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Giris: Fraktal’ kelimesi Latince’de ‘kirik, parga’ anlamina gelen ‘fractus’ sozciigiinden
tiremistir. Egriler, birbiri ile iliskisi bulunmayan daginik noktalar, yiizeyler ve standart
geometride benzeri bulunmayan amorf yapilar1 tanimlamak i¢in kullanilmaktadir. Fraktal
analiz (FA), goriintii boyunca desenler sergileyen karmasik geometrik yapilarin niceliksel
olarak degerlendirilmesine yonelik bir yontemdir. Bilgisayar algoritmasiyla hesaplanan
fraktal boyut (FB), yapinin karmasikligini tanimlar ve tek bir sayiyla temsil edilir. FB’nin
hesaplanmas1 amaciyla birgok yontem kullanilmistir. Mesafe Sl¢timiine bagli FB hesabi
yapilan yontemler arasinda Richardson metodu, kutu sayma metodu ve Flook tarafindan
gelistirilmis olan dilatasyon metodu (piksel genisletme metodu) yer almaktadir. FB analizi
icin kullanilan en popiiler yontem kutu sayma yontemidir. Genel olarak FB’un yiiksek
olmasi1 yapinin daha karmasik, FB’un diisiik olmasi da yapmin daha basit internal diizene
sahip oldugu anlamina gelmektedir Fraktal analizden giiniimiizde pek ¢ok alanda
yararlanilmaktadir. Dis hekimliginde bir¢ok sistemik patolojinin ve periapikal lezyonlarin
tanisinin konulmasi, antiepileptik, kortizon gibi kullanilan ilaglarin ve diabetes mellitus,
talesemi major, osteopordz gibi ¢esitli sistemik hastaliklarin ¢ene kemikleri iizerine
etkilerinin degerlendirilmesi, oral malign ve premalign lezyonlarin i¢ yapisinin incelenmesi,
endodontik tedavi sonrasinda kemikteki iyilesmenin takibi ve implantlarin
osseointegrasyonunun degerlendirilmesi gibi pek cok amacgla FB hesaplamasi yapilmaktadir.

Sonug¢: FA; non-invaziv olmasi, kolay uygulanabilirligi ve diisiik maliyeti sebebiyle son
yillarda yaygin olarak kullanilmakta olup, etkin bir diagnostik aragtir. Bu derlemenin amact;
FBA’nmn dis hekimliginde kullanim alanlarmin giincel literatiirler taranarak tek bir baglik
altinda toplanmast ve bu konuda calisma yapmak isteyen yazarlara genel bir bilgi
vermesidir.

Anahtar Kelimeler: Fraktal Analiz, Fraktal Boyut, Dis Hekimligi.
ABSTRACT

Objective: The word 'Fractal’ derives from the Latin word 'fractus’, meaning 'broken, piece'.
Fractal describes curves, unrelated scattered points, surfaces, and amorphous structures with
no analogs in standard geometry. Fractal analysis (FA) is a method for quantitatively
evaluating complex geometric structures that exhibit patterns throughout the image. The
fractal dimension (FD), calculated by a computer algorithm, describes the complexity of the
structure and is represented by a single number. Many methods have been used to calculate
FB. Methods that calculate FB based on distance measurement include the Richardson
method, the box-counting method, and the dilation method (pixel expansion method)
developed by Flook. The most popular method used for FB analysis is the box-counting
method. In general, a higher FB means that the structure is more complex, and a lower FB
means that the structure has a simpler internal order. Fractal analysis is used in many areas
today. In dentistry, FD calculation is performed for many purposes, such as diagnosing many
systemic pathologies and periapical lesions, evaluation of the effects of drugs such as anti-
epileptics and cortisone, and various systemic diseases such as diabetes mellitus, thalassemia
major and osteoporosis on the jaw bones, examining the internal structure of oral malignant
and premalignant lesions, monitoring of bone healing after endodontic treatment and
evaluating osseointegration.

Conclusion: FA has been widely used in recent years due to its non-invasiveness, easy
applicability, low cost, and effective diagnostic tool. This review aims to gather the areas of
use of FBA in dentistry under a single heading by scanning the current literature and
providing general information to authors who want to work on this subject.

Key Words: Fractal Analysis, Fractal Dimension, Dentistry,

Review

Derleme

Abdulkadir Kemal BINIC[*
ORCID: 0000-0002-7654-1036

Fitnat Deniz OZBAY CETINER!
ORCID: 0000-0002-1903-2999

1Gazi Universitesi, Dis Hekimligi Fakiiltesi,
Periodontoloji AD.
Ankara, Tirkiye

[8] Gelis tarihi / Received: 28.02.2024
. Kabul tarihi / Accepted: 15.05.2024

iletisim Adresi /Corresponding Adress:
Abdulkadir Kemal BINICI

Gazi Universitesi,

Dis Hekimligi Fakiiltesi, Periodontoloji AD,
Ankara, Tiirkiye
E-posta/e-mail:kemalbinici07 @gmail.com

55


https://orcid.org/0000-0002-7732-093X
mailto:kemalbinici07@gmail.com

1.Fraktal Analiz

‘Fraktal’ kelimesi Latince’de ‘kirik, parca’ anlamina gelen
‘fractus’ sOzclglinden tliremistir. Egriler, birbiri ile iliskisi
bulunmayan daginik noktalar, yilizeyler ve standart geometride
benzeri bulunmayan amorf yapilari tanimlamak igin
kullanilmaktadir (1).

