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Summary

Fétal donemde fotuslarin ve yenidoganlarin rutin
muayeneleri esnasinda fonticulus anterior ve sutura sagitta-
lisin boyutlarinin ve pozisyonun belirlenmesi oldukca onem-
lidir. Calismamizda fotal donem boyunca insan fotuslarinda
sutura sagittalis ve fonticulus anterior'un normal degerlerinin
belirlenmesi amaglandi. Yaslart 14-40 gebelik hafiasi yasi
arasinda 51 olgu tizerinde ¢aligildi. Biitiin fotuslarin bas cevre-
si, kafa genisligi ve kafa uzunlugu tespit edildi. Sutura sagit-
talis ve fonticulus anterior'un boyutlar: belirlendi. Fonticulus
anterior ve fonticulus posterior'un tist koseleri arasi tespit edil-
di. Ayrica bregma ile lambda arasi, nasion ile inion arasi
mesafeler ol¢iildii. Gestasyonel yaslara gore biitiin paramet-
relerin ortalamalar: hesaplandi. Gestasyonel yas ile biitiin
parametreler arasinda, sutura sagittalis ile kranyal olgiimler
arasinda anlamli korelasyon iligkisi oldugu tespit edildi
(p<0.001). Sutura sagittalis ile fonticulus anterior dlgiimleri
arasinda ise korelasyon olmadigi tespit edildi (p>0.05). Alinan
biitiin parametrelerde ise cinsler arasinda farklilik olmadig
belirlendi (p>0.05). Genis sutur varliginda anomali ve diger
bozukluklar acisindan incelenmelidir. Calismamizda belir-
lenen sutura sagittalis dlgiimleri ve sutura sagittalis ile fonti-
culus anterior arasindaki iliskilerin bu konuda yapilacak ¢alis-
malara katkida bulunacagina inanmaktayiz.

Anahtar Kelimeler: Sutura sagittalis, Fétal donem,
Morfometri
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Assessment of the position and size of the sagittal suture
and anterior fontanel is important in the routine examination
of fetuses within the fetal period and newborn infants. The aim
of this study was to establish normal values of the sizes of the
sagittal suture and anterior fontanel for human fetuses during
the fetal period. Fifty one cases were examined over a devel-
opmental period ranging from a fetus of 14 weeks gestation to
full term neonate. The width and length of head and head cir-
cumference of all fetuses were measured. The sagittal suture
and anterior fontanel sizes were determined. The distance be-
tween upper angle of anterior fontanel and upper angle of
fonticulus posterior were also measured. The distance between
bregma and lambda, and nasion and inion were measured. The
means of all the parameters were evaluated in terms of gesta-
tional ages. Significantly correlation (p<0.001) was found be-
tween all parameters and gestational ages, and between the
sagittal suture and cranial measurements. There was no corre-
lation between the sagittal suture and the measurements of an-
terior fontanel (p>0.05). There was no difference between
male and female in all parameters (p>0.05). The presence of
the wide sagittal suture should be examined carefully in terms
of defects and anomaly. We hope that the measurements of the
sagittal suture and the correlation between the sagittal suture
and anterior fontanel may contribute the studies on this area.
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Kranyal suturlarin kapanmasi genelikle breg-
ma noktasindan baglar ve sagittal, coronal ve lamb-
doid suturlara dogru ilerler (1,2). Suturlarin zaman-
la kapanmasi biiyiikk varyasyonlar gosterir. Bu
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varyasyonlar genetik olarak diizenlenmekle birlik-
te, cevresel faktorler ve dominant genlerin etkisi al-
tindadir. Sutural gelisim siirecinde biyokimyasal
faktorler ve sutur sahasindaki nispi relatif anoksi de
etkilidir (3). Kranyumdaki sutural yapilardaki
gelisim komponentlerinin ve sutura gelisiminin
kranyofasiyal biiylimedeki etkilerinin oldukca
onemli oldugu belirtilmektedir (4). Biiyiime
stirecinde kranyum kemiklerinin birlesim yer-
lerinde olusan fontaneller daralir, kiigiiliir.
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Singapur'lu miadinda normal yenidoganlarda
kranyal suturlarin genis, fontanellerin genellikle
biiylik oldugu rapor edilmektedir (5). Sagittal ve
koronal suturun etkilendigi kraniositenozlarda
fevkalade kiiciik fonticulus anteriorlere rast-
lanabilir (6). Tek tarafli koronal stenozda kranyo-
fasiyal dismorfolojiler meydana gelebilir (7). On
fontanelin ve sutural yapilarin muayenesi, boyut-
larinin Sl¢iilmesi, intrakranial basing degisiklikleri,
beyin gelisimi ve kafa kemiklerinin ossifikasyonu
hakkinda bilgiler vermesi bakimindan, yenidogan-
larda rutin muayenenin 6énemli bir bolimiinii olus-
turmaktadir (6,8,9). Intrakranyal basing artis1 digin-
da rasitizm gibi iskelet hastaliklari, Down sendro-
mu gibi ¢esitli sendromlar, atiroidik hipotiroidi gibi
kemik maturasyonunu geciktiren hastaliklarda su-
tural yapilarin etkilendigi belirtilmektedir (10).
Calisgmamizda fotal donem boyunca sutura sagitta-
lis yapisinin gelisimi, fontaneller ve kranyal
bliylime parametreleri ile olan iliskisinin aragtiril-
mas1 amaglandi.

