hasta grupta anlamlı oranda daha yüksek ölçülm-

üş  tür. Proptozisi olan hastalarda, gözler arasındaki mesafenin 

de artmış olduğu ve göz kürelerinin referans olarak belirlenmiş 

orta hatlara olan uzaklıklarının birbirlerinden anlamlı oranda 

farklı olduğu saptanmıştır. Aynı zamanda sağ göz lens kalınlı-

ğı ölçümlerinin de hasta grubunda anlamlı oranda daha düşük 

çıktığı saptanmıştır. Bu durum çoğunluğu sağ gözde olduğu 

tespit edilen proptozis olgularının altta yatan patolojilerinin yol 

açtığı yapısal bir değişiklik olabilir.  

Orbitanın üç boyutlu ve stereoskopik yapısından dolayı 

morfolojik özelliklerini kavramak, orbitaya çeşitli perspektif-

lerden yaklaşmayı gerektirmektedir.11 Çalışmamızda çeşitli or-

bita rahatsızlıkları sonucu proptozis olduğu belirlenmiş çocuk-

lar ile orbitalarında herhangi bir patoloji saptanmayan çocukla-

rın MR görüntüleri üzerinde çeşitli antropometrik ölçümler ya-

pılmıştır. MR görüntüleme teknolojisi sagital, koronal ve aksi-

yel düzlemde doğru ölçümler sağlayan ve böylece orbita ve 

çevresini destekleyen kemik yapılar ile aralarındaki ilişkinin 

Yaş Cinsiyet Proptozise neden olan hastalık Ekzoftalmometre 

Sağ Sol 

1 11 E Sağ etmoid kemik fibroz displazi 22mm 14 mm 
2 1 E Sağ orbitaya uzanım gösteren intrakranyal araknoid kist 22 mm 14mm 
3 17 K Sol maksiller sinüs malin mezenkimal tümör 18 mm 25 mm 
4 2 K Her iki orbitada uzanım gösteren rabdomiyosarkom 21 mm 21 mm  
5 5 K Sağ kavernöz hemanjiyom 22 mm 15 mm 
6 5 E Sağ kavernöz hemanjiyom 23 mm 19 mm 
7 9 K Sol rabdomiyosarkom 16 mm 19 mm 
8 14 E Sağ kavernöz hemanjiyom 24 mm 20 mm 
9 1 K Sağ teratom 43 mm 13 mm 
10 7 K Sağ kavernöz hemanjiyom 21 mm 15 mm 
11 14 E Sağ orbital selülit 20 mm 15 mm 
12 11 E Sağ orbital selülit 18 mm 15 mm 
13 16 E Sağ orbital selülit 22 mm 16 mm 
14 10 K Sağ orbital selülit 20 mm 14 mm 
15 2 K Sol orbital selülit 12mm 15 mm 
16 15 E Sol fibröz displazi (maksiler, etmoid, temporal, sfenoid) 19 mm 21 mm 
17 14 K Kalvaryel Brown Tümörü 21 mm 24 mm 

Cinsiyet*: E: Erkek; K: Kız

Tablo 2: Hastaların yaşı, cinsiyeti, proptozise neden olan hastalıkları ve radyolojik ekzoftalmometre ölçümleri 

 Ortalama Standart sapma p

H1 SAĞ
Hasta 22,34 1,95 

0,182
Kontrol 23,19 1,69 

H2 SOL Hasta 22,27 1,79 
0,268

Kontrol 22,92 1,52 

H3-H4
Hasta 6,18 6,18 

0,003
Kontrol 0,90 0,61 

W1
Hasta 80,85 5,84 

0,030
Kontrol 75,87 6,89 

W2 SAĞ
Hasta 21,96 1,95 

0,184
Kontrol 22,72 1,22 

W3 SOL
Hasta 22,17 1,52 

0,338
Kontrol 22,75 1,96 

W4-W5
Hasta 3,47 4,25 

0,014
Kontrol 0,61 0,39 

W6 SAĞ
Hasta 22,04 1,67 

0,986
Kontrol 22,05 1,03 

W7 SAĞ
Hasta 3,01 0,54 

0,445
Kontrol 3,14 0,38 

W8 SAĞ
Hasta 3,11 0,34 

0,050
Kontrol 3,35 0,35 

W6 SOL
Hasta 22,17 1,65 

0,448
Kontrol 21,79 1,16 

W7 SOL
Hasta 2,91 0,44 

0,818
Kontrol 2,94 0,37 

W8 SOL
Hasta 3,29 0,29 

0,430
Kontrol 3,37 0,31 

Tablo 3: Orbita MR görüntüleri üzerinde yapılan Matlab sonuçla-
rının istatistiksel analizi 