Fraktal geometri, 1977 yilinda Fransiz Amerikali matematikgi
B. B. Mandelbrot tarafindan ortaya atilmistir (2). Fraktallar
siklikla kesirli veya tamsay1 olmayan bir boyuta sahiptir (3).
Oklid “topolojik” boyutlar agisindan; noktalar sifir boyuta, diiz
cizgiler 1 boyuta (uzunluga), diizlem yiizeyler iki boyuta ve
hacimler {i¢ boyuta sahiptir. Ancak fraktallar tipik olarak
topolojik boyutlarmi1 asan boyutsal degerleri icerir (4).
Fraktallar, bir desenin (¢izgi, yiizey veya hacim) farkli
boyutlarda tekrarlandigi, bdylece biitiin bir nesnenin her bir
pargasmin farkli 6lgeklerde benzer goriindiigii matematiksel
nesnelerdir; bu ozellige “kendine benzerlik” (self-similarity)
denir (Sekill.) (5).

Sekil 1. Koch kar tanesi egrisi (5).

Matematiksel fraktallar, her gézlem olgeginde tam bir
kendine benzerlik izleyen teorik sonsuz nesnelerdir ve
elektronik, meteoroloji ve ekonomi gibi birgok alanda
matematiksel modelleme araci olarak kullanilmaktadirlar.
Bununla birlikte, bu kavram matematiksel olmayan
nesnelere de genisletilebilir ve bu dogal fraktallar, sinirli
bir olgek aralifi boyunca kendine benzer (veya g¢ogu
durumda yar1 veya istatistiksel olarak kendine benzer)
tekrarlayan desenler olarak tanimlanir (6). Fraktal analiz,
goriinti  boyunca desenler sergileyen fraktallerin
niceliksel olarak degerlendirilmesine yonelik  bir
yontemdir. Bilgisayar algoritmasiyla hesaplanan fraktal
boyut (FB), yapmin karmasikligini tanimlar ve tek bir
saytyla temsil edilir (7). FB; diizensizligin bir dl¢iisii
olarak tanimlanir. Ancak ayni boyutlara sahip fraktallarin
cok farkli goriiniimlere sahip olabilmeleri nedeniyle, ayni
boyuttaki farkli dokulara sahip fraktallarin 6zelliklerini
tanimlamak i¢in “lakiinerlik” terimi ortaya ¢ikmistir (8).
Lakiinerlik, doku heterojenliginin 6lgege bagli bir 6l¢iisii
olarak kabul edilmektedir (9, 10). Mandelbrot; 6l¢timleri
birim cinsinden ifade edilemeyen cisimlerin sahip oldugu
diizensizlik derecesini Olgerek, oOlcek degistiginde bu

diizensizlik derecesinin (fraktal boyut, FB) sabit
kaldigin1 belirtmistir(8). Bu sekilde dogal diinyadaki
morfolojinin tanimlanmasina ve Olgiilmesine biiylik
bir katki yapmustir (11). Genel olarak FB’un yiiksek
olmas1 yapinin daha karmasik, FB’un diisiik olmas1 da
yapmin daha basit internal diizene sahip oldugu
anlamina gelmektedir (12).

FA; FB’yi hesaplayarak trabekiiler = kemik
dokusundaki degisiklikleri 6lgen, kolay uygulanan,
ucuz ve giivenilir bir tekniktir (13, 14). Bu analiz
karmasik yapilarin sayisallastirilmasina yardimei
olabilecek matematiksel bir tekniktir (15). FB’nin
hesaplanmasi1 amaciyla birgok yontem kullanilmistir.
Mesafe Olciimiine bagli FB hesabi yapilan yontemler
arasinda Richardson metodu, kutu sayma metodu ve
Flook tarafindan gelistirilmis olan dilatasyon metodu
(piksel genisletme metodu) yer almaktadir (12). FB
analizi i¢in kullanilan en popiiler yontem kutu sayma
yontemidir (2). Kutu sayma yontemi, biyolojik veri
analizi i¢in FB analiz teknigini kullanir. Bu teknik, bir
cismin sinirlarini kapsayan kutularin ve bu kutularin
boyutlarinin  logaritmalarinin ~ karsilastirmali ~ bir
grafigini ¢izer. Grafigin negatif egilimli diiz boliimd,
FB analiz sonucunu belirtir. Gri tonlama bir
goriintiiye bu yontem uygulandiginda, goriiti ikili
formata  doniistiiriilir ve FB analizi i¢in
iskeletlestirilir (16)(Sekil 2.).

