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Review Derleme

Dis hekimligi pratiginde yapay
zekanin ilk basamagi: Segmentasyon
uygulamalari

The first step of artificial intelligence in dental
practice: Segmentation applications

6z

3 boyutlu (3B) gortintileme tekniklerinin dishekimligi pratiginde kullaniminin artisi, gerek medikal
gerekse dental tani ve tedavi planlamasinda yararlanilacak yapay zeka uygulamalari asamasinda 3B
gortintl temelli bilgisayar destekli gortintl analiz yontemlerinin kullanimini hizlandirmistir. Gorintd
verileri kullanilarak anatomik yapilarin segmentasyon isleminin gergeklestiriimesi tibbi modelle-
menin temeli olup; X 1sini temelli gériintl analizi stirecinin dnemli bir pargasini olusturur. Gorintu
veri analizinin yiksek dogrulukla gergeklestiriimesi asamasinda segmentasyon igleminin dogru ve
yeterli sekilde yapilma zorunlulugu, segmentasyon yontemlerinin hassasiyetinin medikal tomografi
ve dental volimetrik tomografi (DVT) cihazlari kullanilarak gergeklestirilen calismalarda irdelenme-
sine neden olmustur. Bu ¢alismanin amaci; dishekimliginin bircok farkl disiplininde kullanilan temel
segmantasyon tekniklerini tanitmak, mevcut avantaj, dezavantaj ve siniriliklarini tartismaktir.

Anahtar Kelimeler: yapay zeka, goriintli segmentasyon yontemleri, dental volimetrik tomografi
(DVT), dental

ABSTRACT

The increasing use of 3-dimensional imaging techniques in dental practice has boosted the devel-
opment and employment of 3-dimensional image-based computer-aided analysis for implemen-
tation of artificial intelligence into medical/dental diagnosis and management. Segmentation of
anatomical structures using image data is the basis of medical modeling and an important part of
the x-ray-based image analysis process. Since an accurate and efficient segmentation approach
is required for appropriate image data analysis, the precision of segmentation methods has been
tested in many studies using multislice computed tomography and more recently by dental
volumetric tomography. The aim of this review paper is to present main image segmentation
approaches which have been used in many disciplines of dentistry and to discuss their advan-
tages, disadvantages, and limitations.

Keywords: Artificial intelligence, image segmentation methods, dental volumetric tomography
(DVT), dental

GiRiS

Tanisal stirecin en dnemli komponentlerinin baginda yer alan tibbi gériinttileme teknikleri, patolojilerin
dederlendirilmesinde yararlanilan en objektif yontemler olarak kabul edilmektedir. Gegtigimiz ylzyil
icinde bu tekniklerinin sayisinda gozlenen artig, gortintl olusumu ve analizi agamasinda bilgisayarlarin
ve yapay zekanin kullanimini da zorunlu hale getirmistir.! Tani amaciyla elde edilen gortintilerin bilgi-
sayar destekli analizlerindeki ilk asama ise, yapay zeka uygulamalarinin temel basamagi olan goriinti
segmentasyonudurve gorinti iyilestirme ve goriintli onarma gibi goriintl analiz yontemlerinden farkli
olarak, goriintl analizinin en temel agsamasi olarak kabul edilebilir.2 Kimi zaman “goriinti bdlitleme”
olarak da tanimlanan gorintl segmentasyonu, bir goriintiinin her biri icerisinde grilik dizeyi, renk,
yapl, parlaklik ve kontrast gibi farkl 6zelliklerin tutuldugu anlamli bélgelere ayrilmasi islemidir (Sekil 1).
Segmentasyon, piksellerden olusan goriintl gosterimini basitlestirmek ve pikselleri gergek diinyada
anlamli bir nesneye karsilik gelecek kiimeler haline getirmek amaciyla kullanilir. Segmentasyon islemi


mailto:esogur@yahoo.com
http://orcid.org/0000-0003-1402-9392
http://orcid.org/0000-0002-2755-3452
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/
https://creativecommons.org/licenses/by-nc-nd/4.0/

41

Sekil 1. Gorilintli segmantasyonu iglemi

sonucunda olusturulan bélgelerin dogrulugu, gelistirilen medi-
kal goriintu isleme uygulamasinin dogrulugunu da direkt olarak
etkilemektedir. Segmentasyonla elde edilen gortintiler tzerinde
anatomik yapilarin gorsellestirilmesi, normalden sapan patolo-
jik yapilarin saptanmasi ile bu patolojik yapilarin boyutlarinin ve
lokalizasyonunun tam olarak belirlenmesi mimkiin olmaktadir.®
Patolojilerin boyutlarinin ve lokalizasyonunun belirlenmesi islemi
insan gozl agisindan basit olmakla birlikte, oldukga sibjektif bir
yapidadir. Bu igslemin objektif olarak gerceklestiriimesi igin gere-
ken muihendislik yaklagimlari ise karmasik algoritmalar olarak
karsimiza gikmaktadir. Patolojilerin tanisi, anatomik yapilarin
boyutlarinin belirlenmesi gibi uygulamalarda kullanilan algorit-
malar segmentasyon islemi ile olusturulmus bdlgeler Uzerinde
uygulandiklarindan, kritik Gneme sahiptirler.

Segmentasyon islemi ve Yontemleri
GUnUmUze gelinceye kadar medikal gorintl segmentasyonu
konusunda ¢ok sayida algoritma gelistirilmis olup, bu konuda

yapilan galigmalarda segmentasyon teknikleri gok farkl sekil-
lerde siniflandiriimistir.2* Gériintl segmentasyonu asamasinda
kullanilan algoritmalar, gorintl Uzerindeki gri seviye degerle-
rinin iki temel 6zelliginden birine dayali olarak tasarlanirlar. Bu
ozelliklerden ilki, gorlintl icerisindeki gri seviye degerlerindeki
slireksizlik (discontinuity) 6zelligidir; gri seviyelerdeki ani degi-
siklere dayali olarak bir gortintiideki kenar ve ayrintilarin belirlen-
mesine (edge detection) karsilik gelir (Sekil 2). Diger ozellik ise,
gri seviye degerlerindeki benzerliklerdir (similarity) ve bu gorintl
segmentasyonunda, goriintl icerisindeki doku ve/veya isik gid-
deti benzerligine sahip bolgelerin belirlenmesi ve gruplanmasi
bdlge biytitme, sablon modeller, Gabor ve S donisimu,® adap-
tif veya global esikleme,® sinir aglari gibi yontemler kullanilarak
gergeklestiriimektedir (Sekil 3). Esikleme yaklagimlari en eski ve
basit segmentasyon yontemleri olup, gortintiideki bitlin piksel-
lerin taranmasi ve piksellerin gri aralik dederlerinin bir esik degeri
ile karsilastirilarak ikili degerlere dontstlrilmesine dayanmak-
tadir.® Esikleme yontemindeki en 6nemli sorun, esik degerinin

Sekil 2. Global esikleme ile mandibulanin segmentasyonu

Sekil 3. Canny metodu ile mandibula sinirlarinin belirlenmesi
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bulunmasidir; genellikle gorintintn histogrami incelenerek esik
degeri belirlenmektedir. Gorlintlinin histogrami eger bimodal
(cift tepeli) ise, gorintl tek bir esik degeri ile iki farkl bolgeye
ayrilabilmektedir. Fakat ne yazik ki genellikle dental gorintilerin
histogramlari multimodal (cok tepeli) olup, tek bir esik dederi ile
bitlin segmentasyon iglemi gergeklestirilememektedir (Sekil 4).
Ayrica gorintldeki artefaktlar goriintintin histogramini etkile-
mekte ve esikleme igleminin performasini diigtirmektedir. Kenar
belirleme (edge detection) tabanh yontemlerde ise, segmen-
tasyon iglemi farkli bélgeleri ayiran kenarlarin otomatik olarak
belirlenmesi ile gergeklestirilmektedir. Bu kenarlar, farkl bélgeler
arasindaki gri seviyesi gegislerindeki sireksizligin tanimlanmasi
ile bulunmaktadir. Prewitt, Sobel, Roberts, Kiresh, Laplacian,
Canny, Marr-Hilclrath gibi farkli kenar bulma yontemleri mev-
cuttur.” Kenarlar bulunduktan sonra, segmentasyon igleminin
tamamlanmasi igin bu kenarlarin birlestirilerek bolgeleri ayiran
sinirlarin olusturulmasi gerekmektedir. Bu asamada, hatali, kisa,
anlamsiz kenarlarin uygun yontem ile silinmesi ve bu sinirlara
dahil edilememesi onemlidir. Bolge belirleme yontemleri ise
esikleme ve kenar belirleme iglemlerinden farkli olarak, gortin-
tlde benzer ozellikteki yapilarin bulunarak homojen kiimelerin
olusturulmasi prensibine dayanmaktadir. Genellikle gorinti-
deki piksellerin gri seviyesi incelenerek bolgelerin homojenligi
belirlenmektedir. Bolgeleme tabanl algoritmalarina watershed
segmentasyonu ile k-ortalamalar kiimeleme yontemleri 6rnek
gOsterilebilir. Son yillarda, derin 6grenme algoritmalari gérintd
isleme sistemlerindeki basarili uygulamalari sebebiyle medikal
alanda oldukea fazla ilgi cekmislerdir. Derin 6grenme yontemleri
makine dgrenmesi icin kullanilan, birden fazla dogrusal ve dog-
rusal olmayan hesaplama yetenegine sahip alt bilesenden olu-
san hesaplama mimarileridir. Oto-enkoderler, kisitli Boltzman
makineleri, derin inang aglari ve derin konvulasyonel sinir aglari
(KSA) bu yontemlere drnek olarak gésterilebilir. Ozellikle KSA'lar
bu yontemler arasindan siyrilarak, medikal alanda 6nemli uygu-
lamalari ile poptler olmuslardir.®© KSA'lar biyojik sistemlerden
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Sekil 4. Multimodal histogram (a — panoramik rontgen gortintisd, b
— goridntindn histogrami)

esinlenelerek gelistirilmis ¢ok katmanli sinir aglari yapilaridir.
Klasik cok katmanli sinir aglarinda goértnttler islenmeden once,
belirli iglemlere tabi tutularak gorlntlyl belirleyen 6zellikler
hesaplanmakta ve bu 0zellikler ¢cok katmanli sinir aglarina giris
olarak kullaniimaktadir (Sekil 5a). KSA'larda ise, goriintl dogrudan
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Sekil 5. (a) Yapay sinir agi™ (b) Konvulasyonel sinir agi (KVS)"”
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sinir agina uygulanmakta ve 6ncesinde herhangi bir islem yapil-
madan, sinir agi gortnti Uzerindeki gorsel desenleri dogrudan
tanimaktadir' (Sekil 5b).

