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Cocuklarda (4-16 yas) el bilegi kinamatigi ve skafolunat
mesafenin eriskin degerleriyle karsilastinlmasi

The measurement of wrist kinematics in children 4 to 16 years old and
the comparison of the scapholunate distance with adult values

Nedret OKAN, Ferhat CABOGLU, Tolga MER  TOGLU, Oguz DURAKBASA, Miicahit GORGEC

Haydarpasa Numune Egitim ve Aragtirma Hastanesi Ortopedi ve Travmatoloji Klinigi

Amac: Calismamizda, erigkinler icin bildirilen el bilegi
kinematik indekslerinin (rotasyon merkezi, karpal yiik-
seklik, karpal-ulnar mesafe), iiciincii metakarp uzunlugu-
nun ve skafolunat mesafenin ¢cocuklardaki yer ve degerle-
rini saptamaya calistik.

Calisma plam: El bilegi ve/veya 6nkol travmastyla bagvu-
ran 4-16 yas grubu hastalardan karsi taraf el bilegi grafisi-
nin karsilastirma amaciyla cekildigi 41 olgu (24 kiz, 17 er-
kek) calismaya alindi. Cocuklar cinsiyet ve taraf farki dik-
kate alinmadan kronolojik yaslarina gore ikiser yil aralik-
larla alt1 gruba ayrildi. Saglam el bileklerinin standart arka-
on grafileri tizerinde yapilan Slgiimlerin ortalamalart he-
saplandi ve sonuglar istatistiksel olarak yorumlandi.

Bulgular: Karpal yiikseklik, karpal-ulnar mesafe ve
ligiincii metakarp uzunlugu tiim gruplarda anlamli derece-
de farklilik gosterdi. Ancak karpal yiiksekligin ve karpal-
ulnar mesafenin {iiglincli metakarp uzunluguna oranlari
yas gruplar1 arasinda ve erigkin degerleriyle benzerlik
gosterdi. Skafolunat mesafe ise tiim yas gruplarinda birbi-
rinden ve standart erigkin degerinden anlamli derecede
farkli bulundu.

Cikanmlar: Karpal yiiksekligin ve karpal-ulnar mesafe-
nin ii¢iinci metakarp uzunluguna olan oranlarina ait eris-
kin degerleri, ¢cocuklar icin de standart degerler olarak ka-
bul edilebilir. Ancak, ¢ocuklarda skafolunat ayrismayi be-
lirlerken normal erigkin rontgen 6lciim degeri tani Slgiitii
olarak kullanilmamalidir.

Anahtar sozciikler:  Yag faktorii; antropometri; kemik gelisimi;
karpal kemikler/radyografi; ¢cocuk; referans degeri; skafoid ke-
mik/radyografi; el bilegi/anatomi ve histoloji/radyografi; el bile-
81 eklemi/radyografi.

Obj ectives: We sought to determine the position and values
of the kinematic indices of the wrist (center of rotation,
carpal height, carpal-ulnar distance), the third metacarpal
length, and the scapholunate distance for children and com-
pared the results with those reported for adults.

Methods: The study included 41 children (24 girls, 17 boys;
age range 4 to 16 years) who presented with wrist and/or fore-
arm injuries, and whose radiographs of the other wrist had been
obtained for comparison. The children were divided into six
age groups separated by 2-year intervals regardless of gender
or the side of the wrists involved. Measurements were made on
standard posteroanterior radiographs of healthy wrists and the
mean values obtained were statistically analyzed.

Results: The carpal height, carpal-ulnar distance and the
third metacarpal length were significantly different in all
age groups. The ratios of the carpal height and the carpal-
ulnar distance to the third metacarpal length were similar
both in the age groups and to those reported for the adult
values. However, the scapholunate distance exhibited sig-
nificant differences between the age groups and from the
standard adult value.

Conclusion: The adult values given for the ratios of the
carpal height and the carpal-ulnar distance to the third
metacarpal length can be adopted as standard values for
children. However, determination of the scapholunate dis-
sociation in children should not be based on the normal
range given for adults.

Key words: Age factors; anthropometry; bone development;
carpal bones/radiography; child; reference values; scaphoid bone/
radiography; wrist/anatomy and histology/radiography; wrist joint/
radiography.
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El bilegi kinematik indeksleri ve skafolunat mesa-
fe, karpal bolge hastaliklar1 ve travmalarinda tam ve
tedavinin yonlendirilmesinde 6nem tasir. Bu konuda-
ki calismalarda, eriskin el bileklerinin rontgen grafile-
ri izerinde standart 6lgiimler gelistirilmistir."* Bu 61-
climlerden cikarilip standartlagtirilan degerler, tiim
yas gruplari icin normal ve patolojik durumlarin ay-
riminda kullanilmaktadir. Ancak, kikirdak yapinin
hakim oldugu ve kemik olusumlari tamamlanmamaisg
cocuklarda bu standart dl¢iimleri temel alarak vari-
lan sonuglar dogruluktan uzak olabilmektedir.