Sekil 2. Fraktal analiz basamaklari, a) Duplike ROI goriintiisi,
b) Gaussian Blur filtresi uygulanmasi, ¢) Dublike ROI
goriintiistinden bulaniklastirilan goériintiiniin ¢ikartilmasi, d) 128
gri tonu ekleme, e) Siyah-beyaz goriintitye ¢evirme, f) Erode
islemi, g) Dilate islemi, h) Renkleri tersine c¢evirme, 1)
Iskeletlestirme.

Kemik Kkalitesi, trabekiiler devamlilik, kemik
geometrisi, kemikte olusmus olan mikrohasarlar,
kemik dokunun mimarisi, mineralizasyon miktar1 ve
kusurlar1 gibi bircok faktore baglidir. Kemik yapinin
analizinde ge¢mis yillarda siklikla kemik mineral
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yogunlugu Ol¢iimi kullanilmaktaydi (17). Bilgisayarl
tomografinin yayginlagmasiyla beraber “kemik dansite”
ya da “Hounsfield Unit” (HU) 6l¢iimleri de kullanildi.
Ancak  giincel calismalar ~ kemik  kalitesinin
incelenmesinde sadece dansite Olgiimlerinin  yeterli
olmadigini, trabekiiler yapinin degerlendirilmesini de
gerektigini ortaya koymaktadir (18, 19).

Trabekiiler kemik; self similarity ve dallanmig yapisi
nedeniyle  “fraktal”  karakteristik  goOstermektedir.
Boylelikle fraktal geometrik uygulamalar ve fraktal boyut
analizi (FBA) trabekiiler kemigin kompleks yapisini
tanimlamak i¢in kullanilabilmektedir (20).

Fraktal analiz ve mandibular indeksler, mevcut panoramik
goriintiilerde Olciilebilen parametrelerdir (21).
Radyograflar {lizerinden tespit edilen FB’nin trabekiiler
kemik yogunlugundaki degisimleri ve kemikteki mineral
kaybin1  yansittigi  belirtilmektedir.  Literatiirdeki
aragtirmalarda, trabekiiler kemik mimarisi ve FB arasinda
korelasyon oldugu gosterilmistir (22).

2. Fraktal
Alanlan

Fraktal analizden glinimiizde pek ¢ok alanda
yararlanilmaktadir. T1ip alaninda hastaligin teshisi ya da
mevcut hastaligin siddeti hakkinda bilgi vermektedir.
Radyograflar iizerinden tespit edilen FB’nin trabekiiler
kemik yogunlugundaki degisimleri yansittigi
belirtilmektedir (23, 24). Dis hekimliginde bir¢ok
sistemik patolojinin, periapikal lezyonlarin tanisinin
konulmas1 ve osseointegrasyonun degerlendirilmesi
amaciyla radyografiler {izerinde FB hesaplamasi
yapilmaktadir (25, 26).

Analizin Dis Hekimliginde Kullanim

2.1. Sistemik Hastaliklarin ve ila¢c Kullanimmn
Kemik Metabolizmasina Etkisinin FA Yontemiyle
Degerlendirilmesi

Diabetes Mellitus (DM), diinya c¢apinda 415 milyondan
fazla kisiyi etkileyen kronik bir metabolik hastaliktir ve
bu saymin 2040 yilina kadar iki katina ¢ikmasi
beklenmektedir.  Retinopati ve  nefropati  gibi
mikrovaskiiler bozukluklar, DM'nin iyi bilinen baglica
komplikasyonlaridir. Yakin zamana kadar kemik,
diyabetle iliskili komplikasyonlar acisindan hedef organ
olarak gdriilmiiyordu. Ancak gectigimiz on yilda, her iki
tip DM'de de yiiksek kirik riskini destekleyen giiclii
kanitlar bulunmustur ve diyabet hastalarinda goriilen
kiriklarin sonuglari, iyilesmede goriilen giicliikler sebebi
ile, diyabetik olmayanlara gore daha yikici olabilmektedir
(27, 28). Cakmak ve ark. tip 1 ve tip 2 diabetes mellitusun
cene  kemikleri  iizerine  etkilerini  FBA ile
degerlendirmistir. Calisma sonucunda trabekiiler kemigin
FB o6l¢timlerinin DM hastalari-kontrol gruplari ve tip1-tip
2 DM hastalar arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
gosterdigini bildirmislerdir (29). Talasemi major (TM),

bir veya daha fazla hemoglobin zinciri alt biriminin
yoklugu veya eksik sentezinden kaynaklanan genetik
bir hastaliktir. Bu hastalarda kemik mineral
yogunlugu azalabilmektedir ve kemik dongiisiinde
emilim kapasitesinde artis olabilmektedir. Bayrak ve
ark. 59 TM hastas1 ve 59 saglikli kontrol gurubunda
dort farkli bolgenin FB’sini degerlendirmislerdir.
Mandibula ag¢isinin iizerindeki suprakortikal alanda,
mental foramen anteriorunda 6lciilen FB ortalamasi
ve dort farkli bolgenin ortalama FB’si TM
hastalarinda kontrol grubuna gére anlamli derecede
daha diisiik kaydedilmistir (30).

