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Abstract

In forensic investigations estimation of age is a crucial part. Age estimation assists in narrow downing the search possibilities
in the case of unidentified bodies and living individuals, it can also help in the determination of preparators and deciding the
penalty for any criminal liability. Different body parts are often investigated at the crime scene, so estimating the age using
different areas of the body is important. Hence, we conducted this study for age estimation from costal cartilage calcification.
Only posterior-anterior (PA) digital chest radiographs are taken, and the first rib of the left side is evaluated. The degree of cal-
cification and age showed a positive correlation; similarly, the value of Spearman’s rho showed significant results (for the whole
sample =0.914, p <0.01 (for male subjects was =0.925, p <0.01. For females was =0.905, p <0.01). The degree of calcification
is useful in estimating age groups and becomes more determined with advancing age. Prediction of age using the radiological
method gives the advantages of ease, inexpensiveness, rapidity, and high accuracy. In developing countries, this type of study
will be very useful because infrastructure and lack of sources are major issues. The article provides a non-destructive method of
age estimation in a forensic context that may act as a preliminary method of age estimation in mass disasters and dismembered
bodies when a thoracic cage is only present.
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Introduction the changes are observed in a body. Previous studies
estimated the age using a cadaveric rib and set base-

Identification means a determination of the indi- line values for the identification of unidentified corps-

viduality of a person. Identification is needed in the
case of dead, alive, and skeletal remains. The prima-
ry characteristics of identification are age, sex, and
stature. Age estimation is essential in clinical and fo-
rensic investigation. Methods for age estimation are
wide and can be done by sternal rib ends, degenerative
changes, cranial sutures, dental records, pelvis, bone
histology, ante mortem and post mortem records (Leo,
O’Connor, McNulty, 2013). Different body parts may
be obtained from a crime scene, so it is important to
explore the areas that can be used for age estimation.
With an increase in age ossification and calcifications

es (Lehmann-Leo, Ramsthaler, Birngruber, Verhoff,
2022). In Poland, a study was conducted to estimate
the age, and osteon density of the rib is studied, and
regression equations were formulated (Bednarek,
Bloch-Bogustawska, Engelgardt, Wolska, Sliwka,
2009). Another study based on Polish population pub-
lished in 2014 studied the variation in cortical bone
histology within the human clavicle and showed that
osseous tissue changes with age (Sobol et al., 2015).
In the case of dismembered remains where a thorac-
ic region is only present, costal cartilage calcification
will be useful in estimating age. Costal cartilages are
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the bars of hyaline cartilage present anteriorly on the
chest and provide flexibility to the rib cage (Patyal,
Bhatia, Patyal, 2020). The upper seven pairs are cou-
pled with the sternum, the next lower three are joined
with the lower border of the cartilage of the preceding
rib, and the last two floating ribs have pointed extrem-
ities, which end in the wall of the abdomen. The costal
cartilages differ in length, breadth, and direction just
like the ribs. Costal cartilage increases in length from
the first to the seventh, then steadily decrease to the
twelfth. Their breadth also decreases from first to last.
They also differ in direction: the first incline a little
to the sternum, the second is horizontal, the third rise
slightly, and the others are angular in direction. Each
costal cartilage has two surfaces, two borders, and two
extremities (Drake, Vogl, Mitchell, 2009). The calcifi-
cation becomes visible on a radiograph. Histological
calcification may be seen in the first decade of the line
and radiologically after the second decade (Rejtarova,
Slizova, Smoranc, Rejtar, Bukac, 2004). A study
conducted by McCormick et al. stated that cartilage
mineralization is uncommon before the age of twenty
but in their study, they found it in the fifteen-year-old
subject (McCormick, Stewart, Langford, 1985). Thus,
costal cartilage calcification can be observed on chest
radiographs. Fischer stated the endocrine’s role in cal-
cifying hyaline cartilage (Fischer, 1955). Earlier au-
thors linked calcification of costal cartilage to differ-
ent diseases (metabolic disorders, endocrine disorders,
pulmonary diseases) but King stated that costal carti-
lage calcification is not associated with any diseases
(King, 1939). The formation of a tiny osseous island
to complete ossification is observed in the costal carti-
lage. Fourth costal cartilage shows age and sex-related
changes in a study conducted in 2008 (Dedouit et al.,
2008). A study claimed that genetic influence is the
main cause of costal cartilage calcification and showed
similarities in calcification in the case of homozygotic
twins (Vastine 2nd, Vastine, Arango, 1948). Age and
sex-related changes are observed in costal cartilage
calcification but in the case of the first costal cartilage
calcification, no changes related to sex were observed
in previous studies (Kampen, Ciaassen, Kirsch, 1995;
Michelson, 1934). However, a study conducted on
Polish population and published in 2015 using CT
scans showed that sex can be estimated by measuring
different parameters of the first rib and the first rib is
dimorphic (Kubicka, Piontek, 2016).