Materyal ve Metod

Yaglar1 14-40 gebelik haftast yasi (pmw)
arasinda degisen 51 tane (erkek:26, kiz:25) insan
fotusunda caligildi. Calismamizda biitiin materyal-
ler, Isparta Dogum ve Cocuk Hastanesinden temin
edilen ve spontan abortus (prematiire veya perina-
tal asfiksi nedeni ile 6len) veya perinatal donemde
6liimle sonug¢lanan olgulardi. Ailelerinden izin ali-
narak, eksternal patolojisi ve anomalisi olmayan ol-
gular ¢aligmaya dahil edildi. Calismadaki olgularin
ebeveynleri etnik orjin agisindan ¢ogunlukla (%90)
Isparta ili ve gevresindeki bolgelerden olugsmaktay-
di. Fotuslarin yasi (gebelik haftasi) bas-ki¢ uzun-
lugu (CRL) parametrelerine gore belirlendi (11).

Caligmadaki olgularin bag ¢evresi (fronta-tem-
pora-occipital ¢evre), kafa uzunlugu (glabella-inion
uzunlugu) ve kafa genigligi (biparietal genislik)
mesura ve kilavuzlu pergel kullanilarak olgiildii.
Daha sonra scalp lizerinde fonticulus anterior bol-
gesinde Once bregma noktasinda + seklinde kesi
yapildi, scalp diseksiyonla kaldirildi. Scalp 6nde
nasion, arkada inion, yanda stephanion noktalarina
kadar disseke edildi. Sutura sagittalis sinirlart ra-
hatlikla gozlendi (Sekil 1). Her iki paryetal kemigin
orta hatta birlestigi sutura sagittalis yapisi belirlen-
di. Sutura sagittalis ve fonticulus anterior dlgtimleri

310

FOTAL DONEM BOYUNCA SUTURA SAGITTALIS MORFOLOJISI

— 1
Sekil 1. 32 haftalik fotusta diseksiyonla ortaya ¢ikarilan sutu-
ra sagittalis yapisinin goriiniisii. 1: Fonticulus anterior, 2:

Sutura sagittalis, 3: Fonticulus posterior.