Bu soruna dikkat ¢ceken Kaawach ve ark.” ¢ocuk-
larda skafolunat mesafenin normal smirlarini krono-
lojik ve kemik yas1 6l¢limlerine gore belirlemeye yo-
nelik 6nemli bir caligma gerceklestirmislerdir. El bile-
8i patolojilerinin tanisinda standart oOlgiitler olarak
kullanilan karpal yiikseklik/iiglincii metakarp uzunlu-
gu ile karpal-ulnar mesafe/ii¢lincii metakarp uzunlu-
gunun ¢ocuklardaki degerlerini saptamaya yonelik bir
calismaya literatiirde rastlamadik. Ayrica, karpal yiik-
seklik, karpal-ulnar mesafe ve liciincli metakarp uzun-
lugu degerlerinin degisik yas gruplarindaki farklilik-
larin1 inceleyen bir ¢calismaya da rastlamadik.

Calismamizda baslica iki amaca ulagsmaya calistik:
(i) Eriskinler icin bildirilmis ve standartlastirilmis el
bilegi kinematik indeksleri (rotasyon merkezi, karpal
yiikseklik, karpal-ulnar mesafe) ve ligiincii metakarp
uzunlugunun ¢ocuklardaki yer ve degerlerini sapta-
mak; (ii) skafolunat ayrisma tanisinda ¢ok degerli bir
ol¢iit olan skafolunat mesafenin cocuklardaki degis-
kenligini belirlemek ve eriskinlerle karsilagtirmak.

Hastalar ve yontem

Ocak-Mayis 2002 tarihleri arasinda acil polikli-
nigimize el bilegi ve/veya onkol travmasiyla bas-

Tablo 1. Genel demografik 6zellikler (Ort.tstandart sapma)’

vuran 4-16 yas grubu hastalardan karsi taraf el bi-
legi arka-6n grafisinin karsilastirma amaciyla ce-
kilmesine gerek goriilen 41°i calismaya alind1. Ol-
gularin 24’ii kiz, 17’si erkekti. Iki hastada dirsek
yumusak doku travmas1 olmasi nedeniyle her iki el
bilegi de goriintiilenerek calismaya dahil edildi.
Higbir olguda daha 6nce gecirilmis el bilegi patolo-
jisi Oykiisii ve radyolojik bulgusu yoktu. Cocuklar
kronolojik yaglarma gore ikiser yil araliklarla alti
gruba ayrildi.

Saglam taraf standart arka-6n el bilegi grafileri
tizerinde rotasyon merkezinin yeri belirlendikten
sonra sirasiyla skafolunat mesafe, karpal-ulnar me-
safe, liciincii metakarp uzunlugu, karpal yiikseklik
Olclimleri yapildi; karpal yiikseklik/iiciincli meta-
karp uzunlugu ve karpal-ulnar mesafe/ii¢iincii meta-
karp uzunlugu oranlar1 hesaplandi. Olgiimlerin tiimii
yazarlardan biri tarafindan gerceklestirildi.

Her gruptaki kiz ve erkekler ile sag ve sol el bi-
leklerine ayr1 ayri bakildiginda istatistiksel olarak
anlaml sonug cikartabilecegimiz sayida olgu olma-
dig1 goriilerek, dl¢iimler cinsiyet ve taraf farki dik-
kate alinmadan yapildi.

Sonuglarin istatistiksel yorumlanmasinda Krus-
kal-Wallis, Mann-Whitney U- ve Student t-testleri
kullanildz.

Sonuclar

El bilegi rotasyon merkezi, tiim yas gruplarinda
erigkinlerde oldugu gibi kapitatumun 1/3 orta-prok-
simal seviyesinde yer almaktaydhi.

Tiim dl¢limlerin ortalamalar1 ve standart sapma-
lar1 Tablo 1°de, yas gruplarinin istatistiksel karsilas-
tirmalart ise Tablo 2’de gosterildi.