The use of diagnostic imaging in a forensic context
is not new; it is widely used for age estimation, sex es-
timation, location of projectiles, post mortem (Patyal,
Tejasvi, 2021). Dental radiographs are also useful in
estimating age (Lorkiewicz-Muszyniska et al., 2015).

But very limited studies focused on the estimation of
age from chest radiographs. Although radiological
studies provide diagnostic information fast and in less
time (Drew, Evans, Vo, Jacobson, Wolfe, 2013). In the
search database of PubMed with the keywords “age
estimation” and “costal cartilage” only eighteen stud-
ies were founded (1975-2022) and of which only nine
studies were focused on age estimation from costal
cartilage. Since limited literature exists, so this study
was conducted.

In this article, we will study the calcification of
costal cartilage of the first rib of the left side and its
correlation with age. Calcification stages were evalu-
ated on basis of age. Spearman’s correlation was used
to study the relationship between both variables.

Materials and methods

The digital chest radiographs in PA (posterior-an-
terior) chest position were taken from the Civil Hos-
pital Dharampur, Mandi (Himachal Pradesh), district
Mandi is a sub-Himalayan region of India. The ra-
diographs of the patients who visited the hospital in
the year 2022 (January to July) were taken for the
study. Institutional and ethical permission was taken
from the Government Civil Hospital Dharampur and
Government Medical College Dr. RKGMC, Himachal
Pradesh (No. HFW-H-Dr. RKGMC/Ethics/2022/02).
Only radiographs that were reported normal by the ra-
diologist were considered for the study. The patient’s
consent before taking their digital radiographs was
taken and in case the patient’s age is less than 18 years,
consent of parents/guardians was taken, and the con-
sent and authorization form was prepared both in Eng-
lish and Hindi language. A total of 500 digital radio-
graphs were taken and studied using the software Im-
ageWorks. The digital chest radiographs were divided
into age groups 0-20, 21-30, 3140, 41-50, 51-60,
61-70, 71 and above. For age estimation, we studied
the costal cartilage of the first rib of the left side only.
The costal cartilage calcification is divided into four
stages as used by Michelson (Michelson, 1934). The
stages are as follows:

— stage 0 — no beginning of calcification,

— stage 1 —recent beginning of calcification,

— stage 2 — calcification less than 50% of the total,

— stage 3 — calcification of more than 50% or com-
plete calcification.

The subject’s position was erect facing the chest
stand. The exposure was given based on the build
of patients for healthier patients the kilovoltage was
increased from 65 KVp to 70 KVp and the value of
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milliamperage was also increased from 8 mAs to
12 mAs. The large focal size was selected. All these
measurements were done on an X-ray console,
a 300Mas Mars X-ray machine was used for taking
digital radiographs. All the exposures were given in
still inspiration to avoid movement artifacts. All the
radiographs of the patients were taken to whom chest
X-ray was prescribed by the health practitioner.

The study’s inclusion criteria: normal PA digital
chest radiographs will be taken.

The exclusion criteria of the study: Any radiograph
with any deformity or disease, or trauma in the thorax
will be excluded from the study.

Results

The radiographs within the age range of five years
to ninety years old are studied in our study, a total
of five hundred radiographs were selected, and ra-
diographs of males and females are equal in number
two-hundred fifty. A hundred radiographs were select-
ed in the age group of 0-20 years, sixty radiographs
were selected in the age group of 21-30 years, in age
groups 31-40, 41-50, 51-60, 61-70 again sixty ra-
diographs were selected in each group. In the last age
group, 71 and above hundred radiographs were select-
ed. The mean age + standard deviation of the whole
sample was 46.27 + 22.66. The median, maximum,

and minimum for the whole sample were 46.5, 90, and
5 respectively. The mean age + standard deviation for
the whole male sample was 45.98 = 22.95 and for the
female sample, it was 46.56 = 22.35. Males and fe-
males were equal in number 250 each. The statistical
analysis for male and female samples and different age
groups was given in Table 1. All the stages of calci-
fication can be understood easily from the Figure 1.
In the first age group (0-20), 39 radiographs were in
stage 0 and 61 radiographs were in stage 1; 26 radio-
graphs were in stage 1 and 34 radiographs were in
stage 2 in the case of the second age group (21-30). In
the age group 31-40, nine radiographs were in stage 1
and 51 radiographs were in stage 2. In the age group
41-50, five radiographs were in stage 1, 41 in stage 2,
and 14 radiographs in stage 3. In the age group 51-60,
fourteen radiographs were in stage 2, and 46 radio-
graphs were in stage 3. In the age group 61-70, twelve
radiographs were in stage 2, and 48 radiographs were
in stage 3. In the last age group, 71 and above only
2 radiographs were in stage 2 and 98 radiographs in
stage 3 (Figure 2). The mean age with standard devia-
tion for stages 0, 1, 2, and 3 in male subjects was 13.60
+2.82,22.76 £6.11,40.28 = 10.29, and 69.25 + 10.15
respectively. For female subjects mean age + standard
deviation in stages 0, 1, 2, and 3 was 13.18 + 1.19,
21.15 + 6.20, 40 + 10.42, and 67.89 + 11.08 respec-
tively. Statistical analysis of calcification stages for the
whole sample was given in Table 2. The correlation