kumpas, ve milimetrik cetvel kullanilarak yapildi.
Fotuslarin fonticulus anterior dl¢limleri daha 6nce-
ki caligmalardaki metodlarla alind1 (5,6,12,13).
Nasion, fonticulus anterior'in alt, iist ve yan sinir
kose noktalart ile fonticulus anterior orta noktasi
(bregma), fonticulus posterior bdlgesinde sutura
lambdoidea ve sutura sagittalis kesisim noktalari,
fonticulus posterior simirlar ve orta noktasi (lamb-
da) belirlendi (Sekil 2). Daha sonra Fonticulus an-
terior boyutlar1 i¢in, fontanel koselerinde sutura
metopica, sutura sagittalis ve sutura coronalis
baslangi¢c noktalar1 isaretlenerek, antero-posterior
(Asg) ve transvers (Atr) fontanel caplarn Slgiildil
(Sekil 2). On ve arka fontanel arasindaki sutura
sagittalis uzunlugu (A), bregma-lambdoid noktalar
aras1 mesafe (B) ve nasion-inion aras1 (NI) mesafe
Olgiildii (Sekil 2). Fonticulus anterior alani daha
onceki calismalarda uygulanan (5,12,13) [(trans-
vers genislik x sagittal uzunluk) + 2] formdilii ile
hesaplandi.

T Klin Tip Bilimleri 1999, 19
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Nasion
Atr : Fonticulus anterior transvers genisligi
Asg : Fonticulus anterior sagittal uzunlugu
L : Lambda noktasi (fonticulus posterior orta noktast)
Br : Bregma noktasi (fonticulus anterior orta noktasi)
A : Fonticulus posterior iist noktast ile fonticulus anterior iist

noktasi arasi

B : Lambda noktast ile bregma noktasi arasi
Ni : Inion noktast ile nasion noktasi arast

inion : Protuberentia occipitalis externa
Nasion : Burun kokii (radix nasi)

Sekil 2. Sutura sagittalisin gelisiminde alman 6l¢iim noktalari.

Gebelik haftas1 yaslarina gore biitiin olgular-
dan alman Ol¢limler ayr1 ayr1 degerlendirildi.
Ayrica gebelik haftasi yagi 14-25 hf arasindaki ol-

T Klin J Med Sci 1999, 19

Mehmet Ali MALAS

gular 1.grup (ikinci trimestr), 26-37 hf arasindaki
olgular 2.grup (ii¢iincii trimestr) ve 38-40 hf arasin-
da olan olgular 3.grup (miadinda-fullterm) olarak
degerlendirildi (Tablo 1). SPSS istatistik programi
kullanilarak biitiin verilerin ortalamalar1 ve standart
sapmalar1 belirlendi. Olgulardaki sutura sagittalis
gelisiminde gebelik haftasi yasi ile diger mor-
fometrik Olgiiler arasindaki korelasyon iliskileri,
cinsler arasi farkliliklar arastirildi.

Bulgular

Biitiin olgulardan ikinci, ticlincli trimestr ve
full term doneme ait alinan parametrelerin arit-
metik ortalama ve standart sapmalar1 hesaplandi
(Tablo 1). Fotal periyod boyunca her gebelik haf-
tasina ait alinan parametrelerin ortalama ve standart
sapmalar1 belirlendi (Tablo 2). Gestasyonel donem
boyunca alinan biitiin parametrelerin korelasyon i-
liskileri hesaplandi. Gebelik haftasi yasi ile tiim
parametreler arasinda miispet yonde anlamli kore-
lasyon iligkisi oldugu tespit edildi (p<0.001).