Osteoporoz, diinya capinda onemli ve giderek
biiyliyen bir saglik sorunudur. Diisiik kemik kiitlesi ve
kemigin mikromimari yapisinin bozulmasi sonucu
kirik riskinin artmasiyla karakterize sistemik bir
iskelet hastaligidir (31). Franciotti ve ark.
osteoporozun ¢ene kemikleri tizerine etkisini FA ile
degerlendiren g¢alismalar ile ilgili meta-analiz
yaymlamiglardir. Caligsmalardan elde ettikleri verilere
gore, yaymlanan calismalarin ortalama metodolojik
kalitesinin ~ diisik  oldugunu  ve  FB’nin
uygulanabilirliginin  ¢ok  dikkatli bir sekilde
degerlendirilmesi gerektigini belirtmislerdir (32).
Kronik bobrek hastaligi (KBH), diinya capinda genel
niifusun %10'undan fazlasin etkileyen ilerleyici bir
durumdur (33). Bobrek yapisi veya islevinde li¢ aydan
uzun siire ortaya ¢ikan ve saglik acisindan olumsuz
etkileri olan anormallikler olarak tanimlanir. Bobrek
nakli (BN), KBH'li hastalar icin altin standart
replasman tedavisidir. Ancak mevcut basarisina
ragmen, hastalik sirasinda meydana gelen metabolik
kemik degisiklikleri kalicidir ve nakledilen organin
reddedilmesini 6nlemek icin vazgecilmez olan
immiinsiipresif tedavilerle daha da
kotiilesebilmektedir (34). Brat ve ark. 2022 yilinda
yaptiklari ¢aligmada; 17 saglikli bireyin 54 periapikal,
12 BN bireyinin 40 periapikal ve 48 KBH bireyinin
156 periapikal radyografisini dis ¢ekiminden sonraki
yedi ve 60. giinlerde incelemislerdir. Yedinci ve 60.
giinlerde yapilan dis ¢cekimleri sonrasinda 6l¢iilen FB,
kontrol grubu ve KBH olan kisilerle
karsilastirildiginda BN bireylerinde anlamli derecede
daha disik oldugunu saptamislardir  (35).
Antiepileptik ilaglar (AEI'ler) epilepsi tedavisinde
tibbi tedavinin temelini olusturmaktadir. Ayrica
norolojik  bozukluklarda (6rn. noropatik agri,
esansiyel tremor ve migren profilaksisi) ve
demanstaki davranig bozukluklarinda ve anksiyete,
bipolar bozukluk, sizofreni gibi  psikiyatrik
bozukluklarda da kullamlirlar  (36). Onceki
arastirmalar, AEI kullanimu ile kalsiyum, fosfat ve D
vitamini diizeylerinin azalmasi ve kandaki paratiroid
hormonu diizeylerinin artmasi arasinda olas1 bir iliski
oldugunu ve geleneksel (fenobarbital, karbamazepin,
valproat vb.) ve yeni nesil (okskarbazepin,
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gabapentin) AFEI ile tedavi gdren hastalarda kemik
mineral yogunlugunda (KMY) azalmalar oldugunu ortaya
koymustur (37).

Temur ve ark. 497 kisi ile yaptiklari calismada AEI
kullanimmmin ~ ¢ene  kemikleri  iizerine  etkisini
degerlendirmislerdir. Calisma grubu sadece bir AE] alan
ve kemik metabolizmasin1 etkileyen baska ilag
kullanmayan hastalardan olusurken, kontrol grubu ise
kemigi etkileyen herhangi bir ilag kullanmayan saglikli
bireylerden olugsmustur. Arastirma sonuglarina gore
caligma grubunda hesaplanan FD degerleri ile kontrol
grubu degerleri karsilastirildiginda AEI’lerin kemikte
onemli degisikliklere neden oldugunu ve kullanilan farkli
nesil ilaclarin etkilerinin trabekiiler kemikte belirgin
olarak izlendigini saptamislardir. Bununla birlikte en az
bir y1l siireyle AEI kullaniminin kisa siireli kullanima gére
mandibulay1 daha fazla etkiledigini belirtmislerdir (38).
Maksilla ve mandibulada goriilen ilaca bagli osteonekroz
(MRONUJ), antirezorptif ve antianjiyogenik ajanlarin yan
etkileri olan bir grup hastalik icin kullanilan ortak
terimdir. Bu nedenle MRONJ hastalarinin erken evrede
tanimlanmast Onemlidir. Tan1 i¢in en sik {i¢ boyutlu
radyografik goriintiileme dnerilmektedir. MRONIJ'un tipik
radyografik belirtileri arasinda ¢ene kemiklerinin
osteosklerozu, osteoliz, kalinlasmis lamina dura,
subperiosteal kemik birikimi ve kemik remodalizasyonun
olmadigr dis c¢ekimi sonrasi kalici alveoler soket yer
almaktadir (39).