Medikal alanda elde edilen goérintuler lzerinde segmentasyon
islemi; manuel, yari otomatik ve otomatik olmak Uzere 3 farkli
yontemle gergeklestirilebilir.™

Manuel segmentasyon

Bilgisayar destekli gortintl analiz yontemleri igerisinde kullanilan
temel segmentasyon yontemi manuel segmentasyondur ve her
kesit gortintlist Uzerinde ilgilenilen bolge sinirlarinin teker teker
elle gizilmesi esasina dayanir. Uygun bir yazilim kullanilarak agilan
kesit gortintllerinde ilgili alani gcevreleyen egri, piksel piksel bir
uzman tarafindan belirlenir. Bu islem yapilirken, aksiyal, sagital ve
koronal dizlemlerdeki kesit gorintileri es zamanli olarak incele-
nerek belirlenen hacim sinirlarinin dogrulugu arttirilabilmektedir.
Kesitlerdeki sinir belirleme islemi tamamlandiktan sonra, hacim
gorintlsU olusturulmaktadir (Sekil 6). En son olarak, bu hacim
Uzerinde filtreleme ve bolgesel piksel esasli diizeltme iglemleri
uygulanmakta ve hacmin ylzeyi pirtstzlestiriimektedir.® Bu
yontemin dogrulugu, yontemi uygulayan uzmanin yetkinligi ve
uygulama sirasindaki konsantrasyonu ile orantilidir. Bu iglem kul-
lanici tarafindan her kesite ayri ayri uygulandigi igin, 6zellikle kesit
kalinligi kliglk cihazlarla elde edilmis cok sayida kesit gortintlsi
Uzerinde gergeklestirildiginde uzun slreler almaktadir. Bu durum
hem islemin maliyetini arttirmakta hem de uzman tarafindan
manuel segmentasyon iglemi siiresince ylksek konsantrasyonun
korunamamasi sebebiyle segmentasyon dogrulugunda belir-
sizlie neden olmaktadir. Ayrica, manuel segmentasyon iglemi
sonucunda elde edilen gorintller uygulayan uzmana ve uzma-
nin ne zaman yaptigina gore degismekte ve bu da intra- ve inter-
gozlemci degiskenligini arttirmaktadir.™ Bitin bu belirsizliklere
ragmen, manuel segmentasyon igleminin, cogu galismada yari
otomatik ve otomatik segmentasyon islemlerinin dogrulugunun
belirlenmesinde kullanilan altin standart yontemi oldugu goze
carpmaktadir.

Otomatik segmentasyon

Otomatik segmentasyon, onbilgi gereksinimi olmadan incelen-
mek istenen medikal gorintiler lGzerinde bir algoritma yardimi
ile kullanicidan bagimsiz olarak segmentasyon isleminin uygu-
lanmasidir. Bu teknik manuel segmentasyon yontemine kiyasla
zaman tasarrufu saglamasinin yanisira, gézlemciye bagh olum-
suzluklari elimine etmesi avantaji ile is ylkinU azatmayi hedefle-
yen yapay zeka uygulamalarinda da tercih edilen bir yontem olarak
karsimiza gikmaktadir.® Tim bu avantajlari biinyesinde barindir-
masl; otomatik segmentasyonun etkinliginin arastirildigi galis-
malara agirlik verilmesine neden olmustur. Hem medikal hem de
dental alanda otomatik segmentasyonun etkinliginin arastirildigi
calismalar, farkli segmentasyon yontemleri ile esdeger bulgular

Sekil 6. Segmentasyon ile kati model olugturma streci”

sergiledigini ortaya koymaktadir."®*® Fakat yapilan ¢alismalarda
gerek tercih edilen goriintileme yontemi, gerekse maksillofasi-
yal bolgedeki anatomik varyasyonlara bagli olarak segmentasyon
yénteminin etkinligini sinirlayan birgok parametrenin varoldugu
davurgulanmaktadir. ileride mevcut segmentasyon yontemlerine
farkli algoritmalar eklenerek otomatik segmentasyon yonteminin
daha etkin hale getirilmesine yonelik ¢calismalar, bu yontemin yay-
ginlagmasini saglayacaktir.™

Yari otomatik segmentasyon

Yari otomatik segmentasyon yénteminde, hem manuel hem de
otomatik segmentasyon protokolleri bir arada uygulanmaktadir.
Goruntiler otomatik olarak bir algoritmaile iglenirken, uygulayici-
dan gesitli girdiler alinarak bu algoritmanin segmentasyon perfor-
mansi iyilestirilmektedir. Uygulayici, yari otomatik segmentasyon
slirecinin farkli asamalarinda sisteme girdi saglayabilmekte ve
algoritmanin galismasina katkida bulunabilmektedir. Bu girdile-
rin birincisi, gorintilerin otomatik segmentasyon algoritmasi
ile islenmeden 6nce uygulayici tarafindan incelenmesi ve sadece
arastirma konusu olan ilgi bdlgelerinin belirlenmesidir. Ancak,
dental yapilarin anatomik olarak karmasik bir yapiya sahip olmasi,
ilgi bolgelerinin gevre yapilardan ayirt edilmesini zorlastirmakta ve
gerceklestirilecek otomatik segmentasyon asamasinin basarisini
olumsuz yénde etkilemektedir. Ornegin dislerin gériintileri, mine,
dentin, pulpa odasl, kok kanali gibi grilik seviyesi birbirine ben-
zer yapilardan olugmaktadir ve gorlintl Uzerinde her bir yapinin
digerinden ayirt edilmesi kolay degildir. Ayrica bu yapilarin hepsi-
nin 3B cihazlar ile elde edilen tek bir kesit lizerinde ve ayni anda
goruntilenmesi de mimkin degildir; kimi kesitte dentin kolayca
izlenirken sement dokusu goriinmeyebilir. Bu durumun yani sira,
segmentasyon islemi ile ulagilmak istenilen nihai sonug, genel-
likle sorunlu diglerin bulundugu bdlgeler ile ilgilidir. Bu sorunlu
diglerin saglikli anatomik yapilar ile komsuluklari gortintileri daha
da karmaslk hale getirmektedir.?° Yari otomatik segmentasyon
isleminde kullanici, isleme baglangi¢ asamasinin yani sira, islem
suresince ve islem sonuglandiktan sonra da algoritmaya muda-
hale edebilmektedir. Baglangig asamasi gegildikten sonra seg-
mentasyon algoritmasinin parametreleri ayarlanarak ve yazilima
geri bildirimlerde bulunarak segmentasyon ¢iktisinin kalitesi art-
tirilabilmektedir. Kullanici son olarak yari otomatik segmentasyon
sonucunda elde edilen gorintileri inceleyerek islemin dogrulu-
gunu belirlemekte, eder istenilen sonug elde edilememisse islemi
tekrar edebilmektedir.?!

Segmentasyon igleminin etkinligini degistiren bir diger para-
metre ise, kullanilan segmentasyon yontemidir. Segmentasyon
uygulamalari asamasinda tek bir esikleme metodundan yarar-
lanilmasi, kullanilan cihaz ve algoritmalarin teknik kapasitesine
dayali sinirliliklara neden olmaktadir.?>?® Disin densitesinin kron-
dan koke kadar heterojen bir yapida olmasi, dis kokl ve alvoler
kemik arasindaki kontrast farkinin DVT cihazlari ile algilanmasini

FILTRELEME
—

Curr Res Dent Sci 2023 33(1): 40-49 | doi: 10.17567/ataunidfd.899222



44

zorlagtirmaktadir. Tum bu olumsuzluklar arastirmacilari alternatif
segmentasyon yontemleri ya da farkli algoritma arayiglarina yon-
lendirmigtir. Disin segmentasyonuna iliskin olumsuzluklari gider-
mek amaciyla kimi galismada disin kron ve kok bolgeleriigin 2 farkli
threshold esikleme belirlenmesi yoluna gidilmistir.242" Dis doku-
sunun komsu dokulardan ayriminda kullanilan bir diger alternatif
metot hibrit aktif kontur modellemedir.?62° Fakat bu konuda ger-
geklestirilen godu galismanin ortak sinirlihdr; kullanilan alternatif
segmentasyon yontemlerinin dogrulugunun in vitro kosullarda
degderlendirilmis olmasidir.24?52" Gelecekte birgok farkli segmen-
tasyon algoritmasinin etkinliginin degderlendirilecedi klinik ¢alis-
malarin sayisinin artmasi, segmentasyon islemlerinin daha kisa
slrede ve ylksek dogrulukla yapilabilmesini saglayacaktir.