Gebelik haftasi yasi ile sutura sagittalis gelisi-
mi arasindaki iliski sekil 3'te goriilmektedir. Sutura
sagittalise ait A,B dl¢iimleri arasinda miispet yonde
anlamli korelasyon oldugu tespit edildi (p<0.001).
Sutura sagittalis uzunlugu (A) ile kranyal paramet-
reler, gebelik haftas1 yasi, B ve NI uzunluklari
(Sekil 2) arasinda miispet yonde anlamli korelas-
yon oldugu tespit edildi (p<0.001). Ancak sutura
sagittalis uzunlugu (A) ile fonticulus anterior
boyutlart ve fonticulus anterior alani arasinda ise
anlamli bir korelasyon iliskisi olmadig1 belirlendi.
Sutura sagittalis ile ilgili B parametresi ile alinan
diger tiim parametreler arasinda da miispet yonde
anlamli korelasyon iligkisi oldugu tespit edildi
(p<0.001). Sutura sagittalis, kranyum ve fontanel
boyutlart ile ilgili alinan Slglimler ve alan hesapla-
malarinda cinsler arasinda anlamli farklilik ol-
madig1 belirlendi (p>0.05). Bas cevresi ile sutura
sagittalise ait Olglimler arasindaki iliski Sekil 4'te
goriilmektedir. Fotal gelisme ve bas g¢evresinin
gelismesi ile birlikte sutura sagittalise ait uzunluk-
larin da (A,B) arttig1 belirlendi.

Tartisma ve Sonug¢

Erigkinlerde coronal, sagittal ve lambdoid su-
turlar arasindaki acilarin cinsler arasinda farkh
oldugu belirtilmektedir (14). Sagittal suturun yeter-
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Tablo 1. Gruplara ve cinslere gore olgu sayis1 dagilimi, alinan dl¢limlerin aritmetik ortalama ve
standart sapmalari (milimetre)

N Alinan 6lgiimler (ortalama ve standart sapma)*
Fotal donem Erkek  Kiz B¢ Kg Ku A B Ni Atr Asg Aalan
14-25 pmw 8 9 162+18 42+4 54£5 3148 46+7 93415 1745 24+7 184£77
26-37 pmw 11 11 284£16 7414 9317 6111 7619  162+20 2045 28+10 287+£175)
38-40 pmw 7 5 337434 82+18 113£12  73+£14 96110 214421 33+20 3917  566%540
14-40 pmw 26 25 285+71 72420 95424 54420 714+21 151£50 22412 29+12  318+317
* : Her iki cins toplami B¢ : Bas gevresi
pmw : Gestasyonel yas (post menstrual week, hf) Ku : Kafa uzunlugu
Kg : Kafa genisligi Atr : Fonticulus anterior transvers genisligi
A : Fonticulus posterior {ist noktasi ile fonticulus anterior iist noktasi arasi Asg : Fonticulus anterior sagittal uzunlugu
B : Lambda noktasi ile bregma noktasi arasi
Ni : Nasion noktasi ile inion noktasi aras1
Aalan : Fonticulus anterior alani (mmz)

Tablo 2. Gebelik haftas1 yaslarina gére olgulardan alinan 6l¢iimlerin ortalama ve standart sapmalart