Table 1

Statistical analysis of different age groups in male and female
Sample age ‘ Mean ‘ Standard deviation | Minimum ‘ Maximum ‘ Median ‘ Count
Male
0-21 15.22 3.70 5 20 16 50
21-30 25.60 2.25 21 30 25 30
3140 35 2.60 31 40 345 30
41-50 45.96 249 41 50 45.5 30
51-60 55.66 2.46 51 60 56 30
61-70 65.33 2.18 61 70 65 30
71 and above 78.14 4.63 71 90 78 50
Female
0-21 16.84 2.31 11 20 17 50
21-30 26.13 2.43 21 30 26 30
3140 35.46 2.86 31 40 35.5 30
41-50 46.7 2.63 42 50 47 30
51-60 56.26 2.39 51 60 56 30
61-70 65.86 2.37 62 70 65.5 30
71 and above 77.7 4.03 71 89 76.5 50

Problems of Forensic Sciences 2022, vol. 132, 229-239



232 S. Patyal, T. Pandey

Stage 2 Stage 3

Figure 1. Digital chest radiographs of the left side showing stages of calcification of the first rib.
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Figure 2. Number of radiographs showing calcification in different age groups.

Table 2

Statistical analysis of calcification stages
‘Whole sample
Stages Stage 0 | Stage 1 | Stage 2 | Stage 3
Average 13.487 | 21.841 |40.292 | 68.563
Standard deviation | 2.479 6.216 10.358 | 10.663
Minimum 5 15 25 45
Maximum 16 42 71 90
Median 14 19 39 70
Count 39 101 154 206
Male
Average 13.60 |22.76 | 40.28 |69.25
Standard deviation | 2.82 6.11 10.29 | 10.15
Minimum 5 16 25 50
Maximum 16 42 71 90
Median 14.5 20 39 70
Count 28 43 78 101
Female
Average 13.182 | 21.155 | 40.303 | 67.895
Standard deviation 1.1923 | 6.2001 | 10.426 | 11.089
Minimum 12 15 26 45
Maximum 15 42 64 89
Median 13 19 39 70
Count 11 58 76 105

between the age of the whole sample and stages of cal-
cification was performed by Spearman’s rho analysis
and the results showed a positive correlation. The val-
ue of Spearman’s rho for the whole sample p = 0.914,
p < 0.01 (for male subjects p = 0.925, p < 0.01, for
females p=0.905, p <0.01). The relationship between
stages of calcification and age can be understood by
the scatterplot shown in Figure 3.

Discussion

The present study includes chest radiographs of
the Indian population of the state of Himachal Pradesh
in the age range of five years to ninety years. In this
study, we studied digital chest radiographs in a digital
format with help of the software ImageWorks which
helps in improving the quality of a radiograph. The
earlier study stated that calcification in the first rib is
early in the lower ribs (Ikeda, 2017). The main reason
for calcification in the lower ribs is an expansion of the
chest whereas in the first rib production of respiratory
stress is the main reason (Ray, Bardhan, Sarkar, 2017).
Although lower costal cartilage calcification also
shows age-related changes but better studied and vis-
ualized in the first rib (Middleham, Boyd, McDonald,
2015). In a study conducted by Michelson, he stated
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Figure 3. Scatterplot showing association between stages of calcification and age in the whole sample.

that when a subject is in stage 0, the age of the subject
will be less than twenty-five years (Michelson, 1934).
Another study conducted by Garamendi et al. stated
that it will be less than twenty years old (Garamendi,
Landa, Botella, Aleman, 2011). The average age ob-
tained for stages 0, 1, 2, and 3 was 18.03, 28.09, 45.74,
and 55.56 in Garamendi et al. study. The average age
obtained for stages 0, 1, 2, and 3 in our study was
13.48, 21.84, 40.29, and 68.56. In our study for stage
0 minimum and maximum age was 5 and 16 years, for
stage 1 it was 15 and 42, for stage 2 it was 25 and 71
and for last stage 3, it was observed as 45 and 90 years.
Till the age of forty in our study, no subject had shown
stage 3 calcification and no radiograph of the subject
in the age group of 71 and above showed calcifica-
tion stage 0. With an increase in age, the calcification
stage also increased, showing a positive correlation
between the age of subjects and stages of calcification.
The value of Spearman rho indicates a very strong
correlation. The median value for stage 0 in a study
conducted by Karaman et al. was 5, the population
of the study was Turkish (Karaman et al., 2012), and
17.64 in Garamendi et al. study. In our study, the value
of the median was 14 for stage 0. The Karaman et al.
study had more children in their study as compared to
Garamendi et al. study and our study. 700 radiographs
were studied by Teale et al. and in their study, they