Dis Hekimligi Pratiginde Segmentasyon Uygulamalari

Goruntl Uzerindeki homojen olan alanin, yakin komsuluktaki
homojen olmayan alandan ayristiriimasi islemi olarak da tanim-
lanan segmentasyon islemleri; medikal alanda patolojik yapilarin
boyutlarinin ve lokalizasyonunun tam olarak tespitine olanak sag-
lamaktadir® Cesitli segmentasyon tekniklerinin medikal alanin
yani sira, digshekimliginin bircok farkl disiplinindeki etkinliginin
arastirildigi cok sayida calisma literatlirde yer almaktadir.252730-33
Segmentasyon tekniklerinin farkli medikal uygulamalardaki etkin-
ligini karsilastirmali olarak deg@erlendiren calismalarda siklikla
medikal bilgisayarli tomografi cihazlari ile elde edilen goriintiler-
den yararlanildigi goze carpmaktadir.®234 Fakat medikal tomografi
sistemleri ile hastaya ulasan radyasyon dozunun ylksek oldugu
g6z onltinde bulunduruldugunda; son yillarda 6zellikle maksil-
lofasiyal bolgede gergeklestirilen calismalarda, segmentasyon
islemlerinde dental voliimetrik gorinttleme (DVT) tekniginden
yararlanildigi gérilmektedir.26273%

DVT, maksillofasiyal bdlgenin goriintilenmesi icin 6zel olarak
tasarlanmig bir gorintlleme ydntemidir. Basta maksillofasi-
yal bolgede yer alan kist ve timdrlerin tani ve tedavi planlamasi
olmak Uzere endodonti, ortodonti, periodontoloji, implantoloji
ve hatta adli dishekimligi gibi dishekimliginin birgok farkl disipli-
ninde kullanilan, sert ve yumusak doku yapilarinin medikal bilgisa-
yarli tomografiye gére daha distik radyasyon dozu verilerek, daha
net gorintilenmesini saglayan bir tekniktir.?® DVT gorintuleri
Uzerinde bilgisayar algoritmalari kullanilarak gergeklestirilen seg-
mentasyon iglemleri ise maksillofasiyal cerrahi uygulamalar basta
olmak lzere gene yliz bélgesindeki tani, tedavi ve takip stregleri-
nin her birinde giderek daha da 6nem kazanmaktadir.'823.2436

Maksillofasiyal cerrahi alaninda segmentasyon tekniklerinin
kullanimi

Anatomik yapilarin cerrahi girisimler oncesi gorsellestirilmesi
ve lokalizasyonunun belirlenmesi, islemin minimum travma ve
komplikasyon ile tamamlanmasina olanak saglayan faktorlerin
basinda yer almaktadir. Ozellikle mandibula posterior bdlgede
gerceklestirilecek cerrahi operasyon oncesinde, lokalizasyonu-
nun belirlenmesinin 6nem tasidi§r anatomik olusumlarin basinda
mandibular kanal bulunmaktadir.3%% GintUmize gelinceye kadar
mandibular sinir hasarinin 6nlenmesi adina preoperatif man-
dibular kanal lokalizasyonunun ylksek dogrulukta belirlenmesi
amaclyla birgok farkli segmentasyon ydnteminin etkinliginin
arastirldigi calismalar yapilmigtir,'3940

Bu calismalar incelendiginde dikkat ¢eken farkliliklarin basinda,
yararlanilan gortntlileme sistemlerinin  ve segmentasyon
yontemlerinin geldigi gorilmektedir. Gegmis yillarda yapi-
lan galigmalarda segmentasyon islemi ¢cogunlukla medikal BT
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goruntuleri Gzerinde gergeklestirilse de, DVT ile kiyaslandiginda
hastaya ulasan radyasyon dozunun ylksek olmasi nedeniyle
gliniimizde yerini DVT'ye birakmistir. Mandibular kanalin loka-
lizasyonunun ve diger dnemli anatomik yapilarla komsulugunun
saptanmasi igin, glincel caligmalarin cogunda segmentasyon
islemlerinin DVT gorintlleri Uzerinde gerceklestirildigi goze
carpmaktadir.’®4°

Mandibular kanal lokalizasyonunun belirlenmesi amaciyla yarar-
lanilan goriintlileme sistemlerinin yani sira, faydalanilan segmen-
tasyon yontemlerinin de yillar icerisinde degiskenlik gosterdigi
dikkat cekmektedir. Gegmis yillarda bu amagla yararlanilan temel
segmentasyon yontemi manuel segmentasyon olmustur. Farkli
segmentasyon tekniklerinin etkinligini karsilastirmali olarak
degerlendiren ¢ogu galismada manuel segmentasyon yontemi
“altin standart” olarak kullanilmistir. Bununla birlikte, elde edi-
len her kesit goriintlsiU Uzerinde segmentasyon isleminin goz-
lemci tarafindan elle yapilmasi oldukg¢a zahmetli ve zaman alici
bir islemdir. Ayrica, islemin basli basina kullanicinin tecriibesine
dayaniyor olmasi kisiye dayali hata faktorlnG arttirici bir deza-
vantaj olarak kargimiza ¢gikmaktadir.#' Bu olumsuzluklari gidermek
adina glnimtze gelinceye kadar bircok alternatif segmentas-
yon yontemi gelistirilmeye calisiimistir. Bunlardan bir tanesi olan
otomatik segmentasyon yontemi; diger segmentasyon yontem-
leri ile kiyaslandiginda degerlendirmeyi yapan radyologa zaman
kazandirabilmektedir.'®4%42 Fakat yapilan ¢alismalar goriintiileme
yontemine, segilen segmentasyon teknigine ve anatomik var-
yasyonlara bagh olarak bu konuda birgok sinirliigin bulundugunu
ortaya koymaktadir.

Mandibular posterior bdlgede DVT gorintileme teknidinden
yararlanilarak gergeklestirilen segmentasyon galismalari ince-
lendiginde; DVT goriintilerin medikal BT cihazlarina gore daha
dlstk kontrasta sahip oldugu belirlenmis ve bu durumun o6zel-
likle otomatik segmentasyon yontemi kullanildiginda sikinti
yaratti§i vurgulanmistir3%4® DVT gorintilerinde noise oraninin
medikal BT cihazlariyla kargilastirildiginda daha yiksek olmasi
goruntt kalitesini dislrmektedir. Bu olumsuzluk, mandibular
kanal sinirlarinin tam olarak saptanmasini ve dolayisiyla segmen-
tasyon iglemini glglestirmektedir.*® Mandibular kanalin lokali-
zasyonundaki ve seklindeki anatomik varyasyonlar da bu konuda
bir standardizasyon gelistirilmesini glglestiren bir diger olum-
suz faktor olarak kargimiza ¢ikmaktadir. Sonug olarak, otomatik
segmentasyon yonteminin mandibular kanalin lokalizasyonunu
ve diger 6nemli anatomik yapilarla olan komsulugunu belirle-
medeki etkinligi henliz yeterli seviyede degildir, ancak mevcut
segmentasyon yontemlerine farkli algoritmalar eklenerek oto-
matik segmentasyon yonteminin daha etkin hale getirilmesine
calisiimaktadir.’® Segmentasyon islemi anatomik yapilarin yani
sira patolojik yapilarin belirlenmesine ve bu yapilarin boyutlarinin
ve lokalizasyonunun tam olarak tespitine yardimci olmaktadir.#?
Maksillofasiyal bolgedeki kist ve timor gibi patolojilerin preope-
ratif olarak degerlendirilmesinde, 3B hacim hesaplamalarinin da
bu degerlendirmeye dahil edilmesi, tani ve tedavi planlamasi igin
onemli bir basamaktir. Hekim, anatomik yapilarin birbiriyle olan
komsuluk ve iligkilerini 3B goruntuler Gzerinde en dogru sekilde
belirleyebilmekte ve sanal ortamda hasta ve yakinlariyla birlikte
operasyonu tartisabilmektedir.®> Segmentasyon temeline daya-
nan hacim hesaplamalarina yonelik calismalar incelendiginde,
ozellikle osteolitik lezyonlarin varliginda, manuel segmentasyon
yonteminin dezavantajlarina alternatif olabilecek, gerek otoma-
tik gerekse yari otomatik segmentasyon yontemlerinin etkin-
liginin degerlendirildigi calismalar goze garpmaktadir.3344 Bu
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calismalarda elde edilen bulgular, otomatik ya da yari otomatik
segmentasyon yontemlerine farkli algoritmalar eklenerek soz
konusu segmentasyon yontemlerinin etkinligini artirmasi adina
umut vaad etmektedir. Bununla birlikte, s6z konusu calisma-
larda yalnizca osteolitik karakterdeki patolojiler incelenmistir
ve bu durum, ozellikle maksillofasiyal bélgede gozlenen mikst
karakterdeki lezyonlarla karsilastirildiginda, lezyonlarin sinirlari-
nin belirlenmesini ve dolayisiyla segmentasyon iglemini daha da
kolaylagtirmaktadir.##* Cenelerde gozlenen farkli karakterdeki
(mikst ya da radyopak) patolojilere yoénelik hacim hesaplama-
larinda farkli segmentasyon yontemlerinin etkinligini arastiran
calismalarin planlanmasi, maksillofasiyal bolgedeki patolojilerin
preoperatif dederlendiriimesinde segmentasyona dayali hacim
hesaplamalarinin daha ytiksek dogrulukla yapilabilmesine olanak
saglayacaktir.