(mm)
Basg Kafa Kafa Aalan

PMW N cevresi genigligi uzunlugu A B NI Atr Asg (mm?)
14 1 125 34 40 20 36 72 20 19 230
15 2 123 £2 3212 42 +£2 23+6 3710 72111 15+ 7 18+ 7 1454120
16 1 150 39 49 26 44 88 12 24 121
17 1 130 35 42 21 41 76 27 25 328
18 1 145 42 48 36 44 85 18 25 176
19 2 172+ 6 44+ 6 585 29 £5 45 £5 98 £10 17 £5 27 £7 188162
20 2 168 +4 38+4 5712 43 +7 54 +6 105 £10 14+ 6 18+ 6 109+105
21 1 173 42 60 32 44 100 18 19 144
22 2 181+ 13 49 +1 59+6 3342 45 £3 103 £13 18 £1 33+ 9 261140
23 1 182 37 62 37 56 98 19 25 208
24 1 200 55 70 46 60 117 21 23 148
25 - - - - - - -
26 1 270 68 87 40 67 150 14 34 317
27 1 230 63 83 50 66 147 18 23 112
28 1 260 71 88 60 71 154 15 13 95
29 1 282 65 97 71 77 178 14 14 88
30 2 277+£23 70+ 10 95+ 7 63 18 77 £8 154 +6 21 +£3 32+ 1 356100
31 2 274+37 74+ 11 81+ 13 5544 71 £1 142 £3 20 £1 27+ 10 229+131
32 5 272+ 31 74+ 9 92 +9 5511 72 7 158 £23 21+ 3 26t 6 233439
33 3 289+16 70+3 95+9 63 13 75 15 158 £5 20£6 21+£2 197116
34 2 290+31 78+ 11 97+9 63 £12 78 £22 162 £26 13 +£3 32+11 2734183
35 1 325 80 113 85 93 184 22 31 345
36 1 320 85 108 71 91 184 28 40 507
37 2 330+40 88+ 1 111+1 6817 84+ 6 190 + 35 29+8 47 £11 689+100
38 2 360+26 94 +2 123+ 11 8010 90+3 20719 22+£5 307 256140
39 3 343+ 14 91+6 11115 61+ 22 96 £ 11 207 £ 17 44 +29 43+ 24 7991955
40 7 361£9 99+9 1217 76x11 97+12 219+25 31117 39+17 5544414

pmw : Gestasyonel yas, hafta (post menstrual week) Atr : Fonticulus anterior transvers genisligi

A : Fonticulus posterior {ist noktasi ile fonticulus anterior iist noktast arasi Asg : Fonticulus anterior sagittal uzunlugu

B. : Lambda noktasi ile bregma noktasi arasi

NI : Nasion noktasi ile inion noktasi arast

Aalan : Fonticulus anterior alani (mmz)

312 T Klin Tip Bilimleri 1999, 19
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siz kapanmasi kraniosinostozis'in yaygin form-
larindandir. Sagittal suturun yetersiz kapanmasi
kafatas1 defektlerinin gelisiminde ve kemik rezorb-
siyonunda potansiyel bir risktir. Bu durumun erken
teshisi ve diizeltilmesi kalvaryal gelisme siirecinde
bir takim yapilanmalar i¢in ¢cok dnemlidir (15).

Koronal suturlarin dogumdaki birlesmeleri, in-
trauterin hayatin erken donemlerinde frontal ve
paryetal kemiklerin ossifikasyon merkezlerindeki
degisikliklerle yakin temas halindedir (16). Sutural
yapilardaki kalsifiye dokularin sutur geligimi
acisindan fonksiyonel 6neme sahip oldugu belir-
tilmektedir. Calismamizda sutura sagittalis yapisin-
da her iki paryetal kemik arasindaki sutur kapanma
boyutlart (fonticulus anterior list kdsesi-fonticulus
posterior iist kdsesi arasi) gebelik haftasi ile birlik-
te artmakta ve gebelik haftasi yas1 ile miispet yonde
korelasyon gostermektedir (Sekil 3 -seri 1). Bag
cevresinin fotal donemde biiylimesi ile birlikte ka-
pali sutura sagittalis boyutu arasinda miispet yonde
anlamli (p<0.001) korelasyon bulunmaktadir (Sekil
4-seri 1).

Silau ve arkadaslar1 (17) fotuslarda sagittal su-
turun uzun ekseni boyunca iginsal tarzda uzanan
kolon seklindeki trabecula radiatalarin paryetal
kemigin periferinde fonticulus anteriore dogru ra-
dioopak transvers ossifikasyon govdesi seklinde
bulundugunu belirtmektedir. Kiiclik fotuslarda bu
kemike¢ik govdesi fonticulus anterior yakinlarinda
tespit edilmis, biiyiik fotuslarda ise trabecula ka-
panmis bir halde belirlenmistir. Normal sutur for-
masyonunun morfolojik paternlerinin, patolojik su-
tur morfolojisinin daha fazla tanimlanmasi igin
oldukga faydali olacag1 vurgulanmaktadir (17).