observed that costal cartilage calcification increased
from 6% to 45% from the 3™ decade to the 9" decade
(Teale, Romaniuk, Mulley, 1989). Pushpa, Kulkarni
and Sheshgiri conducted an age-related study on the
south Indian population and observed that grading of
calcification increased with age (Pushpa, Kulkarni,
Sheshgiri, 2013). A study conducted on the Chinese
population for age estimation from costal cartilage
also showed an association between adult age and cos-
tal cartilage. The choice of modality in their study was
CT-Scan (Zhang et al., 2018). The major limitation of
our study is the sample size and cross-sectional na-
ture. More study with large sample size is needed for
the validation or comparison of the interpretation of
our study and its application in a forensic context. As
demographic, nutritional, and genetic influences can
affect the maturation of the skeleton across different
ethnicity so, costal cartilage calcification should be
studied in different populations to draw significant
results. Age estimation methods for age groups less
than twenty years are mostly done with the help of
hand and wrist radiographs but for age group forty and
above where the bone and skeleton changes are not so
projecting in those cases costal cartilage calcification
can be used for age estimation. Limited methods of
age estimation are available for older people due to
large individual differences.
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Conclusion

This study is an attempt to examine the correlation
between age and costal cartilage calcification. Age es-
timation with help of costal cartilage is useful when
the thoracic region is only available. With advancing
age, the stage of calcification also increases and be-
comes more determined. The role of calcification was
studied earlier also but the studies are mostly done on
small sample sizes a larger study on different popula-
tions is needed before its application in a legal con-
text. While stages of calcification overlap with each
other, data obtained from the study indicates an indi-
vidual’s age and will be more useful in advancing age.
The use of radiology modalities in age estimation pro-
vides the benefits of easiness, greater efficiency, and
cost-effectiveness.
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SZACOWANIE WIEKU NA PODSTAWIE CYFROWYCH ZDJEC
RADIOLOGICZNYCH KLATKI PIERSIOWEJ W DYSTRYKCIE

MANDI, HIMACHAL PRADESH

Wstep

Potrzeba identyfikacji, ktora oznacza ustalenie toz-
samosci danej osoby, zachodzi zar6wno w odniesieniu
do 0s6b martwych i zywych, jak i szczatkow szkieleto-
wych. Podstawowymi jej elementami sg wiek, pteé i po-
stura. Oszacowanie wieku jest niezbedne w badaniach
klinicznych i sadowych. Metody szacowania wieku sa
zrdéznicowane: wykorzystywane sa w nich koncowki
mostkowe zeber, zmiany zwyrodnieniowe, szwy czasz-
kowe, miednica, dokumentacja stomatologiczna, histolo-
gia koSci oraz zapisy ante mortem i post mortem (Leo,
O’Connor, McNulty, 2013). Z miejsca zbrodni pozy-
skiwane sg rozne szczatki, wazne jest zbadanie czesci
ciala, ktore moga by¢ przydatne do oszacowania wieku.
Skostnienia 1 zwapnienia s3 zmianami obserwowanymi
w ciele, pojawiajg si¢ one wraz z wickiem. We wcze-
$niejszych badaniach szacowano wiek, wykorzystujac
chrzastke zebrowg ze zwlok i wyznaczajac w ten sposob
wartosci bazowe do badan zwlok niezidentyfikowanych
(Lehmann-Leo, Ramsthaler, Birngruber, Verhoff, 2022).
W Polsce w celu oszacowania wieku przeprowadzono
badania ggstosci osteondw zebra oraz sformulowano
réwnania regresji (Bednarek, Bloch-Bogustawska, Enge-
lgardt, Wolska, Sliwka, 2009). Inne polskie badanie, opu-
blikowane w 2014 roku, zostato przeprowadzone w celu
analizy zmiennosci histologii kosci korowej w obrebie
obojczyka; wykazalo ono, ze tkanka kostna zmienia si¢
wraz z wiekiem (Sobol i in., 2015).