TME bdlgesinde segmentasyon tekniklerinin kullanimi

3B modellemenin, maksilllofasiyal bolgede gergeklestirilen pre-
operatif planlamalar asamasinda kullanildi§i bir diger alan ise,
TME bélgesidir. Ozellikle mandibulanin primer biiyiime mer-
kezlerinden olan TME kondilinin 3B modelleme uygulamalari,
patolojik durumlarin yani sira yas ve cinsiyete gore degiskenlik
gOsteren anatomik varyasyonlarin belirlenmesine ve fizyolojik
olarak olusan hacimsel degisikliklerin 3B olarak degerlendiriime-
sine olanak saglamistir.*® 3B modelleme glinimiizde TME cerrahi
operasyonlari sonrasinda olusan komplikasyon ve rezorpsiyon
slirecinin takibinde de kullanilmaktadir.®#® TME kondili, ekle-
min pozisyon ve fonksiyon degisikliklerine gore remodelasyon
gosterebilmektedir. Ozellikle ortognatik cerrahi islemleri sonra-
sinda postoperatif olarak gelisen adaptif yapisal degisiklikler bazi
olgularda fizyolojik sinirlari asip patolojik boyutlara ulagabilmek-
tedir.“” Kondilde rezorpsiyon ve hacimsel boyut kaybi ile karakte-
rize bu komplikasyonlari saptamak amaciyla yapilan galismalar,
3B modellemenin TME kondilinde meydana gelen remodelasyon
ve rezorpsiyonu tespit edebildigini gostermektedir.#”“° TME bdl-
gesine ait elde edilecek 3B modelin yuksek dogrulukta sonuglar
vermesi igin, uygun gorlntileme tekniginin segilmesi dnemli
bir unsurdur. Farkli 3B gortintlleme sistemlerinin mandibular
kondil segmentasyonundaki etkilerinin degderlendirildigi calig-
malarda; DVT ile gerceklestirilen dlciimlerin hem mikro BT hem
de medikal BT ile elde edilen dederlerden distk oldugu goste-
rilmektedir.4*#8 2B gorlintlleme sistemlerine kiyasla yliksek per-
formans gosteren DVT gorUntileri kullanilarak gergeklestirilen
TME 3B kondil modellemeleri hala problemlidir. TME kondil bol-
gesinin kompleks morfolojisi, kondil kemik densitesinin nispe-
ten disUk olusu, discus artikularis ve glenoid fossa ile olan yakin
komsulugu gibi olumsuzluklar bdlgeyi anatomik olarak ince-
lenmesi zor bir bolge haline getirmektedir. DVT gérintilerinin
kontrast rezollisyonunun medikal BT lere gore distk olmasi da,
DVT gorintileri Uzerinde segmentasyon igleminin ylksek dog-
rulukla gergeklestirilmesini engellemektedir. Velhelst ve ark’nin
mandibular kondil bélgesinde otomatik segmentasyon yonte-
minin 3B modelleme lzerindeki etkinligini arastirdiklari calisma-
larinda, TME bolgesinin kompleks yapisi ve DVT cihazinin distk
kontrast rezoliisyonu gibi olumsuzluklarinin otomatik segmen-
tasyon sirecini sekteye ugrattigi saptanmistir.#” Bu agsamada Xi
ve ark/nin yari otomatik segmentasyon yonteminin 3B kondil
modellemesi asamasindaki etkinligini arastirdiklari ¢calismanin
bulgulari umut vadetmektedir. TUm bu olumsuzluklari gidermek
amaclyla, segmentasyon tekniklerinin gelistirilmesi ve yeni algo-
ritmalarin eklenip denenmesine yonelik g¢alismalar da devam
etmektedir.4649

Kisiye 6zel implant uygulamalarinda segmentasyon
tekniklerinin kullanimi

Medikal alandaki 3D modelleme uygulamalari; cerrahi 6ncesi
planlamanin yani sira, hastanin anatomik yapisina uygun implant
uygulamalarina da olanak saglamistir. Birgok farkli alanda fayda
saglayan 3B modelleme teknolojisi, medikal alanda en fazla ¢ene
ve yuz kemigi uygulamalarinda kendine yer bulmustur.®°

Kisiye Ozel implantlar cesitli durumlarda ihtiyag duyulan, sert
doku yerine kullanilan, standart yontemlerle hazirlanmasi imkan-
sizolan ve hastalara 6zgu sekilde tasarimiyapilan viicut protezleri
olarak tanimlanmustir; 6zellikle trafik kazalari, atesli silah yaralan-
malari, bazi timorler veya enfeksiyon hastaliklari nedeni ile nor-
mal yapisini yitiren gene ve ytz kemiklerinin rekonstriiksiyonu
asamasinda yarar saglamaktadir.s' Kisinin dokulari ile uyumlu
biyoimplant uygulamalarinin bir diger kullanim alani ise, dental
implantlardir. GUnlimtuzde dis eksikliklerinin restorasyonunda
siklikla tercih edilen bir tedavi segenedi olan dental implantlarin
uygulanma stiresini kisaltmak igin birgok farkl teknik geligtiril-
mistir. Bu tekniklerden biri de, dis cekiminden hemen ya da kisa
slire sonra dental implantlarin yerlestirildigi immediat implan-
tasyondur. immediat implantasyon, tedavi siiresinin kisalmasi ve
maliyetin azalmasi gibi birgok avantaj saglamasina karsin, gekim
soketi ile implantin uyumsuzlugu nedeniyle primer stabilitenin
azalmasi sonucunda implant kaybi gorilebilmektedir. Bu deza-
vantajl gidermek amaciyla, immediat implantasyonda kullanila-
cak kisiye ozel anatomik implant uygulamalarinin gelistirilmesi
glindeme gelmistir. ilk kez 1969 yilinda Hodosh ve arkadaglari
tarafindan ortaya atilan bu fikir, sonrasinda gergeklestirilen hay-
van calismalari ile de desteklenmistir.®2% Kisiye 6zel implant
tasarimlarina, kullanilan materyallere ve farkli tekniklere iligkin
son yillarda yayinlanan ve sayilari giderek artan klinik calismalarin
uzun dénem takipleri sonucunda implantlarin ¢evresinde kemik
rezorbsiyonu ya da yumusak doku cekilmesi gibi dezavantajlar
gozlenmemigtir.54-57

Gerek dental gerekse medikal alanda kisiye 6zel implant uygu-
lamalari; gogunlukla BT ve MRI gibi medikal gortintiileme tek-
nikleriyle elde edilen gdrsel verilerin islenmesi sonrasi hacimsel
anatomik yapi olusturulmasi ile baslayip, biyolojik olarak uyumlu
3B somut model Uretilmesi ile sonuglandirilan bir stregtir. Gor-
sel verinin dogru sekilde iglenebilmesi ve biyomodel elde edile-
bilmesi igin uygun gortintileme tekniginin segilmesi dnemli bir
unsurdur.®" 3B biyomodelin kalitesi, medikal goriintl kaynagindan
alinan verinin kalitesine bagl olarak degismektedir. Ginimuzde
bu konuda yapilan caligmalarda, distk radyasyon maruziyeti,
tarama sUresinin kisa olmasi ve gorintl kalitesinin iyi olmasi
gibi avantajlari nedeniyle DVT gorintilerinin ozellikle gene yiz
bdlgesi cerrahi uygulamalarinda tercih edildigi goze ¢arpmakta-
dir35%85¢ Gorlintl kalitesinin iyi olmasi, hacimsel veri tzerinden
incelenecek bdlgeyi diger bdélgelerden ayirmak icin uygulanan
segmentasyon igleminin performansini da olumlu yénde etki-
leyen bir faktordir. GinUmuzde uygulanan segmentasyon yon-
temlerine ilave edilen algoritmalarla otomatik ya da yari otomatik
segmentasyon yontemlerinin eksikliklerini giderip performansla-
rini arttirmaya yonelik calismalar devam etmektedir.5°

Endodonti alaninda segmentasyon tekniklerinin kullanimi

Kok kanal anatomisin ylksek dogrulukla saptanmasi, endodon-
tik tedavinin basarisini etkileyen faktdrlerin baginda gelmektedir.
Kok kanal sistemini incelemek amaciyla segmentasyon yon-
temlerinden yararlanilmasi, kok kanal morfolojisinin 3B olarak
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yuksek dogrulukta degerlendirilmesine olanak saglamaktadir. Bu
konuda yapilmig galigmalarin gogunda sadece manuel segmen-
tasyon yonteminden yararlanilirken,®-62 kimisinde ise kok kanal
hacim hesaplamalari asamasinda otomatik segmentasyon yon-
teminin kullanildi§i gorilmektedir.®® Farkli segmentasyon yon-
temlerinin karsilagtirmali olarak degerlendirildigi ¢alisma sayisi
sinirli olmakla birlikte, bu galismalarin bir kisminda sadece olgim
degerlerinin listelendidi, kullanilan segmentasyon ydntemine
yonelik agiklama getirilmedigi de géze carpmaktadir.'®64-66