Bachtler ve ark. 77 MRONIJ hastasinin KIBT goriintiileri
iizerinde yaptiklari calismada hastalarin kemik yapilarinin
kontrol grubuyla karislastirildiginda daha az karmasik
hale gelmesini beklediklerini belirtmiglerdir. Calisma
sonuglarina gore; kontrol grubuyla karsilastirildiginda
caligma grubunda FB'de oldukca anlamli bir azalma
oldugunu ve sonucun hipotezleri ile uyumlu oldugunu
bildirmislerdir. Buna gore FB’nin potansiyel olarak
hastalikl1 bireyleri erken donemde teshis etmede sayisal
bir 6lgiit olarak kullanilabilecegini belirtmislerdir (40).
Kortikosteroidlerin  (KS) belirli tedavi dozlarinda
immiinsupresif ve antiinflamatuar etkileri vardir. KS
kullanimi sirasinda kemik metabolizmasi iizerine birgok
yan etkiyle karsilasilmaktadir. Osteoporoz sik goriilen bir
yan etkidir, avaskiiler nekroz ise daha az olasidir (41, 42).
Belgin ve ark. 60 hastanin panoramik radyograflar ile
yiirttiikleri calismada intravenéz KS kullaniminin ¢ene
kemikleri iizerine etkisini FA ile degerlendirmislerdir.
(Calisma sonuglarina gore KS grubunda kondil, mandibula
acist ve mental foramen bolgesindeki FB degerlerinin
anlaml1 derecede diisiikk oldugunu bulmuslardir ve FB
degerlerinin, intravendz kortikosteroid alan hastalardaki
kemik degisikliklerinin niceliksel ve objektif olarak
degerlendirilmesinde yardimet olabilecegini
bildirmislerdir (43).

2.2. Fraktal Analiz Yonteminin Agiz, Dis ve Cene
Cerrahisi Alaninda Kullanim

Heo ve ark. yaptiklar calismada ortognatik cerrahi
operasyon bolgelerindeki radyografik degisiklikleri
degerlendirmek icin FA kullanmigslar ve FB'nin
operasyondan hemen sonra azaldigini ve daha sonra
kademeli olarak arttigini gozlemlemislerdir. 12 ay
sonra (mandibular iyilesme ve kemigin yeniden
sekillenmesine esdeger) FB'min ameliyat oOncesi
degerlere benzer oldugunu ve kemik iyilesme siirecini
degerlendirmek icin FBA’nin kullanilabilecegi
sonucuna varmiglardir (44).

Southard ve ark. FB ile alveol kemiginin yogunlugu
arasinda pozitif bir iliski oldugunu ve kemik
yogunlugu arttikca FB’nin de arttigini belirtmislerdir
(45). Nair ve ark. konvansiyonel radyografide fraktal
analizler kullanarak tavsan mandibulalarindaki
olusturulan ~ defektlerde  kemik  iyilesmesini
degerlendirmislerdir. lyilesme siirecinde FB’nin
arttigini bildirmislerdir (46).

2.3. Fraktal Analiz Yonteminin Periodontoloji
Alaninda Kullanimi

Periodontal hastalik dis kaybinin en Onemli
nedenlerinden biridir ve birgok sistemik hastalikta
degistirici  bir faktér olarak diistiniilebilir (47).
Alveoler kemik degisiklikleri periodontal
hastaliklarin baslangicini ve ilerlemesini
gostermektedir. Bu nedenle alveolar kemik
yapisindaki degisikliklerin degerlendirilmesi;
periodontal  hastaliklarin  6nlenmesinde, tedavi
planlamasinda ve prognozunda vazgecilmez adimdir.
Soltani ve ark. 2021 yilinda periododontitisli
hastalarin periapikal radyografileri iizerinden FBA ile
trabekiiler kemigi degerlendirmistir. Orta ve siddetli
periodontitis ile saglikli periodontal kemik arasinda
FB degerlerinin anlamli derecede farkli oldugunu
belirtmislerdir ve FBA’nin orta ve siddetli
periodontitiste kemik degisikliklerini degerlendirmek
icin yararli bir ara¢ oldugunu, bununla birlikte
periodontitisin ~ baslangi¢  radyografik = kemik
belirtilerini tespit edemedigini bildirmislerdir (48).
Mishra ve ark. periodontitisli hastalarda FBA
kullanarak kanselloz degisiklikleri
degerlendirmislerdir ve FB ile periodontitisin artan
evresi arasinda negatif bir korelasyon oldugunu
bildirmislerdir (49). Gingivitis ve periodontitisli
hastalarin ~ periapikal  radyografilerinden = FB
degerlerini karsilastiran Shrout ve ark. periodontitis
grubunun anlamli derecede daha diisiik bir ortalama
FB degerine sahip oldugunu bildirmistir. Bu durum