W przypadku rozcztonkowanych szczatkow, gdzie
wystepuje tylko odcinek piersiowy, zwapnienia chrzast-
ki zebrowej moga by¢ przydatne do oszacowaniu wieku.
Chrzastki zebrowe to obecne przednio na kosciach klatki
piersiowej fragmenty chrzastki hialinowej, zapewniaja-
ce elastycznosé jej szkieletowi (Patyal, Bhatia, Patyal,
2020). Gorne siedem par zeber potaczonych jest z most-
kiem, kolejne dolne trzy tacza si¢ z dolng granica chrzast-
ki zebra poprzedzajacego, a dwa ostatnie zebra wolne
maja spiczaste zakonczenia, ktoére koncza si¢ w $cianie
jamy brzusznej. Chrzastki zebrowe réznig si¢ dtugoscia,
szerokoscia i kierunkiem podobnie jak zebra. Zwigkszaja
one swoja dtugos¢ od pierwszej do siédmej, a nastgpnie
systematycznie skracajg si¢ do dwunastej. Ich szeroko$¢
maleje od pierwszej do ostatniej. Roznig si¢ takze kie-
runkiem, a mianowicie pierwsze z nich pochylone sa
nieco w stron¢ mostka, drugie sg poziome, trzecie lekko
si¢ wznosza, a pozostate maja kierunek przekatny. Kazda
chrzastka zebrowa ma dwie powierzchnie, dwie granice

i dwa konce (Drake, Vogl, Mitchell, 2009). Zwapnienia
sa widoczne na zdjeciu radiologicznym. Histologicznie
zwapnienia moga by¢ widoczne w pierwszej dekadzie
zycia, a radiologicznie — po drugiej dekadzie (Rejtarova,
Slizova, Smoranc, Rejtar, Bukac, 2004).

W badaniu przeprowadzonym przez McCormic-
ka i wspotpracownikow stwierdzono, ze mineralizacja
chrzastki jest rzadka przed dwudziestym rokiem zycia,
jednak autorzy zaobserwowali takie zmiany u pigtna-
stoletniego badanego (McCormick, Stewart, Langford,
1985). Tak wigc zwapnienie chrzastki zebrowej moze by¢
obserwowane na radiogramach klatki piersiowej. Fischer
zaobserwowat role¢ hormondéw w zwapnieniu chrzastki
hialinowe;j (Fischer, 1955). Wczesniejsi autorzy wigzali
zwapnienie chrzastki zebrowej z r6znymi chorobami (za-
burzenia metaboliczne, zaburzenia endokrynologiczne,
choroby ptuc), ale King stwierdzil, ze taki zwigzek nie
istnieje (King, 1939). W chrzastce zebrowej obserwuje
si¢ powstawanie drobnej wyspy kostnej az do calkowite-
go skostnienia. Zachodzace w czwartej chrzastce zebro-
wej zmiany zwigzane z wiekiem i plcig zostaly wykazane
w badaniu przeprowadzonym w 2008 roku (Dedouit i in.,
2008). W jednym z badan stwierdzono, ze wptyw gene-
tyczny jest gtdéwna przyczyna zwapnienia chrzastki ze-
browej, wykazano takze podobienstwa w jej zwapnieniu
w przypadku blizniat jednojajowych (Vastine 2nd, Vasti-
ne, Arango, 1948). W zwapnieniach chrzastki zebrowe;j
obserwuje si¢ zmiany zwigzane z wickiem i plcig, ale
we wczesniejszych badaniach (Kampen, Ciaassen, Kir-
sch, 1995; Michelson, 1934) w przypadku zwapnienia
chrzastki pierwszego zebra nie zaobserwowano zmian
zwigzanych z plcia. Badanie, w ktorym wykorzystano
tomografi¢ komputerowa, przeprowadzone na grupie Po-
lakow i opublikowane w 2015 roku, wykazato jednak, ze
pte¢ mozna oceni¢ na podstawie pomiaru réznych para-
metrow pierwszego zebra, ktore jest dymorficzne (Ku-
bicka, Piontek, 2016).

Zastosowanie diagnostyki obrazowej w kontekscie
kryminalistycznym nie jest nowe — jest ona szeroko sto-
sowana do szacowania wieku, plci, lokalizacji pociskow
oraz post mortem (Patyal, Tejasvi, 2021). Radiogramy
stomatologiczne sg réwniez przydatne w szacowaniu
wieku (Lorkiewicz-Muszynska i in., 2015). Nieliczne
badania skupiaty si¢ na szacowaniu wieku na podstawie
radiogramoéw klatki piersiowej, mimo ze badania radio-
logiczne dostarczajg informacji diagnostycznych szybko
i w krotszym czasie (Drew, Evans, Vo, Jacobson, Wol-
fe, 2013). W bazie wyszukiwania PubMed ze stowami
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kluczowymi ,,age estimation” i ,,costal cartilage” zna-
leziono powigzania tylko z osiemnastoma badaniami
(1975-2022), z czego tylko dziewig¢ dotyczyto szaco-
wania wieku na podstawie chrzastki zebrowej. Niniejsze
badanie przeprowadzono w odpowiedzi na ograniczona
literatur¢ w tym zakresie.