H1: Sağ göz küresi yüksekliği, H2: Sol göz küresi yüksekliği, H3: Sağ 
göz küresinin globun arka sınırından temporal kemik iç tabulaya olan 
mesafesi, H4: Sol göz küresinin globun arka sınırından temporal ke-
mik iç tabulaya olan mesafesi, W1: Her iki göz küresinin dış kenarla-

rının birbirine olan uzaklığı, W2: Sağ göz küresi genişliği, W3: Sol göz 
küresinin genişliği, W4: Sağ göz küresi nazal sınırının frontal lob ve 
nazal septum anteriorunu birleştiren orta hatta olan uzaklığı, W5: Sol 
göz küresinin nazal sınırının frontal lob ve nazal septum anteriorunu 
birleştiren orta hatta olan uzaklığı, W6: Sol göz küresi aksiyel uzunlu-
ğu, W7: Ön kamara uzunluğu,W8: Lens kalınlığı
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incelenmesine olanak sağlayan bir tekniktir.6 Detorakis ve 

ark.12, BT’nin kemiği daha iyi görüntülemesine rağmen, orbita 

gibi hem yumuşak hem de kemik dokunun analizlere dahil edi-

lebildiği hesaplamalar için MR’ın yeterli bir araç olduğunu 

vurgulamışlardır. Ayrıca insan vücudunda bulunan yumuşak 

dokular arasındaki kontrastı daha iyi göstermesi, özellikle tü-

mör ve enflamatuvar patolojileri daha etkili görüntülemesi ne-

deniyle ekzoftalmometre için MR daha çok tercih edilmekte-

dir.7 Bunlara ek olarak, radyasyon tehlikesinin de olmaması, 

orbita yapılarının ölçülmesinde MR’ın BT tetkikine göre daha 

güvenilir bir cihaz olduğunu göstermektedir.11  

Daha önce MR görüntüleri kullanılarak orbitanın kemik 

çerçevesi ile göz küresinin anatomik ilişkisini inceleyen bir-

çok çalışma olmuştur.12Ancak orbita ve göz küresinin büyük-

lüğü ve göz küresinin orbitadaki konumu ile ilgili çalışmalar-

da önemli varyasyonlar olduğu görülmüştür.11 Bu farklılıklar 

ekzoftalmus çalışmalarında da görülmektedir. Bu yüzden gö-

zün orbitadaki öne doğru çıkıklık miktarını gösteren ekzoftal-

mometre ölçümleri için hala altın standart bir yöntem olmadı-

ğı vurgulanmaktadır.13  

Klinikte en sık kullanılan Hertel ekzoftalmometresinin, refe-

rans noktası olarak dayandığı lateral orbital rimin hastalar ara-

sında değişkenlik göstermesi bu yöntem ile yapılan ölçümlerin 

güvenilirliğini azaltmaktadır.14 Ayrıca cihazın frontal düzleme 

paralel olmayacak şekilde yerleştirilmesi gibi yanlış uygulama-

lar ölçümlerin doğruluğunu tehlikeye atmaktadır.15 Öte yandan 

Schmidt ve ark.16, MR görüntüleri üzerinde yaptıkları ekzoftal-

mometre ölçümlerinin orbitadaki göz küresinin pozisyonunu 

belirlemek açısından uygun bir yöntem olduğu sonucuna var-

mışlardır. Araştırmacılar, çok sayıda katılımcının dahil olduğu 

bu çalışmada MR ile elde edilen ekzoftalmometre değerlerinin, 

Batı Avrupa kökenli insanların ekzoftalmometre ölçümleri için 

karşılaştırmalı değerler olarak kullanılabileceğini göstermişler-

dir. Bu bilgiler ışığında MR’ın hem radyasyon içermeyen güve-

nilir bir tetkik olması hem de ekzoftalmometre için alternatif ve 

de karşılaştırmalı bir tetkik olarak kullanılabileceğinin gösteril-

miş olması nedeniyle mevcut çalışmada çocuk hastaların orbita 

MR görüntüleri üzerinde ekzoftalmometre yapılması tercih edil-

miş ve bu ölçümlere göre hastaların proptozis olup olmadığı be-

lirlenmiştir. Daha sonra Matlab sistemi kullanılarak katılımcıla-

rın orbita MR görüntülerinden elde edilen ölçümler, istatistiksel 

olarak analiz edilmiştir.  