Yas Cinsiyet Taraf Skafolunat  Karpal- 3. metakarp Karpal Karpal yiikseklik/ Karpal-ulnar
Kiz/  Sag/ mesafe ulnar uzunlugu yiikseklik 3. metakarp mesafe/3. metakarp
Erkek  Sol mesafe uzunlugu uzunlugu

4-6 2/1 1/3 1+0 14.5£4.05  45.75+£5.86 24.13+4.67 0.52+0.05 0.38+0.12

6-8 2/1 1/2 4+2.18 15.67£3.06 44£2.65 24.67£3.52 0.56£0.05 0.35+0.08

8-10 3/2 1/4 5.48+2.8 1542434 47.67£593  25.543.15 0.54+0.07 0.32+0.06

10-12  6/1 0/7  3.1243.17 18.89+£2.76 52.45+£7.15 25.23+4.74 0.4840.11 0.36£0.04

12-14  5/3 2/7 2+0.82 18.73£2.76  59.45+4.04 31.45%3.82 0.53+0.08 0.34£0.09

14-16  6/9 2/13  0.98+£0.3 19.82+£3.27  63.54%5.1 33.44+4.9 0.52+0.08 0.31£0.04

Toplam 24/17 7/36  2.86%2.59 18.15£3.54 55.32+£8.83 29.12+5.75 0.52+0.08 0.34£0.07

* Tiim mesafe ve uzunluk ol¢timleri milimetre cinsindendir.
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Tablo 2. Tiim olgularin erigskin degerleri ile istatistiksel karsilagtiriimasi

Skafolunat Karpal-ulnar 3. metakarp Karpal Karpal yiikseklik/  Karpal-ulnar mesafe/
mesafe mesafe uzunlugu  yiikseklik 3. metakarp 3. metakarp
uzunlugu uzunlugu
Kruskal-Wallis 12.97 11.31 26.11 21.366 2.018 5
Serbestlik derecesi 5 5 5 5 5 5
Biitiin gruplar p<0.05 p<0.05 p<0.01 p<0.01 p>0.05 p>0.05

* Tiim mesafe ve uzunluk 6l¢timleri milimetre cinsinden ortalama degerlerdir.

Karpal yiikseklik (p<0.01), karpal-ulnar mesafe
(p<0.05) ve iicilincii metakarp uzunlugu acisindan
(p<0.01) tiim gruplar arasinda istatistiksel olarak an-
laml1 farkliliklar goriildii.

Karpal yiiksekligin {igiincii metakarp uzunluguna
orani tiim serinin ortalamasinda ve yaslara gore de-
gerlendirildiginde, erigkin degeri olan 0.54+0.03 de-
gerinden istatistiksel olarak anlamli bir fark goriil-
medi (p>0.05). Benzer sekilde, karpal-ulnar mesafe-
nin liglincli metakarp uzunluguna orani da, eriskin
degeri olan 0.30+0.03 degerinden anlamli farklilikta
degildi (p>0.05).

Skafolunat mesafe agisindan, tiim grubun ortala-
masi erigkin degeri olan <2 mm degerinden anlaml
bir fark gosterdi (p<0.05). Yas gruplarn tek tek ele
almip erigkin degeri ile karsilastinldiginda ise, 4-6
yas grubunda bir 6l¢iim degeri oldugu icin istatistik-
sel yorum yapilamadi; 6-8 yas grubunda hesaplanan
deger eriskin degeri ile esit bulundu; diger gruplarda
ise erigkin degerinden anlamli derecede biiyiik de-
gerler elde edildi (p<0.05).

Standart degerlerin tiimiiniin 6l¢iildiigii olgular-
dan biri 6rnek olarak Sekil 1’de gosterildi.

Skafolunat mesafe dl¢iimlerinde, arka-6n el bile-
g1 grafilerinin bir kisminda skafoid ile lunatumun
kemik smnirlarinin st {iste binmesi nedeniyle bu ol-
gular degerlendirme dis1 birakildi (Sekil 2).

Tartisma

El bilegi kinematik indeksleri ile normal ve pato-
lojik smurlar belirleyen oransal degerler, literatiirde
iskelet gelisimini tamamlamis kisilerin el bilekleri-
nin rontgen grafileri iizerinde yapilan dl¢iimlerle be-
lirlenmigtir."* Bu 6l¢iimler sonucu standartlagtiril-
mis degerler, tiim yas gruplarindaki el bilegi patolo-
jilerinin yorumlanmasinda kullanilmaktadir.

Calismada inceledigimiz ve yas gruplar1 arasinda
karsilagtirmada kullandigimiz erigkin grubuna ait

degerler, karpal yiiksekligin {igiincii metakarp uzun-
luguna orani i¢in 0.54+0.03; karpal-ulnar mesafenin
ticiincii metakarp uzunluguna oram i¢in 0.3040.03;
skafolunat mesafe icin <2 mm idi.