Normal yenidoganlarda sagittal sutur iizerinde
fonticulus anterior ile fonticulus posterior arasinda
tictincii fontanel goriilme insidansimin %14 (biiyiik
%7.8, kiicliik %6.2) oldugu belirtilmektedir (18).
Down ve konjenital rubella sendromlu olgularda
ise li¢iincii fontanel goriilme sikliginin énemli dere-
cede yiiksek oldugu goézlenmistir. Diger abnor-
malitesi olan olgularda ise {igiincii fontanel
goriilme insidansindaki artigin, istatistiki agidan an-
laml1 olmadig1 belirtilmektedir (18). Calismamizda
hi¢bir anomalisi ve abnormalitesi olmayan, CRL si
255 mm olan 26 haftalik erkek bir olguda sagittal
sutur ortasinda ti¢lincli fontanel yapisina rastlandi
(Sekil 5). Sagittal sutur ortasinda sentrik yerlesen
iictincii fontanelin transvers genigligi 8 mm, antero-
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Sekil 3: Fotal donem boyunca sutura sagittalis ile ilgili boyutlarin geligimi. Seri
1:(A) Fontticulus anterior ve fonticulus posterior list noktalari arasi, seri 2:(B)
Lambda ile bregma noktasi arasi.
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Sekil 3. Fotal donem boyunca sutura sagittalis ile ilgili boyut-

larin gelisimi. Seri 1:(A) Fontticulus anterior ve fonticulus

posterior iist noktalar1 arasi, seri 2:(B) Lambda ile bregma
noktasi arast.
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Sekil 4. Fotal donem boyunca bag gevresi ile sutura sagittalis
ile ilgili boyutlarin gelisimi. Seri 1:(A) Fontticulus anterior ve
fonticulus posterior iist noktalar1 arasi, seri 2:(B) Lambda ile
bregma noktasi arasi.

posterior uzunlugu 10 mm olarak saptanmistir.
Ucgiincii fontanel alani formiille 40 mm? [(transvers
genislik x antero-posterior uzunluk) =+ 2],
milimetrik kagit ile ¢izim iizerinde ise 50 mm?
olarak belirlenmistir. Caligmamizda {igiincii
fontanel goriilme insidanst %1.96 olarak bulun-
mustur. Bu sonug¢ Tan (18)'in verdigi sonuglardan
daha kii¢iik olarak degerlendirilmistir.

Yaptigimiz arastirmada fotal donemde sutura
sagittalis yapsi ile ilgili olarak morfometrik ¢alis-
maya rastlanmamistir. Intrauterin dénemde ve
yenidoganlarda sutura sagittalis ve fonticulus ante-
riorin boyutlarinda olusan biiyiik veya kiigiik ab-
normalitelerin teshisi ic¢in bireysel ve etnik
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Sekil 5. 26 haftalik erkek fotusta sutura sagittalis ortasinda
ticlincli fontanel goriintiisii. 1: Fonticulus anterior, 2: Sutura
sagittalis, 3: Foramen parietale, 4: Fonticulus posterior, 5:
Ucgiincii fontanel

varyasyonlarin  bilinmesi  gerekir. Normal
yenidoganlarda genig sutur ve biiyiik bir fontanel
varliginda ilave aragtirmalar yapilmalidir. Her ges-
tasyonel yasta sutura sagittalis ve fontanellerin da-
ha fazla tanimlanmasi ile bireysel varyasyonlar
hakkinda daha fazla bilgi sunulmus olacaktir.
Sutura sagittalis boyutlarinda normal varyasyon-
larin bilinmesi kranyal iskelet gelisim patoloji-
lerinin teshisinde de yardimci olabilir. Calismamiz-
daki sutura sagittalis ile ilgili 6zelliklerin, bu bdlge
ile ilgili yapilacak caligmalara katkida bulunacagi-
na inanmaktayiz.
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