periodontal sagligin fraktal indeks ile pozitif
korelasyon gosterdigini ve periodontal saglik
kotiilestikce fraktal indeksin azaldiginm
gostermektedir (50).
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2.4. Fraktal Analiz Yonteminin implantoloji Alaninda
Kullanim

Primer implant stabilitesi, osseointegre implantlar i¢in
basarilt uzun vadeli tedavi sonuglarinin olmazsa olmaz
kosuludur (51). Basarili implant prosediirii, klinisyenin
primer implant stabilitesinin derecesini ve kemik
degisikliklerini degerlendirme yetenegine baghdir (52).
Implantin stabilitesi ise kemigin kalitesine ve miktarina,
cerrahi teknige ve implant 6zelliklerine baghdir (53, 54).
Zayif kemik kalitesi ve miktariin, implantlarin uzun
vadeli basarisizlik orami iizerinde biiyiik etkisi vardir;
ancak baslangictaki implant stabilitesi ile kemik kalitesi
arasindaki iligki belirsizligini korumaktadir (55).

Kemik kalitesini analiz etmek i¢in iki noninvaziv klinik
yontem kullanilmaktadir. Bunlardan ilki preoperatif bir
yontem olarak fraktal boyut analizi, ikincisi ise
postoperatif bir yontem olan implant stabilite katsayisidir
(1ISQ) (11). Sansare ve ark. 33 hastanin panoramik
radyografilerinde implant yerlestirmeden 6nce ve sonra
fraktal  boyuttaki  degisiklikleri  arastirmislardir.
Calismanin sonuglarmma gore, ortalama FB degerinde
anlaml bir artig goriilmiistiir. Bu durumun implantasyon
sonrasi peri-implant bolgelerde kemik mikroyapisindaki
artistan kaynaklanabilecegini diistindiiklerini
belirtmislerdir (56). Abdulhameed ve ark. 22 implant
tedavisi uygulanan hasta ile yaptiklart ¢alismada,
implantasyon sonrasi implant stabilitesi ile peri-implant
bolgedeki kemigin FB Ol¢limlerini karsilastirmislardir.
Calisma sonuglarina gore diisiik FB degerlerine sahip
implantlarin stabilitede bir azalmaya isaret edebilecegi
sonucuna varmiglardir. Bu nedenle fraktal analizin
trabekiiler kemikteki degisiklikleri degerlendirmede
ekonomik ve kolay ulasilabilir bir yontem olarak umut
vaat ettigini bildirmislerdir (57). Hadzik ve ark. farkli
lazer kaynakli periyodik yiizey yapilar1 (LIPS) bazli dis
implant1 deney ylizeylerinin 6rneklerini taramali elektron
mikroskobu goriintiilerine dayanarak fraktal boyut analizi
ve doku analizi ile degerlendirmislerdir ve sonuglari
standart  ylizey  plriizliliigi = degerlendirmesiyle
karsilagtirmiglardir. Caligma sonuglarina goére doku ve
fraktal boyut analizlerinin karmagsik geometriye sahip dis
implantlarinin ~ degerlendirilmesinde ~ umut  verici
yontemler olduklarmi bildirmislerdir. Ayrica yeni bir
implant ylizeyinin fiziksel diizeyde degerlendirilmesinde
uygulandiginda hiicre davraniginin  6ngoriilmesinin
saglanabilecegini ortaya koymuslardir (58). Alcaraz ve
ark. 2023 yilinda yaptiklar1 ¢calismada yavas ve standart
sekilde yapilan implant yuvasi hazirlama yontemi ile
yerlestirilen implantlarin ¢evresindeki kemigi panoramik
radyograflar iizerinden FBA ile degerlendirmislerdir.
Calismanin sonucunda iki grup arasinda anlamli bir fark
bulunmadiginin, delme tipinin kemigin kalitesini veya
osseointegrasyon siirecini  etkilemedigini  gosterdigi
sonucuna varmiglardir. Bununla birlikte FB’nin kemik
trabekiillerinde goriilen onemli degisiklikleri
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degerlendirmek i¢in 1iyi bir gdsterge oldugunu,
boylece klinisyene osseointegrasyon —siirecinde
iretilen degisiklikleri degerlendirmede degerli bir
destek sunabilecegini belirtmislerdir (59).