W publikowanym tu artykule przeanalizowano zwap-
nienia chrzastki zebrowej pierwszego zebra po stronie le-
wej oraz ich korelacj¢ z wiekiem. Stadia zwapnienia byty
oceniane na podstawie wieku. Wspodtczynnik korelacji
rang Spearmana wykorzystano do zbadania zaleznosci
pomigdzy obiema zmiennymi.

Materialy i metody

Cyfrowe zdjecia radiologiczne klatki piersiowej
w projekcji tylno-przedniej zostaty pobrane z Civil Ho-
spital Dharampur w subhimalajskim dystrykcie Indii
Mandi (Himachal Pradesh). Do badania postuzyty radio-
gramy pacjentow, ktorzy odwiedzili szpital w roku 2022
(od stycznia do lipca). Badanie odbywato si¢ z instytu-
cjonalnym i etycznym pozwoleniem Government Civil
Hospital Dharampur i Dr Radhakrishnan Govt Medical
College Hospital, Himachal Pradesh (nr HFW-H-Dr
RKGMC/Ethics/2022/02). W badaniu uwzgledniono tyl-
ko radiogramy ocenione przez radiologa jako prawidto-
we. Wiaczenie do badania cyfrowych zdj¢¢ pacjenta byto
poprzedzone wyrazeniem przez niego zgody, a w przy-
padku gdy wiek pacjenta byt nizszy niz 18 lat, uzyski-
wano zgod¢ rodzicow/opickundéw. Formularz zgody
1 upowaznienia przygotowano zaré6wno w jezyku angiel-
skim, jak i hindi. £acznie wykorzystano 500 cyfrowych
radiogramow, ktore zostaly przeanalizowane z uzyciem
oprogramowania ImageWorks. Cyfrowe radiogramy
klatki piersiowej zostaty podzielone z uwzglednieniem
grup wiekowych na 0-20, 21-30, 31-40, 41-50, 51-60,
61-70, 71 1 wigcej. Do oceny wieku wykorzystano
chrzastke zebrowa pierwszego zebra tylko po stronie le-
wej. Zwapnienie chrzastki zebrowej podzielono na czte-
ry stadia, ktore zastosowat Michelson (1934). Stadia te
s nastepujace:

— stadium 0 — brak §ladéw zwapnienia,

— stadium 1 — niedawny poczatek zwapnienia,

— stadium 2 — zwapnienie mniejsze niz 50%,

— stadium 3 — zwapnienie powyzej 50% lub zwapnienie
catkowite.

Pozycja badanego do zdjgcia radiologicznego byta
wyprostowana, zwrdcona w stron¢ plyty aparatu rent-
genowskiego. Ekspozycja byta ustalana w oparciu o bu-
dowe pacjentow. U zdrowszych pacjentow zwiekszano
napiecie z 65 kVp do 70 kVp oraz natgzenie z 8 mAs
do 12 mAs. Wybrano duzy rozmiar ogniska. Wszystkie
parametry zostaly wybrane na konsoli rentgenowskiej,
a do wykonania radiogramow cyfrowych uzyto aparatu

rentgenowskiego Mars 300Mas. Podczas napromienio-
wania wszyscy pacjenci stali nieruchomo, wstrzymujac
oddech, aby unikna¢ artefaktow ruchowych. Wykonanie
wszystkich zdje¢ radiologicznych pacjentéw zostato za-
lecone przez lekarza.

Kryterium wiaczenia zdj¢¢ do badania byt prawidto-
wy cyfrowy radiogram klatki piersiowej w projekcji tyl-
no-przedniej. Wykluczono z badania kazdy radiogram,
w ktorym ujawnito si¢ jakiekolwiek znieksztalcenie,
choroba lub uraz w obrgbie klatki piersiowe;.

Wyniki

W badaniu przeanalizowano 500 radiogramow pa-
cjentow w wieku od 5 do 95 lat. Mg¢zczyzni i kobiety
stanowili rowne grupy po 250 os6b. W grupie wiekowe;j
0-20 lat wybrano 100 radiograméw, 60 radiogramow wy-
brano w grupie wiekowej 21-30 lat oraz w kazdej z ko-
lejnych grup wickowych: 3140, 41-50, 51-60, 61-70.
W ostatniej grupie wiekowej — 71 1 wigcej lat — wybra-
no 100 radiograméw. Srednia wieku + odchylenie stan-
dardowe catej proby wynosita 46,27 + 22,66. Mediana,
maksimum i minimum dla calej grupy badanej wynosity
odpowiednio 46,5, 90 i 5. Srednia wieku + odchylenie
standardowe dla calej grupy mezczyzn wynosita 45,98
+ 22,95, a dla grupy kobiet 46,56 + 22,35. Analiz¢ sta-
tystyczng grupy meskiej i zenskiej oraz poszczegolnych
grup wickowych przedstawiono w tabeli 1.