Bir görüntü işleme ve analiz yöntemi olan Matlab’de, tıbbi 

görüntülerdeki dokuyu veya patolojiyi ölçmek, ayırt etmek ve 

bilimsel soruların yanıtlarını almak amacıyla bu görüntülerden 

sayısal bilgi elde edilmektedir.8 Son zamanlarda literatürde 

Matlab tabanlı oftalmolojik çalışmaların sayısı gitgide artmak-

tadır. Genel olarak bu çalışmalarda görüntü işleme ve analiz 

yöntemi, herhangi bir oküler yapıyı belirlemek veya çeşitli has-

talıklar nedeniyle ortaya çıkan oküler yapısal değişiklikleri orta-

ya çıkarmak için kullanılmaktadır.17 Bu çalışmaların bazılarında 

fotoğrafik görüntüler kullanılırken, bazılarında çalışmamızda 

olduğu gibi radyolojik görüntülerden yararlanılmaktadır.18  

Wang ve arkadaşları19 glokom hastalarının orbita MR gö-

rüntülerini Matlab’de özel bir yazılım programı kullanılarak iş-

leyip, analiz etmişler ve bu analizin sonucunda hastaların optik 

sinirlerinin normal gözlere göre daha gergin olduğunu ve göz 

kürelerinin öne doğru daha çıkık (proptotik) olduğunu sapta-

mışlardır. Osmanoğlu ve ark.20 ise çeşitli endikasyonlarla orbi-

ta MR tetkiki yapılmış hastaların görüntülerini Matlab yazılım 

programı kullanarak analiz etmişler, ölçtükleri lens kalınlığı, 

ön kamara derinliği ve aksiyel uzunluk ölçümlerini lensmetre 

cihazından elde edilen optik biyometri ölçümleri ile karşılaştır-

mışlardır. Sonuç olarak her iki yöntem arasında istatistiksel 

olarak anlamlı bir fark saptamayan araştırmacılar, optik biyo-

metrinin Matlab kullanılarak da değerlendirilebileceğini savun-

muşlardır.  

Manyetik rezonans dışında farklı cihazlardan da elde edilen 

oftalmolojik görüntülerin işlendiği ve analiz edildiği araştırma-

lar mevcuttur. Abass ve ark.21 skleral asimetriyi tanımlamak ve 

tespit etmek için korneoskleral topografi görüntülerini Matlab 

ortamında analiz etmişlerdir. Velera ve ark.22’da korneanın bi-

yomekanik ölçümlerini değerlendirmek için kullanılan Corvis 

cihazından elde edilen video görüntülerini Matlab ile analiz 

ederek, tiroid hastalarında maksimum orbital deformasyonu 

ölçmeye çalışmışlardır. Bu çalışma sonunda tiroid hastalarında 

azalmış bir orbital komplians bulunduğunu belirterek, Corvis 

ile elde edilen verilerin Matlab ile analizinin tiroid hastalarının 

tanınmasına, izlemine ve sınıflandırılmasına yardımcı olabile-

ceğini sonucuna varmışlardır. Benzer şekilde, Dave ve ark.23 

retinal ven dal tıkanıklığı olan hastalarda retinanın damar taba-

kalarındaki yoğunluk ölçümü için optik koherens tomografi an-

jiyografi görüntülerini Matlab yöntemi ile analiz etmişler ve re-

tinal ven dal tıkanıklığında vasküler dansitenin derin retinal ta-

bakalarda anlamlı bir şekilde azaldığını ve artan yaş, belirtile-

rin süresi ve damar yoğunluğunda azalma ile görme kaybı ara-

sında anlamlı bir ilişki olduğunu saptamışlardır. Pucker ve 

ark.24  ise meibomian bezi genişliğinin kontakt lens başarısı ve 

kuru göz belirtileri üzerinde bir etkisi olup olmadığını belirle-

mek için göz kapağı meibografi görüntülerini özel olarak geliş-

tirdikleri bir Matlab programı ile değerlendirmişler ve başarılı 

bir kontakt lens kullanımı ile meibomian bezlerinin genişliği ve 

yapısı ile ilgili diğer ölçümler arasında klinikte anlamlı bir iliş-

ki görmediklerini ancak yapılan ölçümlere göre daha dar mei-

bomian bezlerinin anormal meibum üretebileceğini düşündüren 

ölçümler bulduklarını bildirmişlerdir. 