Queiroz ve ark. manuel ve otomatik segmentasyon yontemle-
rinin kok kanal hacim ol¢iimleri konusundaki etkinligini 31 adet
¢ekilmis dis Uzerinde arastirdiklari caligmada, her iki segmentas-
yon yéntemi arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bula-
mamiglardir. Otomatik segmentasyonun manuel segmentasyon
yontemine kiyasla zamandan tasarruf ve gozlemciye dayal olum-
suzluklari gideren objektif degerlendirme gibi avantajlar sundugu
g6z oninde bulunduruldugunda, mikro BT goriintileri tUzerinde
gerceklestirilen bu galigmada her iki segmentasyon yonteminin
esdeder etkinlik sergilemesi otomatik segmentasyon uygula-
malarinin yayginlasmasi adina umut vadetmektedir.'® Fakat bu
ve buna benzer caligmalarin cogunda dikkat ¢eken nokta, seg-
mentasyon isleminin mikro BT goruntileri Gzerinde gergekles-
tirilmis olmasidir. Her ne kadar glinimuze gelinceye kadar kok
kalan anatomisinin gortintlilenmesi ve incelenmesini hedefleyen
calismalarda mikro BT gold standart olarak kullanilsa da, mak-
sillofasiyal yapilarin incelenmesinde sinirli gérintiileme alanina
sahip olmasi, rekonstriiksiyon agsamasinin uzun stirmesi, konvan-
siyonel medikal tarayicilarla kiyaslandiginda ylksek radyasyon
dozu gibi dezavantajlarinin olmasi mikro BT'nin in vitro kosul-
lar disinda endodontik klinik calismalarda kullanilmasina olanak
vermemektedir.®’

Ote yandan, DVT gériintileme sistemi; distik radyasyon dozu,
genis gortntlleme alani ve kisa tarama zamani ile endodontik kok
kanal morfolojisi galigmalari igin bir alternatif yaratmistir. Fakat
mikro BT ile kiyaslandiginda DVT gorintileme tekniginin noise
seviyesinin ylksek, rezollsyonun ise distk oldugu bilinmektedir.
Bu olumsuzluk; kok kanal morfolojisi ve segmentasyonunun DVT
goruntuleri Uzerinde gergeklestirilmesini glclestirmektedir. Bu
asamada edge-detection a dayanan local threshold segmentas-
yonu gibi alternatif metotlardan yararlanilmasi, DVT gorintdleri
Uzerinde gerceklestirilen segmentasyon igleminin performasini
arttirmaktadir.®® Michetti ve ark. kdk kanal anatomisinin belirlen-
mesinde DVT ve mikro BT'nin etkinliklerini karsilagtirmali olarak
degerlendirdikleri ¢alismalarinda otomatik segmentasyon yon-
temi Uzerine ekledikleri edge-detection a dayanan local threshold
uygulamalari sonrasinda her iki gorintileme teknigi arasinda
yiksek korelasyon saptamiglardir. Elde edilen bu bulgu, kok kanal
morfolojisinin otomatik segmentasyon yontemi ile DVT gorinti-
leri kullanarak da ylksek dogrulukta tespit edilebilecedini goster-
mektedir.?” Gelecekte bu tip ¢alismalarin artmasi, sesgmentasyon
islemlerinin daha kisa slirede ve yliksek dogrulukla gergeklestiril-
mesine olanak taniyacaktir.

Segmentasyon yontemlerinin etkinliginin arastirnldigi bir diger
alan ise endodontik mikro cerrahi uygulamalaridir. DVT gibi 3B
goruntileme sistemlerinin periapikal lezyonlarin tanisinda 2B
gorintileme sistemlerine kiyasla tstlin performans gésterdikleri
bilinmektedir. Lezyon tanisinin yani sira, lezyonun hangi kdke ait
oldugunun kesitsel DVT goruntileri ile kolaylikla saptanabilmesi,
hem disin cerrahi endodontik yontemlerle tedavisi konusundaki
karari hem de tedavi basarisini etkileyecegi igin biylk onem
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tasimaktadir.®® Bu asamada DVT kesit goruntuleri Uzerinde ger-
ceklestirilen segmentasyon iglemleri ile mevcut lezyonun hacim
hesaplamasini yapip, bunu cerrahi iglem sonrasi elde edilen veri-
lerle karsilastirmak da mimkindir. Bu konuda gerceklestirilen
calismalar, endodontik cerrahi sonrasinda iyilesme sirecinin taki-
binde 2B gorinttleme sistemleri ile kiyaslandiginda, 3B goriinti-
ler Uzerinde gergeklestirilen segmentasyon islemleri sonrasinda
elde edilen lezyon hacmine dair hesaplamalarin yiiksek dogru-
lukta sonuglar verdigini gostermektedir.?®

Sagladi§r avantajlara ragmen, 2B gorlntlleme sistemleri ile
kiyaslandiginda hastaya ulasan ylksek radyasyon oranina sahip
olmasi nedeniyle; endodontik cerrahi amaciyla DVT'nin rutin kli-
nik kullanimi énerilmemekte, sadece tedavi planlamasini ve digin
prognozunu etkileyecek olgularda kullaniimasi 6zellikle vurgulan-
maktadir.® Gelecekte 3B goriintileme agsamasinda daha disik
doz radyasyon igeren tekniklere iliskin alternatiflerin gelistiril-
mesi, endodontik cerrahi sonrasi iyilesme takibinde segmentas-
yon yontemlerinin etkinliginin arastirildigi calismalarin onind
agacaktir.

Ortodonti alaninda segmentasyon tekniklerinin kullanimi
Gelisen teknolojiyle birlikte glinimUzde ortodonti alaninda da
tani ve tedavi planlamalarinin geleneksel 2B yaklagimdan 3B tek-
nige gegilmistir. Ginlimuzde 3B gorlintlleme ve Uretim teknolo-
jileri sayesinde seffaf plaklarla, kisiye 6zel labial veya lingual tedavi
sistemleriyle ortodontik tedavi ve ortognatik cerrahi uygulama-
lar yapilabilmektedir.© Cerrahi uygulamalardaki ¢ene hareket-
lerinin uzayin 3 boyutunda gerceklestirildigi noktada; 3 boyutlu
rotasyonel eksenlerin sadece 2 boyut Uzerinde yapilan geleneksel
Olgimler ile degerlendirilmesi yetersiz kalmaktadir. 2B gorinti-
leme sistemleri ile lateral yonde elde edilen radyografik goriin-
tller Uzerinde sag ve sol taraftaki yapilarin stiperpoze olmasi,
ozellikle asimetrik dlzeltme gereken vakalarda Glglimleri 6nemli
oranda kisitlamaktadir.

Dental alanda DVT kullanimin zamanla artmasi ve 3B model-
leme ve sanal cerrahi planlamanin (SCP) ilerlemesi ortognatik
cerrahiye bir dayanak kazandirmistir. 3 boyutlu sanal ortognatik
cerrahi planlama ile kemik segmentlerinin lokalizasyon ve agisi
gibi 6zellikle cerrahi operasyon basarisini etkileyecek paramet-
reler operasyon oncesinde ayrintili sekilde degerlendirilip, gerekli
durumlarda kolaylikla degisiklik yapilarak gerceklestirilecek ope-
rasyonun en dogru sekilde planlanmasi mimkin olmaktadir.’®

Ortognatik cerrahide 3B cerrahi planlama yapabilmek igin, elde
edilen DVT goérintlsinin segmentlere ayrilmasi gerekmektedir.
Bu asamada elde edilen 3B gorintllerde manuel, yari otomatik
ve tam otomatik sekilde farkl yontemler kullanarak segmen-
tasyon islemini gerceklestirmek mimkiindir. Zaman tasarrufu
ve gozlemciye bagh olumsuzluklari elimine etmesi gibi avantaj-
lari nedeni ile otomatik segmentasyon ydntemi glinimizde en
gok tercih edilen segmentasyon yontemi olarak 6ne ¢ikmakta-
dir. Fakat bu yontemin ozellikle kondil, ramus i¢ ylzeyi ve mak-
silla gibi komplike anatomik olusumlarin segmentasyonunda
dogru sonuglar vermedigi vurgulanmaktadir.”? Bu konuda yapilan
calismalarda, sanal cerrahi planlamalar sirasinda olusturulan 3B
modeller temel alinarak gergeklestirilen cerrahi splint uygulama-
larinin etkinligi karsilastirmali olarak degerlendirilmis, cerrahi plan
ve operasyon sonrasi bulgular arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir farkhlk saptanmamistir.’®” Fakat s6z konusu calismalarda
vurgulanan ortak nokta, ortognatik cerrahi uygulamalar 6ncesi
3B analiz sirasinda kullanilabilecek ortak standart bir yazilimin
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eksikligidir. Bu konuda standart bir yazilim ve segmentasyon
yonteminin tespiti, ortognatik cerrahinin yani sira ¢gene yiiz bol-
gesindeki diger cerrahi uygulamalarda da sanal 3B modellemenin
etkinliginin arastiriimasina olanak saglayacaktir.

Ortodonti alaninda 3B modelleme; ortognatik cerrahi planlama-
lar disinda mevcut dentisyon ve uygulanacak tedaviye yonelik
okluzal analizlerin gerceklestiriimesine de olanak saglamaktadir.
3B dijital modeller lizerinde dig pozisyonlarini 3 boyutlu degerlen-
dirmek ve farkli tedavi planlamalarr igin spesifik bir digin analizine
yonelik segmentasyon islemi gergeklestirmenin yani sira 3B sanall
dis hareketlerinin haritasini gcikartmak da mimkindtr.