W pierwszej grupie wiekowej (020 lat) 39 radiogra-
mow byto w stadium 0, a 61 radiogramow w stadium 1.
W drugiej grupie wiekowej (21-30 lat) 26 radiogramow
byto w stadium 1, a 34 radiograméw — w stadium 2.
W grupie wickowej 31-40 lat 9 radiograméw byto w sta-
dium 1, a 51 radiograméw bylo w stadium 2. W grupie
wickowej 41-50 lat 5 radiogramow bylo w stadium 1,
41 — w stadium 2, a 14 radiograméw — w stadium 3.
W grupie wiekowej 51-60 lat 14 radiograméw byto
w stadium 2, a 46 radiogramow w stadium 3. W grupie
wiekowej 61-70 lat 12 radiogramow bylo w stadium
2, a 48 radiograméw — w stadium 3. W ostatniej grupie
wiekowej 71 lat i wigcej tylko 2 radiogramy byty w sta-
dium 2, a 98 radiograméw — w stadium 3 (ryc. 2). Sred-
nia wieku z odchyleniem standardowym dla stadiow 0,
1,2 13 u m¢zezyzn wynosita odpowiednio 13,60 + 2,82,
22,76 £ 6,11, 40,28 + 10,29 i 69,25 £+ 10,15. U kobiet
$rednia wieku = odchylenie standardowe w stadiach 0, 1,
2 i 3 wynosita odpowiednio 13,18 £ 1,19, 21,15 + 6,20,
40+ 10,42 167,89 + 11,08. Analiz¢ statystyczng stadiow
zwapnienia dla catej grupy badanej przedstawiono w ta-
beli 2.

Analize korelacji pomigdzy wiekiem grupy bada-
nej a stadiami zwapnien przeprowadzono za pomo-
cg wspoélezynnika korelacji rang Spearmana, a wyniki
wykazaly dodatnig korelacje. Warto$¢ wspotczynnika
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korelacji rang Spearmana dla calej grupy badanej wyno-
sit p=0,914, p < 0,01 (dla m¢zezyzn p = 0,925, p < 0,01,
dla kobiet p = 0,905, p <0,01). Zaleznos¢ migdzy stadia-
mi zwapnienia a wiekiem mozna zrozumie¢ na podsta-
wie wykresu punktowego przedstawionego na rycinie 3.

Dyskusja

Opisane tu badanie obejmowato radiogramy klatki
piersiowej oséb z hinduskiej populacji stanu Himachal
Pradesh w wieku od 5 do 95 lat. Uzywajac oprogramo-
wania ImageWorks, ktore pomaga w poprawie jakosci
radiogramu, analizie poddano radiogramy klatki piersio-
wej w formacie cyfrowym. Wczesniejsze badania wy-
kazywaty, ze zwapnienie w pierwszym zebrze nastgpuje
wczesniej niz w przypadku pozostatych (Ikeda, 2017).
Glowna przyczyna zwapnien w dolnych zebrach jest
rozszerzenie klatki piersiowej, natomiast w pierwszym
zebrze przyczynia si¢ do nich stres tkanki zwigzany
z oddychaniem (Ray, Bardhan, Sarkar, 2017). Mimo ze
chrzastki dolnych zeber rowniez wykazujg zmiany zwap-
nieniowe zwigzane z wiekiem, zmiany te sa lepiej zbada-
ne i zauwazalne w pierwszym zebrze (Middleham, Boyd,
McDonald, 2015).

W badaniach opisanych przez Michelsona stwierdza
on, ze gdy badany znajduje si¢ w stadium 0, jego wiek
nie moze przekracza¢ dwudziestu pigciu lat (Michelson,
1934). Z innych badan wynika, ze stadium 0 wskazuje na
wiek ponizej dwudziestu lat (Garamendi, Landa, Botella,
Aleman, 2011). Sredni wiek uzyskany dla stadiow 0, 1, 2
i 3 wynosit w badaniu Garamendiego 1 wspotpracowni-
kow odpowiednio 18,03, 28,09, 45,74 1 55,56.