Oftalmoloji alanında görüntü işleme ve analizlerinin yapıl-

dığı bazı çalışmalarda fotoğraflardan da yararlanılmıştır. Ör -

neğin Forracchia ve ark.25 optik diskin retinadaki konumunu 

belirlemek için fundus fotoğraflarını matlab yöntemi ile analiz 
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ederek optik diskin pozisyonunu 81 fundus resmi arasından 79 

görüntüde (%98) doğru olarak tanımlamışlardır. Pereira ve 

ark.13 ise bilateral proptozisi olan 17 hastanın ve orbita hastalı-

ğı olmayan 15 normal hastanın standart ön ve yan yüz fotoğ-

raflarını Matlab’de analiz ederek elde ettiği ölçümleri orbita 

BT üzerinde yapılan ekzoftalmometre ve klinikte yapılan 

Hertel ekzoftalmometrisi ölçümleri ile karşılaştırmışlar ve fo-

toğrafik dijital ekzoftalmometre ölçümleri ile BT görüntüleri 

arasında güçlü bir korelasyon olmasına rağmen BT’nin Hertel 

ekzoftalmometresi kadar doğru ölçümler sağlamadığını ortaya 

koymuşlardır. Yukarıda bahsedilen bu çalışmaların hepsi 

Matlab analiz platformunda yapılan ve anlamlı sonuçlar bul-

duklarını bildiren çalışmalardır. 

Bu platformda yapılan ve klinikte kullanılan ekzoftalmo-

metrelerden farklı bir yol izlenerek farklı ölçüm parametrelerin 

ortaya konulduğu çalışmamızda da anlamlı sonuçlar elde edil-

miştir. Ancak tasarımının geriye dönük yapılmssı ve göreceli 

olarak sınırlı sayıda hasta olması çalışmamızı kısıtlayan en 

önemli faktörlerdir. Ayrıca orbita gelişmesini tamamlamış eriş-

kin bireyler yerine, erken tanının oldukça önemli olması nede-

niyle seçilmiş çocuk hasta grubu ile çalışmanın yapılmış olması 

farklı bir kısıtlayıcı faktör olarak görünmektedir. Buna ek olarak 

radyolojik görüntülerde elde edilen ölçümlerin Matlab ortamın-

da işlendiği ve analiz edildiği başka çalışmaların olmaması bu 

çalışmayı eşdeğer çalışmalar ile kıyaslamayı engellemiştir.   

Sonuç  

Proptozisin erken fark edilmesi, insan hayatını olumsuz et-

kileyen kanser veya intrakranyal patolojilerin erken teşhisi açı-

sından hayati öneme sahiptir.4 Bu yüzden göz küresinin orbita-

daki konumunu tanımlayabilecek antropometrik parametrelerin 

tespit edilmesi önemlidir. Daha önce literatürde proptozis tanı-

sı almış hastaların orbita MR görüntülerinin Matlab ortamında 

işlenip, analiz edildiği herhangi bir çalışmaya rastlanmamıştır. 

Bu yüzden bu çalışma, çeşitli orbital hastalıkların yol açtığı 

proptozis gibi önemli morfolojik değişikliklerin erken saptan-

ması açısından görüntü işleme ve analiz tekniğinden yararlanı-

larak yapılacak olan çalışmalara ışık tutabilir veya bu tür çalış-

malar için bir temel oluşturabilir. 

Yazarlar arasında çıkar çatışması olmadığı ve çalışma için fi-
nansal destek alınmadığı bildirilmiştir, 
Yazarların çalışmaya katkıları: AİÇ: Fikir ve kavram, tasarım, 
denetleme ve danışmanlık, veri toplama ve işleme, analiz ve yo-
rum, kaynak tarama, makale yazımı, eleştirel inceleme, malze-
meler. ŞÇ: Fikir ve kavram, denetleme ve danışmanlık, analiz 
ve yorum, GB: Veri toplama ve işleme, analiz ve yorum, eleşti-
rel inceleme, malzemeler, TÖ: Fikir ve kavram, tasarım, analiz 
ve yorum, kaynaklar ve fon sağlamak.
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