Jing Mu ve ark. yaptiklar1 ¢alisma sonucunda
fonksiyonel  yiikklemeden sonra  implantlarin
etrafindaki artan fraktal boyutun, ¢evredeki kemigin
adaptif yeniden sekillenme tepkisini gosterdigi ve
FBA’nin, klinikte peri-implant alveolar trabekiiler
kemik modellerindeki degisiklikleri tespit etmede
yardimci olabilecegi sonucuna varmustirlar (60).

Son yillarda implant dis hekimliginin en 6nemli odak
noktalarindan biri; 6ngoriilebilir, uzun vadeli estetik
ve saglikli sonuglara daha iyi ulagmak i¢in marjinal
kemik kaybi1 (MBL) modellerinin incelenmesi
olmustur (61, 62). MBL, peri-implant sagliginin
onemli bir goéstergesini temsil eder ve peri-implant
kemik kaybi cep olusumuna neden olabileceginden,
seviyesinin Ol¢limii, hayatta kalma kalitesinin
degerlendirilmesinde belirleyici bir faktor olarak
kabul edilmektedir (63). Peri-implantitis, peri-implant
dokuda inflamasyon ve ilerleyici kemik kaybi ile
karakterizedir. Peri-implantitisin tanisi, prognozu ve
tedavisi, klinik ve radyografik verilerin dogru bir
sekilde degerlendirilmesine baghdir (61, 62). Yeon ve
ark. 20 peri-implantitis hastast ile yaptiklar1 caligmada
peri-implant kemik dokusunu cerrahi tedavi 6ncesi ve
sonrasinda FBA ile degerlendirmislerdir. Tedavisi
basarili olan hastalarda FB’de artis izlenirken,
tedavisi basarisiz olan hastalarda olgiilen FB’nin
diistiiglinii ortaya koymustur (64). Lang ve ark. 104
hasta ile yaptiklar1 caligma ile implant etrafinda
saglikli mukoza bulunan hastalarin ve peri-implantitis
hastalariin implant ¢evresini sondalamada kanama,
klinik atagman boyutu, cep derinligi ve FBA ile
degerlendirmislerdir. Yaptiklar istatistiksel
degerlendirme sonuclarinda gruplar arasinda anlaml
farklilik gostermeyen tek parametrenin FB oldugunu,
diger parametrelerin ise gruplar arasinda anlamli fark
gosterdigini  bildirmislerdir. Calisma sonucunda
periapikal radyografiden hesaplanan peri-implant
kemigin FB'si, saghkli ve hastalikli implantlar
arasinda ayrim yapmak i¢in gegerli bir yontem gibi
goriinmedigini belirtmislerdir (62).

2.5. Fraktal Analiz Yonteminin Endodonti
Alaninda Kullanim

Periradikiiler =~ bolgedeki  kemik  yogunlugu
degisikliklerinin degerlendirilmesi, endodontik tedavi
etkinliginin degerlendirilmesinde 6nemli bir adim
olmaya devam etmektedir ve degisikliklerin erken
tespiti, ileri tedavi planlamasina yardimci olmaktadir.
Geleneksel radyografik yorumlamayla ilgili ve
yiiksek hata oranlarina yol agan problemler arasinda
sunlar yer alir: radyografilerin farkli kalitesi ve ¢ekim
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geometrisi, goriintiilerde olusan giirtlti,
degerlendirmenin 6znel dogasi ve duyarliliktan daha
yiikksek Ozgiillik (65). Sonug olarak, periradiikler
dokularin degerlendirilmesinde geleneksel radyografik
goriintiilemeden daha giivenilir ve hassas yontemler
aranmaktadir (66). Chen ve ark. 27 hasta ile yaptiklar
calismada 25'inde kok kanal tedavisi sonrasinda FB’de
artis gorildiigiinii ve kanal tedavisinden {i¢ ay sonra
FBA’da degisiklikler fark edildigini bildirken (67), Yu ve
ark. reaktif kemik bolgelerinde FD'de azalma
gozlemlediklerini belirtmislerdir (68). Baska bir ¢alisma,
daha diisiik bir FB'nin daha fazla bosluk ve daha fazla
kemik gozenekliligini yansittigini, daha yiliksek bir
FB’nin ise kemigin daha az boslukla daha yogun ve daha
karmasik oldugunu gosterdigini kaydetmistirler (69).
Endodontik ¢alismalar, apikal lezyonlu dislerde kok kanal
tedavisinden sonra FB degerlerinin arttigin1 ve daha fazla
klinik iyilesme oldugunu bildirmistir (69, 70). Buna
karsilik baska bir caligmada pulpasi enfekte veya nekrotik
olan dislerde endodontik tedavi sonrasi periapikal
radyografilerde apikal FB’de azalma ve kemik
yogunlugunun azaldigi gosterilmistir (67). Tosun ve ark.
yaptiklar1 calismada kanal yenileme oncesinde ve kanal
yenilendikten bir yil sonra elde edilen periapikal
radyograflart FBA ile degerlendirmislerdir. Caligmanin
sonucunda tedavi Oncesinde alinan ve tedaviden sonra
elde edilen radyografiler arasinda iyilesen vakalarda FB
degerlerinde istatistiksel olarak anlamli bir artis oldugunu
ve bununla birlikte iyilesmeyen olgularda ise FB’de
anlamli azalma gordiiklerini bildirmislerdir (71).