Cocuklarda epifiz, metafiz ve kikirdak korpus-
lar impaksiyon kuvvetlerinin biiyiik bir kismin1 ab-
sorbe ederler. Bu nedenle, skafolunat ligaman yirti-
81, iskelet gelisimini tamamlamamis kisilerde sey-
rek goriilen bir travmadir.™® Skafoid, gelisimi sira-
sinda eksantrik olarak kemiklesir ve bu kemikles-
me her iki tarafta ayni hizla meydana gelmez. Bu
durum, kars: taraf el bilegi ile karsilastirilarak ya-
pilan skafolunat mesafe Ol¢iimlerinin giivenilmez
olmasi ile sonuglanir.”

3. metakarp
uzunlugu

Karpal
yUkseklik

Karpal-ulnar
mesafe

El bilegi
rotasyon
merkezi

Skafolunat
mesafe

Sekil 1. Yedi yasinda erkek gocugda ait el bilegi arka-6n gra-
fisi. Rotasyon merkezinin yeri belirlenmis; skafolu-
nat mesafe, karpal-ulnar mesafe, t¢lincl metakarp
uzunlugu ve karpal ylUkseklik dlgumleri yapilmistir.
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Literatiirde, ¢ocuklardaki skafolunat mesafenin
kronolojik ve kemik yas1 dl¢iimlerine gore belirlen-
mesine yonelik tek bir caligmaya rastladik.” Diger
oransal ol¢iimlerin ¢cocuklardaki degerlerini bildiren
herhangi bir bilgiye rastlamadik.

Olgularin gruplandirilmasini kronolojik yasa go-
re yaptik.

Cocuklarda kikirdak yap1 hakimiyeti nedeniyle el
bilegi rontgen goriintiisii eriskinlerden farklilik gos-
termektedir. Karpal yiikseklik, karpal-ulnar mesafe,
ticlincii metakarp uzunlugu inceledigimiz tiim yas
gruplarinda birbirinden istatistiksel olarak anlamli
farklilik gostermekteydi. Ancak oransal Olgiimler,
hem birbirleri ile hem de eriskin degerleri ile benzer-
lik gosteriyordu. El bilegi rotasyon merkezinin yeri
cocuklarda ve erigkinlerde ayniydi. Skafolunat mesa-
fe ise hem degisik yas gruplarinda birbirinden anlam-
It derecede farkli, hem de erigkin i¢in normal deger-
den biiyiiktii. Literatiirde 5 mm’ye kadar olan 6l¢iim-
lerin skafoid kortikal yiiziik belirtisi bulunmayan,
asemptomatik el bileklerinde skafolunat mesafe igin
normal kabul edilmesi gerektigini bildiren ¢aligmaya
ragmen,” biz standart olarak ¢ogunlukla kabul edilen
<2 mm degerini temel aldik.

Sekil 2. On (¢ yasinda kiz gocuguna ait el bilegi arka-6n
grafisi. Skafolunat mesafe dlctilememigtir.

Sinirh olgu sayisi iceren grubumuzun réntgen gra-
fileri iizerinde ¢alisirken, literatiirde skafolunat mesa-
fe icin belirtilen bir 6l¢lim sorununu biz de yasadik.
Arka-o6n el bilegi grafilerinin bir boliimiinde skafolu-
nat mesafe Ol¢iimleri, kemiklerin sinirlar1 arasinda
mesafe saptanamamasi nedeniyle yapilamadi. El bile-
gine farkli pozisyon veya ac1 vererek ve rontgen 1sini-
nin yoniinii degistirerek skafolunat araligin daha dog-
ru sekilde belirlenebilecegini bildiren ¢alismalar bu
konuya agiklik getirmiglerdir."*'" Caliymamizda, trav-
mali tarafla karsilastirma amaciyla cekilmis el bilegi
arka-on rontgen grafilerini kullandigimizdan, 6l¢timii
yapilamayan olgular1 degerlendirme dis1 biraktik.

Calismamizda, el bilegi patolojilerini degerlendir-
mekte 6nem tagiyan Olciitleri cocuk yas gruplarn icin
tekrar gozden gecirdik. Elde ettigimiz bulgulara goére,
cocuklarda skafolunat ayrisma tanis1 koyarken nor-
mal erigkin rontgen 6l¢iim degerinin 6lg¢iit olarak kul-
lanilmamasi gerektigi sonucuna vardik. Olgu sayimi-
zin yetersizligi nedeniyle cinsiyet ve taraf farklilikla-
rmi belirleyememis olmamiz bu ¢calismanin eksik ya-
nudir. Bu nedenle calismamizin, bir kismimizin daha
biiyiik olgu serisi ile baslattig1, anilan farkliliklar1 da
g6z Oniine alarak cocuk el bilegi standardizasyonuna
katkida bulunmay1 amagclayan bir aragtirmanin onaga-
masi olarak degerlendirilmesi gerekir.
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