Ortodontik tedavi stirecinde segmentasyon iglemlerinden yarar-
lanilabilecek bir diger alan ise, uygulanan ortodontik kuvvetler
sonrasinda olugabilecek olasi bir kdk rezorpsiyonunun tespitidir.?®
2B gorlntileme sistemleri ile bukkolingual yonde olugsacak olasi
bir rezorpsiyonun tanisini koymak mimkin degil iken, 3B goriin-
tlleme yontemleri ile mevcut rezorpsiyonu 3 farkli diizlemde
degerlendirmek ve tedavi siresince dis hacminde olusan degi-
siklikleri saptamak mimkin olmaktadir. Fakat, maksillofasiyal
bdlgede yanlis pozisyonda gomiik konumda olan diglerin komp-
leks anatomik yapisi, 3B modelleme 6ncesinde gergeklestirilecek
segmentasyon islemini glclestirmektedir. Ayrica, dis segmen-
tasyonunda DVT cihazlarinin kullanilmasi da medikal tomografi
cihazlari ile kiyaslandiginda dis sinirlarinin tam olarak saptana-
mamasina yol agmakta ve dolayisiyla segmentasyon isleminin
dogruluk ve glivenilirligini azaltmaktadir.?®

Adli dis hekimligi uygulamalarinda segmentasyon
tekniklerinin kullanimi

Dis segmentasyonundan yararlanilan bir diger alan da adli dis
hekimligidir. Adli dis hekimliginde yas tayini, hem yasayan hem de
olU bireylerde onemli bir yere sahiptir. Vicudun baska bolgelerine
kiyasla dis faktorlerden daha az etkilenmeleri; digler Gzerinde rad-
yomorfometrik analiz yontemleri kullanilarak kronolojik yasin (KY)
ve cinsiyetlerinin tahmin edilmesine olanak saglamistir. Dis geli-
siminden faydalanarak yapilan yas tayinine yonelik analiz yontem-
leri sadece cocuklarda veya adodlesanlarda kullanilabilmektedir
ve primer dentisyonu tamamlanmis eriskinlerde bu yéntemlerin
kullanimi gligttr. Bu olumsuzlugu gidermek amaciyla son zaman-
larda yapilan galismalarda; yas tayininde kullaniimak Uzere pulpa
ve dis hacimleri hesaplamalarinda 3B gorintlileme yontem-
leri ve yazilimlarindan yararlanilmaya baslanmistir. Yasgla birlikte
hem bukko-lingual ve mezio-distal pulpa genisligi hem de pulpa
kavitesinin ylksekligi azalmaktadir. Geleneksel 2B goériintiileme
sistemleri ile bu degerlendirmeyi yapmak mimkin degil iken,
dental volimetrik tomografi gibi 3B gorintileme sistemleri ile
pulpa kavitesindeki morfolojik degisimi 3B olarak izlemek mim-
kiindlr. GUnimuzde farkli segmentasyon yontemlerinin pulpa
ve dis hacimleri hesaplamalarindaki etkinligini arastiran cok
sayida calisma bulunmaktadir.®" Tim bu ¢alismalarda elde edi-
len bulgular, ilerde dlgtimler igin farkl modifikasyon tekniklerinin
kullanilmasiyla birlikte optimize edilmis bir yas tahmin yontemi
gelistirilmesini mimkuln kilacaktir.

SONUG

GUnUmUzde DVT gorlntilerinden yararlanilarak farkli segmen-
tasyon yontemlerini karsilastirmali olarak degerlendiren cok
sayida galisma bulunmaktadir.?"30- Dighekimliginin birgok farkli
disiplinindeki segmentasyon ydntemlerinin etkinliginin arasti-
rildigr bu galismalarin ortak sinirlihdi; yontemlerin etkinliginin

degerlendirilmesi agsamasinda altin standart olarak manuel seg-
mentasyon yonteminin temel alinmig olmasidir. Oysa manuel
yontemin kisiye dayali olmasi, objektif bir sonug vermemesi ve gok
uzun ve zahmetli bir slire¢ gerektirmesi bu yontemin en belirgin
dezavantajlari olarak 6zellikle vurgulanmaktadir. Bu olumsuzlukla-
rin giderilmesi amaciyla, otomatik ve yari otomatik segmentasyon
yontemlerinin hibrit segmentasyon algoritmalari ile geligtiriimesi
ve mevcut algoritmalarin dezavantajlarinin ortadan kaldiriimasi
dUsUnUlmustdr. Fakat tim gorintllere uygulanabilecek standart
bir segmentasyon yonteminin mevcut olmadi§i ve segmentasyon
icin tasarlanan yontemler ve bu yontemlerin basarisinin, secilen
goriintileme cihazi ve uygulamaya dayali olarak degisiklik gos-
terecedi unutulmamalidir. Gelecekte yazilimlardaki gelismeler,
segmentasyon islemlerinin daha kisa stirede ve yiiksek dogrulukla
gerceklesmesine olanak saglayarak, maksillofasiyal bolgedeki
patolojilerin hacimsel boyut 6zelliklerinin DVT gdrintuleri kullani-
larak 3B degerlendirilmesi igleminin tedavi planlamasinin bir par-
¢asl olmasina yol agacagi distntlmektedir.

Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Yazar Katkilari: Fikir - E.S.; Tasarim — B.O.G; Denetleme - E.S.; Kaynaklar
- E.S; Malzemeler — B.O.G.; Veri Toplanmasi ve/veya islemesi - B.O.G.;
Analiz ve[veya Yorum - E.S.; Literatlr Taramasi — E.S.; Yazlyl Yazan - E.S,;
Elestirel inceleme - B.O.G.

Cikar Catigmasi: Yazarlar gikar gatismasi bildirmemislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar bu galisma igin finansal destek almadiklarini
beyan etmislerdir.

Peer-review: Externally peer-reviewed.

Author Contributions: Concept - E.S.; Design — B.O.G; Supervision - E.S.;
Resources - E.S.; Materials — B.O.G; Data Collection and/or Processing —
B.0.G; Analysis and/or Interpretation — E.S.; Literature Search — E.S.; Writ-
ing Manuscript - E.S.; Critical Review — B.O.G.

Declaration of Interests: The authors declare that they have no compet-
ing interest.

Funding: The authors declared that this study has received no financial
support.

KAYNAKLAR

1. Pham DL, Xu C, Prince JL. Current methods in medical image seg-
mentation. Annu Rev Biomed Eng. 2000;2(1):315-337. [CrossRef]

2. PalNR, Pal SK. A review on image segmentation techniques. Pattern
Recognit. 1993;26(9):1277-1294. [CrossRef]

3. Olabarriaga SD, Smeulders AWM. Interaction in the segmentation
of medical images: A survey. Med Image Anal. 2001;5(2):127-142.
[CrossRef]

4. Withey DJ, Koles ZJ. Three generations of medical image segmenta-
tion: Methods and available software. Int J Bioelectromag. 2007,
9:67-68.

5. GunamaniJR, Baliarsingh Sabuj Kr, Jena PGMV. Image segmentation
using Gabor transform and S- transform. In 2006 International Con-
ference on Advanced Computing and Communications. Mangalore,
India: IEEE; 2006:618-619.

6. Payel R, Saurab D, Nilanjan D, Goutami D, Chakraborty S, Ruben R.
Adaptive thresholding: A comparative study. In 2014 International
Conference on Control, Instrumentation, Communication and Com-
putational Technologies (ICCICCT). Kanyakumari District, India: IEEE;
2014:1182-1186.

Curr Res Dent Sci 2023 33(1): 40-49 | doi: 10.17567/ataunidfd.899222


https://doi.org/10.1146/annurev.bioeng.2.1.315
https://doi.org/10.1016/0031-3203(93)90135-J
https://doi.org/10.1016/s1361-8415(00)00041-4

48

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

Muthukrishnan R, Radha M. Edge detection techniques for image
segmentation. Int J Comput Sci Inf Technol. 2011;3(6):259-267.
[CrossRef]

Galibourg A, Dumoncel J, Telmon N, Calvet A, Michetti J, Maret D.
Assessment of automatic segmentation of teeth using a watershed-
based method. Dento Maxillo Facial Rad. 2018;47(1):20170220.
[CrossRef]

Premaladha J, Ravichandran KS. Novel approaches for diagnosing
melanoma skin lesions through supervised and deep learning algo-
rithms. J Med Syst. 2016;40(4):96. [CrossRef]

Kharazmi P, Zheng J, Lui H, Jane Wang ZJ, Lee TK. A computer-aided
decision support system for detection and localization of cutaneous
vasculature in dermoscopy images via deep feature learning. J Med
Syst. 2018;42(2):33. [CrossRef]

Deng L, Yu D. Deep learning: Methods and applications. Found
Trends. 2014;7(3-4):197-387. [CrossRef]

Isin A, Direkoglu C, Sah M. Review of MRI-based brain tumor image
segmentation using deep learning methods. Procedia Comput Sci.
2016;102:317-324. [CrossRef]

Hashempour N, Tuulari JJ, Merisaari H, et al. A novel approach for
manual segmentation of the amygdala and hippocampus in neonate
MRI. Front Neurosci. 2019;13:1025. [CrossRef]

Emblem KE, Nedregaard B, Hald JK, Nome T, Due-Tonnessen P,
Bjornerud A. Automatic glioma characterization from dynamic sus-
ceptibility contrast imaging: Brain tumor segmentation using
knowledge-based fuzzy clustering. J Magn Reson Imaging. 2009;
30(1):1-10. [CrossRef]

Hung K, Yeung AWK, Tanaka R, Bornstein MM. Current applications,
opportunities, and limitations of Al for 3D imaging in dental research
and practice. Int J Environ Res Public Health. 2020;17(12):4424.
[CrossRef]

Chin SJ, Wilde F, Neuhaus M, Schramm A, Gellrich NC, Rana M. Accu-
racy of virtual surgical planning of orthognathic surgery with aid of
CAD/CAM fabricated surgical splint-A novel 3D analyzing algorithm.
J Craniomaxillofac Surg. 2017;45(12):1962-1970. [CrossRef]
Aboul-Hosn Centenero S, Hernandez-Alfaro F. 3D planning in
orthognathic surgery: CAD/CAM surgical splints and prediction of
the soft and hard tissues results - our experience in 16 cases. J Cra-
niomaxillofac Surg. 2012;40(2):162-168. [CrossRef]