Srednia wieku uzyskana dla stadiow 0, 1, 2, i 3 w opi-
sanym w niniejszej pracy badaniu wynosita odpowiednio
13,48, 21,84, 40,29, i 68,56. Dla stadium 0 minimalny
i maksymalny wiek wynosit odpowiednio 51 16 lat, dla
stadium 1 byto to 15 i 42, dla stadium 2 byto to 251 71,
a dla ostatniego stadium — 45 i 90 lat. Nie stwierdzono
zwapnien w stadium 3 u zadnego z badanych w wie-
ku ponizej 40 lat, a na zadnym zdjeciu radiologicznym
w grupie wickowej 71 lat i wigcej nie stwierdzono sta-
dium 0. Wraz z wiekiem rosto réwniez stadium zwap-
nienia, co wskazuje na pozytywnag korelacje migdzy wie-
kiem badanych a stadium zwapnien. Warto$¢ wspotczyn-
nika korelacji rang Spearmana wskazuje na bardzo silng
korelacje. Warto$¢ mediany dla stadium 0 w badaniach
przeprowadzonych na grupie tureckiej przez Karamana
1 wspotpracownikoéw wynosita 5 (2012), a w badaniach
Garamendiego i wspolpracownikow — 17,64. W bada-
niu autoréw niniejszej pracy warto$¢ mediany wynosita
14 dla stadium 0. W badaniach Karamana i wspotpra-
cownikow uczestniczylo wigcej dzieci w poréwnaniu
z badaniem Garamendiego i wspdtpracownikéw oraz
z badaniem opisywanym w niniejszym artykule. Teale

i wspotpracownicy po przeanalizowaniu 700 radiogra-
méw zaobserwowali, ze zwapnienie chrzastki zebrowe;j
wzrosto z 6% do 45% w okresie od trzeciej do dziewiatej
dekady zycia (Teale, Romaniuk, Mulley, 1989). Pushpa
i wspotpracownicy w wyniku badan zwigzanych z wie-
kiem na populacji potudniowohinduskiej stwierdzili, ze
stadium zwapnien wzrasta z wiekiem (Pushpa, Kulkarni,
Sheshgiri, 2013). Badania majace na celu oszacowanie
wieku na podstawie chrzastki zebrowej, prowadzone na
grupie chinskiej, rowniez wykazato zwiagzek miedzy wie-
kiem dorostych a stopniem zwapnienia chrzastki zebro-
wej. Chinczycy do swych badan wykorzystywali tomo-
grafi¢ komputerowa (Zhang i in., 2018). Gléwnym ogra-
niczeniem opisanych w niniejszym artykule badan jest
wielko$¢ grupy badanej oraz przekrojowy charakter. Za-
chodzi zatem potrzeba zwigkszenia ich liczby — z wigk-
sza liczebnoscia grupy badanej — w celu walidacji lub
poréwnania interpretacji opisanych tutaj badan i ich za-
stosowania w kontekscie kryminalistycznym. Biorac pod
uwage wplywy demograficzne, zywieniowe i genetyczne
na dojrzewanie szkieletu w réoznych grupach etnicznych,
dla uzyskania znaczacych wnioskow konieczne bytoby
badanie zwapnienia chrzastki zebrowej na réznych popu-
lacjach. Metody szacowania wieku dla grup wiekowych
ponizej dwudziestu lat sa najczgsdciej stosowane z uzy-
ciem zdje¢ radiologicznych dtoni i nadgarstka, ale dla
grup starszych, powyzej czterdziestu lat, gdzie zmiany
kostne 1 szkieletowe nie sg tak widoczne, do szacowa-
nia wicku moze postuzy¢ badanie zwapnienia chrzgstki
zebrowej. W przypadku osob starszych, ze wzgledu na
duze roznice indywidualne, dostepna jest ograniczona
liczba metod szacowania wieku.

Whioski

Niniejsza praca jest probg zbadania korelacji pomig-
dzy wiekiem a zwapnieniem chrzastki zebrowej. Ocena
wieku za pomocg chrzastki zebrowej jest przydatna, gdy
dostepna jest tylko okolica piersiowa. Wraz z wickiem
postepuje proces zwapnienia, a jego stadia s3 tatwiejsze
w klasyfikacji. Rola zwapnien podlegata wczes$niejszym
badaniom, ale byly one przewaznie przeprowadzane na
matych grupach badanych, dlatego przed zastosowaniem
tej metody w kontek$cie prawnym konieczne byloby
przeprowadzenie szerszych badan na réznych popula-
cjach. Chociaz stadia zwapnienia pokrywaja si¢ ze soba,
dane uzyskane i opisane w niniejszej pracy okreslaja
wiek jednostki, beda zatem bardziej przydatne szczegdl-
nie w przypadkach osob w zaawansowanym wieku. Za-
stosowanie metod radiologicznych w szacowaniu wieku
daje korzysci w postaci tatwosci, wigkszej skuteczno$ci
i optacalnosci.
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