Baksi1 ve ark. ¢ekilmis disler iizerinde yaptiklari ¢alismada
farklh biiytitmelerdeki elektron mikroskobu goriintiilerini
kullanarak, smear tabakasinin varliginda veya yoklugunda
dentinin fraktal boyutunu (FD) ve lakiinerligini
aragtirmiglardir.  Calisma  sonucunda lakiinerligin,
mikroskop goriintiilerinin  biiyiitilmesinden bagimsiz
olarak smear tabakasimin varligimin veya yoklugunun
belirlenmesinde potansiyel bir arag olarak hizmet
edebilecegini bildirmislerdir. FB’nin ise biiylitmeden
etkilendigini ve mikroskop goriintiilerinde smear
tabakasinin varligin1 veya yoklugunu ayirt edemedigini
kaydetmistirler (10).

2.6. Oral Malign ve Premalign Lezyonlarin Fraktal
Analiz Yontemiyle Incelenmesi

Archana ve ark. yaptiklar1 ¢aligmada oral malignite tanisi
almis ve mandibula ve maksillada kemik erozyonu
goriilen 10 hastanin panoramik radyograflarint FBA ile
incelemistir. Calisma sonuglarinda etkilenmis bolgelerin
saglikli bolgelere gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde
daha diisik FB’ye sahip olduklarini bulmuglardir. Bu
caligmadan elde edilen sonuglara gore FB analizinin oral
malignitelerde =~ kemik  invazyonu  durumlarinda
kullanilabilecek  yenilik¢i  bir  yontem  oldugu
belirtmislerdir. Bununla birlikte kemik invazyonunun

boyutunu belirlemede ve oral malignitelerde cerrahi
rezeksiyon sinirlarinin belirlenmesinde de yardime1
olabilecegini bildirmislerdir (2). Salwaji ve ark.
yaptiklar1 ¢alismada 15 oral skuamoz hiicreli
karsinom (OSKK) hastasindan alinan biyopsileri
incelemistir. Doku 6rneklerinin yarisini transmisyon
elektron mikroskobu i¢in, geri kalan yarisini ise
simiflandirma  amaciyla H&E  boyama ig¢in
kullanmiglardir. Sonuglar normal mukoza ile
karsilastirildiginda OSKK’ninn ortalama niikleer FB
degerinde istatistiksel olarak anlamli bir artig
oldugunu gostermistir. Bu durumun FBA’nin kanser
tanisinda yeni ve ilging bir ara¢ olabilecegini ortaya
koymusturlar (72). Sanchez ve ark. oral l6koplaki
hastalarindan alinan biyopsilerin goriintiileri tizerinde
FBA ile yaptiklari ¢alismada displazi olmayan/yiiksek
dereceli ve diisiik dereceli/ yiiksek dereceli gruplar
arasinda anlamli farklar gozlendigini saptamistirlar
(73). Oral l6koplaki tanisi almig 121 bireyin agiz ici
goriintiilerinin  incelendigi farkli bir ¢asilmada
l6koplakinin morfolojisinin FB analizi ile etkili bir
sekilde belirlenebilecegi ve bu nedenle FBA’nin
malign doniisiimiin erken tespiti i¢in noninvaziv,
uygun  maliyetli  bir tam1  aract  olarak
kullanilabilecegini kaydetmislerdir (74). Pandey ve
ark. ise yaptiklari ¢alismada FA’ nin ¢esitli premalign
lezyonlar ve durumlar i¢in etkili ve invaziv olmayan
bir tam1 ve prognostik ara¢ olabilecegini
belirtmislerdir (75).

SONUC

FA; etkili ve non-invaziv diagnostik ve prognostik bir
ara¢ olarak hem tipta hem de dis hekimliginde
kullanilmaktadir. Kemik metabolizmasinin
degerlendirilmesinde  kiymetli  bir  yOntemdir.
Premalign lezyonlarin mimarisini incelemede,
implantlarin yerlestirilmesinden sonra
stabilizasyonun degerlendirilmesinde, kok kanal
tedavisi sonrasi apikal lezyonlarin iyilesme takibinde
gibi pek ¢ok alanda fraktal analiz kullanimi
yayginlagmistir. Glinlimiizde yapay zeka teknigi ile
birlestirildiginde FA’nin dogruluk ve
uygulanabilirligi artabilecegi g0z Oniinde
bulundurularak bu konuda yapilacak ¢aligmalar
arttirtlmalidir.
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