Queiroz PM, Rovaris K, Santaella GM, Haiter-Neto F, Freitas DQ.
Comparison of automatic and visual methods used for image seg-
mentation in endodontics: A microCT study. J Appl Oral Sci. 2017;
25(6):674-679. [CrossRef]

Gerlach NL, Meijer GJ, Kroon DJ, Bronkhorst EM, Bergé SJ, Maal TJ.
Evaluation of the potential of automatic segmentation of the man-
dibular canal using cone-beam computed tomography. Br J Oral
Maxillofac Surg. 2014;52(9):838-844. [CrossRef]

Wang L, Li S, Chen R, Liu SY, Chen JC. An automatic segmentation
and classification framework based on PCNN model for single tooth
in MicroCT images. PLoS One. 2016;11(6):e0157694. [CrossRef]
Mohan G, Subashini MM. MRI based medical image analysis: Survey
on brain tumor grade classification. Biomed Signal Process Control.
2018;39:139-161. [CrossRef]

Rastegar B, Thumilaire B, Odri GA, et al. Validation of a windowing
protocol for accurate in vivo tooth segmentation using i-CAT
cone beam computed tomography. Adv Clin Exp Med. 2018;27(7):
1001-1008. [CrossRef]

Schloss T, Sonntag D, Kohli MR, Setzer FC. A comparison of 2- and
3-dimensional healing assessment after endodontic surgery using
cone-beam computed tomographic volumes or periapical radio-
graphs. J Endod. 2017;43(7):1072-1079. [CrossRef]

Ji DX, Ong SH, Foong KW. A level-set based approach for anterior
teeth segmentation in cone beam computed tomography images.
Comput Biol Med. 2014;50:116-128. [CrossRef]

Khalil W, EzEldeen M, Van De Casteele E, et al. Validation of cone
beam computed tomography-based tooth printing using different
three-dimensional printing technologies.Oral Surg Oral Med Oral
Pathol Oral Radiol. 2016;121(3):307-315. [CrossRef]

Curr Res Dent Sci 2023 33(1): 40-49 | doi: 10.17567/ataunidfd.899222

26.

27.

28.

29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44,

45.

LiuY, Olszewski R, Alexandroni ES, Enciso R, Xu T, Mah JK. The validity
of in vivo tooth volume determinations from cone-beam computed
tomography. Angle Orthod. 2010;80(1):160-166. [CrossRef]

Wang Y, He S, Yul, LiJ, Chen S. Accuracy of volumetric measurement
of teeth in vivo based on cone beam computer tomography. Orthod
Craniofac Res. 2011;14(4):206-212. [CrossRef]

Wang VY, Liu S Wang G, Liu Y. Accurate tooth segmentation with
improved hybrid active contour model. Phys Med Biol. 2018;64(1):
015012. [CrossRef]

Kang HC, Choi C, Shin J, Lee J, Shin YG. Fast and accurate semiau-
tomatic segmentation of individual teeth from dental CT images.
Comput Math Methods Med. 2015;2015:810796. [CrossRef]
Shaheen E, Khalil W, Ezeldeen M, et al. Accuracy of segmentation of
tooth structures using 3 different CBCT machines. Oral Surg Oral
Med Oral Pathol Oral Radiol. 2017;123(1):123-128. [CrossRef]

Forst D, Nijjar S, Flores-Mir C, Carey J, Secanell M, Lagravere M. Com-
parison of in vivo 3D cone-beam computed tomography tooth vol-
ume measurement protocols. Prog Orthod. 2014;15(1):69. [CrossRef]
Rana M, Modrow D, Keuchel J, et al. Development and evaluation of
an automatic tumor segmentation tool: A comparison between
automatic, semi-automatic and manual segmentation of mandibu-
lar odontogenic cysts and tumors. J Craniomaxillofac Surg. 2015;
43(3):355-359. [CrossRef]

Vallaeys K, Kacem A, Legoux H, Le Tenier M, Hamitouche C, Arbab-
Chirani R. 3D dento-maxillary osteolytic lesion and active contour
segmentation pilot study in CBCT: Semi-automatic vs manual
methods. Dento Maxillo Fac Radiol. 2015;44(8):20150079. [CrossRef]
XiaZ, GanY, Chang L, Xiong J, Zhao Q. Individual tooth segmentation
from CT images scanned with contacts of maxillary and mandible
teeth. Comput Methods Programs Biomed. 2017;138:1-12. [CrossRef]
Loubele M, Maes F, Schutyser F, Marchal G, Jacobs R, Suetens P.
Assessment of bone segmentation quality of cone-beam CT versus
multislice spiral CT: A pilot study. Oral Surg Oral Med Oral Pathol Oral
Rad Endod. 2006;102(2):225-234. [CrossRef]

Michetti J, Georgelin-Gurgel M, Mallet JP, Diemer F, Boulanouar K.
Influence of cone beam CT parameters on the output of an auto-
matic edge-detection based endodontic segmentation. Dentomax-
illofac Radiol. 2015;44(8):20140413.

Sarikov R, Juodzbalys G. Inferior alveolar nerve injury after mandibu-
lar third molar extraction: A literature review. J Oral Maxillofac Res.
2014;5(4):e1. [CrossRef]

Shavit I, Juodzbalys G. Inferior alveolar nerve injuries following
implant placement - importance of early diagnosis and treatment:
A systematic review. J Oral Maxillofac Res. 2014;5(4):e2. [CrossRef]
Sotthivirat S, Narkbuakaew W. Automatic detection of inferior
alveolar nerve canals on ct images. Biomedical Circuits and Systems
Conference (BioCAS). 2006:142-145. [CrossRef]

Abdolali F, Zoroofi RA, Abdolali M, Yokota F, Otake VY, Sato Y. Auto-
matic segmentation of mandibular canal in cone beam CT images
using conditional statistical shape model and fast marching. Int J
Comput Assist Radiol Surg. 2017;12(4):581-593. [CrossRef]

Abdolali F, Zoroofi RA, Otake VY, Sato Y. Automatic segmentation of
maxillofacial cysts in cone beam CT images. Comput Biol Med.
2016;72:108-119. [CrossRef]

Kwak GH, Kwak EJ, Song JM, et al. Automatic mandibular canal
detection using a deep convolutional neural network. Sci Rep.
2020;10(1):5711. [CrossRef]

Shahbazian M, Jacobs R, Wyatt J, et al. Validation of the cone beam
computed tomography-based stereolithographic surgical guide aid-
ing autotransplantation of teeth: Clinical case-control study. Oral
Surg Oral Med Oral Pathol Oral Radiol. 2013;115(5):667-675. [CrossRef]
Kauke M, Safi AF, Grandoch A, Nickenig HJ, Zoller J, Kreppel M. Image
segmentation-based volume approximation-volume as a factor in
the clinical management of osteolytic jaw lesions. Dento Maxillo Fac
Radiol. 2019;48(1):20180113. [CrossRef]

Altan Salli G, Oztiirkmen Z. Semi-automated three-dimensional
volumetric evaluation of mandibular condyles. Oral Radiol. 2021;37(1):
66-73. [CrossRef]


https://doi.org/10.5121/ijcsit.2011.3620
https://doi.org/10.1259/dmfr.20170220
https://doi.org/10.1007/s10916-016-0460-2
https://doi.org/10.1007/s10916-017-0885-2
https://doi.org/10.1561/2000000039
https://doi.org/10.1016/j.procs.2016.09.407
https://doi.org/10.3389/fnins.2019.01025
https://doi.org/10.1002/jmri.21815
https://doi.org/10.3390/ijerph17124424
https://doi.org/10.1016/j.jcms.2017.07.016
https://doi.org/10.1016/j.jcms.2011.03.014
https://doi.org/10.1590/1678-7757-2017-0023
https://doi.org/10.1016/j.bjoms.2014.07.253
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0157694
https://doi.org/10.1016/j.bspc.2017.07.007
https://doi.org/10.17219/acem/68117
https://doi.org/10.1016/j.joen.2017.02.007
https://doi.org/10.1016/j.compbiomed.2014.04.006
https://doi.org/10.1016/j.oooo.2015.10.028
https://doi.org/10.2319/121608-639.1
https://doi.org/10.1111/j.1601-6343.2011.01525.x
https://doi.org/10.1088/1361-6560/aaf441
https://doi.org/10.1155/2015/810796
https://doi.org/10.1016/j.oooo.2016.09.005
https://doi.org/10.1186/s40510-014-0069-2
https://doi.org/10.1016/j.jcms.2014.12.005
https://doi.org/10.1259/dmfr.20150079
https://doi.org/10.1016/j.cmpb.2016.10.002
https://doi.org/10.1016/j.tripleo.2005.10.039
https://doi.org/10.5037/jomr.2014.5401
https://doi.org/10.5037/jomr.2014.5402
https://doi.org/10.1109/BIOCAS.2006.4600328
https://doi.org/10.1007/s11548-016-1484-2
https://doi.org/10.1016/j.compbiomed.2016.03.014
https://doi.org/10.1038/s41598-020-62586-8
https://doi.org/10.1016/j.oooo.2013.01.025
https://doi.org/10.1259/dmfr.20180113
https://doi.org/10.1007/s11282-020-00426-1

49

46.

47.

48.

49.

50.

51.

52.

53.

54.

55.

56.

57.

58.

59.

60.

61.

Xi T, Schreurs R, Heerink WJ, Bergé SJ, Maal TJ. A novel region-
growing based semi-automatic segmentation protocol for three-
dimensional condylar reconstruction using cone beam computed
tomography (CBCT). PLoS One. 2014;9(11):e111126. [CrossRef]
Verhelst PJ, Shaheen E, de Faria Vasconcelos K, et al. Validation of a 3D
CBCT-based protocol for the follow-up of mandibular condyle remod-
eling. Dento Maxillo Fac Radiol. 2020;49(3):20190364. [CrossRef]
Nicolielo LFP, Van Dessel J, Shaheen E, et al. Validation of a novel
imaging approach using multi-slice CT and cone-beam CT to follow-
up on condylar remodeling after bimaxillary surgery. Int J Oral Sci.
2017;9(3):139-144. [CrossRef]

Kim JJ, Nam H, Kaipatur NR, et al. Reliability and accuracy of seg-
mentation of mandibular condyles from different three-dimensional
imaging modalities: A systematic review. Dento Maxillo Fac Radiol.
2020;49(5):20190150. [CrossRef]

Huff TJ, Ludwig PE, Zuniga JM. The potential for machine learning
algorithms to improve and reduce the cost of 3-dimensional printing
for surgical planning. Expert Rev Med Devices. 2018;15(5):349-356.
[CrossRef]

Buicking TM, Hill ER, Robertson JL, Maneas E, Plumb AA, Nikitichev DI.
From medical imaging data to 3D printed anatomical models. PLoS
One. 2017;12(5):e0178540. [CrossRef]

Hodosh M, Povar M, Shklar G. The dental polymer implant concept.
J Prosthet Dent. 1969;22(3):371-380. [CrossRef]

Kohal RJ, Hiirzeler MB, Mota LF, Klaus G, Caffesse RG, Strub JR. Cus-
tom-made root analogue titanium implants placed into extraction
sockets. An experimental study in mon-keys. Clin Oral Implants Res.
1997,8(5):386-392. [CrossRef]

Pirker W, Kocher A. Root analog zirconia implants: True anatomical
design for molar replacement - a case report. Int J Periodontics
Restorative Dent. 2011;31(6):663-668.

Pirker W, Wiedemann D, Lidauer A, Kocher AA. Immediate, single
stage, truly anatomic zirconia implant in lower molar replacement:
A case report with 2.5 years follow-up. Int J Oral Maxillofac Surg.
2011;40(2):212-216. [CrossRef]

Regish KM, Sharma D, Prithviraj DR. An overview of immediate root
analogue zirconia implants. J Oral Implantol. 2013;39(2):225-233.
[CrossRef]

Mangano FG, De Franco M, Caprioglio A, Macchi A, Piattelli A, Man-
gano C. Immediate, non-submerged, root-analogue direct laser
metal sintering (DLMS) implants: A 1-year prospective study on 15
patients. Lasers Med Sci. 2014;29(4):1321-1328. [CrossRef]

Van Assche N, van Steenberghe D, Guerrero ME, et al. Accuracy of
implant placement based on pre-surgical planning of three-dimen-
sional cone-beam images: A pilot study. J Clin Periodontol. 2007;
34(9):816-821. [CrossRef]

Loubele M, Guerrero ME, Jacobs R, Suetens P, van Steenberghe D. A
comparison of jaw dimensional and quality assessments of bone
characteristics with cone-beam CT, spiral tomography, and multi-
slice spiral CT. Int J Oral Maxillofac Implants. 2007;22(3):446-454.
Kim Y, Perinpanayagam H, Lee JK, et al. Comparison of mandibular
first molar mesial root canal morphology using micro-computed
tomography and clearing technique. Acta Odontol Scand. 2015;73(6):
427-432. [CrossRef]

Rodig T, Hausdorfer T, Konietschke F, Dullin C, Hahn W, Hilsmann M.
Efficacy of D-RaCe and ProTaper Universal retreatment NiTi instru-
ments and hand files in removing gutta-percha from curved root

62.

63.

64.

65.

66.

67.

68.

69.

70.

.

72.

73.

4.

75.

76.

TT.

canals - a micro-computed tomography study. Int Endod J. 2012;
45(6):580-589. [CrossRef]

Marending M, Schicht OO, Paqué F. Initial apical fit of K-files versus
LightSpeed LSX instruments assessed by micro-computed tomog-
raphy. Int Endod J. 2012;45(2):169-176. [CrossRef]

Stern S, Patel S, Foschi F, Sherriff M, Mannocci F. Changes in centring
and shaping ability using three nickel-titanium instrumentation
techniques analysed by micro-computed tomography (uCT). Int
Endod J. 2012;45(6):514-523. [CrossRef]

Lloyd A, Uhles JP, Clement DJ, Garcia-Godoy F. Elimination of intra-
canal tissue and debris through a novel laser-activated system
assessed using high-resolution micro-computed tomography: A
pilot study. J Endod. 2014;40(4):584-587. [CrossRef]

Versiani MA, Pécora JD, de Sousa-Neto MD. Root and root canal mor-
phology of four-rooted maxillary second molars: A micro-computed
tomography study. J Endod. 2012;38(7):977-982. [CrossRef]

Versiani MA, Pécora JD, Sousa-Neto MD. The anatomy of two-rooted
mandibular canines determined using micro-computed tomogra-
phy. Int Endod J. 2011;44(7):682-687. [CrossRef]

Michetti J, Basarab A, Diemer F, Kouame D. Comparison of an adap-
tive local thresholding method on CBCT and uCT endodontic images.
Phys Med Biol. 2017;63(1):015020. [CrossRef]

Brady E, Mannocci F, Brown J, Wilson R, Patel S. Acomparison of cone
beam computed tomography and periapical radiography for the
detection of vertical root fractures in nonendodontically treated
teeth. Int Endod J. 2014;47(8):735-746. [CrossRef]

Low KM, Dula K, Btirgin W, von Arx T. Comparison of periapical radi-
ography and limited cone-beam tomography in posterior maxillary
teeth referred for apical surgery. J Endod. 2008;34(5):557-562.
[CrossRef]

Elnagar MH, Aronovich S, Kusnoto B. Digital workflow for combined
orthodontics and orthognathic surgery. Oral Maxillofac Surg Clin
North Am. 2020;32(1):1-14. [CrossRef]

Adolphs N, Haberl EJ, Liu W, Keeve E, Menneking H, Hoffmeister B.
Virtual planning for craniomaxillofacial surgery — 7 years of experi-
ence. J Craniomaxillofac Surg. 2014;42(5):e289-e295. [CrossRef]
Paniagua B, Cevidanes L, Zhu H, Styner M. Outcome quantification
using SPHARM-PDM toolbox in orthognathic surgery. Int J Comput
Assist Radiol Surg. 2011;6(5):617-626. [CrossRef]

Manhaes-Caldas D, Oliveira ML, Groppo FC, Haiter-Neto F. Volumet-
ric assessment of the dental crown for sex estimation by means of
cone-beam computed tomography. Forensic Sci Int. 2019;303:
109920. [CrossRef]

Haghanifar S, Ghobadi F, Vahdani N, Bijani A. Age estimation by pulp/
tooth area ratio in anterior teeth using cone-beam computed
tomography: Comparison of four teeth. J Appl Oral Sci. 2019;27:
e€20180722. [CrossRef]

Merdietio Boedi R, Banar N, De Tobel J, Bertels J, Vandermeulen D,
Thevissen PW. Effect of lower third molar segmentations on auto-
mated tooth development staging using a convolutional neural net-
work. J Forensic Sci. 2020;65(2):481-486. [CrossRef]

Li H, Zhang Z, Liu Z. Application of artificial neural networks for catal-
ysis: A review. Catalysts. 2017;7(10):306. [CrossRef]

Kandel I, Castelli M. How deeply to fine-tune a convolutional neural
network: A case study using a histopathology dataset. App/ Sci.
2020;10(10):3359. [CrossRef]

Curr Res Dent Sci 2023 33(1): 40-49 | doi: 10.17567/ataunidfd.899222


https://doi.org/10.1371/journal.pone.0111126
https://doi.org/10.1259/dmfr.20190364
https://doi.org/10.1038/ijos.2017.22
https://doi.org/10.1259/dmfr.20190150
https://doi.org/10.1080/17434440.2018.1473033
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0178540
https://doi.org/10.1016/0022-3913(69)90200-5
https://doi.org/10.1034/j.1600-0501.1997.080505.x
https://doi.org/10.1016/j.ijom.2010.08.003
https://doi.org/10.1563/AAID-JOI-D-10-00208
https://doi.org/10.1007/s10103-013-1299-0
https://doi.org/10.1111/j.1600-051X.2007.01110.x
https://doi.org/10.3109/00016357.2014.976263
https://doi.org/10.1111/j.1365-2591.2012.02014.x
https://doi.org/10.1111/j.1365-2591.2011.01967.x
https://doi.org/10.1111/j.1365-2591.2011.02004.x
https://doi.org/10.1016/j.joen.2013.10.040
https://doi.org/10.1016/j.joen.2012.03.026
https://doi.org/10.1111/j.1365-2591.2011.01879.x
https://doi.org/10.1088/1361-6560/aa90ff
https://doi.org/10.1111/iej.12209
https://doi.org/10.1016/j.joen.2008.02.022
https://doi.org/10.1016/j.coms.2019.08.004
https://doi.org/10.1016/j.jcms.2013.10.008
https://doi.org/10.1007/s11548-010-0539-z
https://doi.org/10.1016/j.forsciint.2019.109920
https://doi.org/10.1590/1678-7757-2018-0722
https://doi.org/10.1111/1556-4029.14182
https://doi.org/10.3390/catal7100306
https://doi.org/10.3390/app10103359

