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Özet
Amaç: Adli yaş tayini özellikle çocuklar ve genç erişkinler başta 

olmak üzere cezai ve sivil hakların belirlenmesinde çok önemlidir. Gü-
nümüze kadar tanımlanan ve güvenilirliği ve geçerliliği kabul edilmiş 
metotlar olsa da özellikle radyasyon maruziyetine dayalı etik tartışma-
lar önemlidir. Son yıllarda kişileri radyasyon maruziyetinden koruyan 
manyetik rezonans görüntüleme (MR) kullanımı denenmektedir. Bu 
çalışmanın amacı distal radial epifizin MR ile analizinin yaş tahmininde 
kullanılabilirliğini araştırmaktır.

Gereç ve Yöntem: Çalışmada 12-20 yaş grubuna ait 198 el bi-
leği MR retrospektif olarak değerlendirilmiştir. Çalışmamızda daha 
önce Dvorak tarafından profesyonel sporcuların değerlendirmesinde 
kullanılan distal radial epifiz MR değerlendirme yöntemi kullanıl-
mıştır.

Bulgular: Tespit edilen ilk görülme yaşları kadınlarda evre 2 de 13, 
evre 3 ve 4 de 14, evre 5 de 15 ve evre 6 da 16 yaştır. Erkeklerde ise evre 
2 ve 3 de 14, evre 4’te 15, evre 5 ve 6’da 16 yaştır.

Sonuç: Distal radius epifizinin Dvorak metodu ile analizi non-
iyonize bir yöntem olarak 13-16 yaşlarda ilk görülme yaşları açısından 
başarılı olmakla birlikte 17 ve 18 yaşlar için çalışma popülasyonumuzda 
veri sunamamıştır. Gerek yöntemin gerekse çalışma popülasyonlarının 
genişletildiği çalışmalara ihtiyaç vardır.

Anahtar Kelimeler: Yaş Tayini; Distal Radial Epifiz; Manyetik 
Rezo nans Görüntüleme.

Abstract
Objective: Determining forensic age is very important in legal and 

civil rights cases, particularly in those involving children and young 
adults. Although methods for performing such estimates have been de-
veloped and their reliability has been demonstrated, radiation exposure 
has become controversial. In recent years, magnetic resonance imaging 
(MRI) has been used in an attempt to protect patients from radiation 
exposure. The aim of this study is to evaluate usefulness of staging via 
magnetic resonance imaging of distal radial epiphysis in age estimation.

Materials and Methods: In this study, 198 hand-wrists (patient 
age, 12–20 years) were retrospectively evaluated with MRI using the 
“distal radial epiphysis assessment method,” which was used previously 
by Dvorak to evaluate professional sportsmen.

Results: The ages at which bony fusion occurs have been identi-
fied. Females reach stage 2 at 13 years, stages 3 and 4 at 14 years, stage 
5 at 15 years, and stage 6 at 16 years, whereas males reach stages 2 and 
3 at 14 years, stage 4 at 15 years, and stages 5 and 6 at 16 years.

Conclusion: Although the non-ionizing Dvorak method of analyz-
ing the distal radius epiphysis was successfully used for subjects aged 
13–16 years, it failed to provide data about 17 and 18-year-olds. Thus, 
we need to develop a method for this age group and expand the appli-
cable population.

Keywords: Age Estimation; Distal Radial Epiphysis; Magnetic 
Reso nance Imaging.
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1. Giriş
Yasaların uygulanmasında bildirilen yaşın gerçekliği 

ile ilgili şüphe bulunan ya da doğum kaydı bilinmeyen 
bireylerin yaşlarının belirlenmesi önemli bir ihtiyaçtır 
(1-3). Bireylerin cezai sorumluluğun değerlendirilme-
si aşamasında kişinin hangi yaş grubunda olduğunun 
saptanması belirlenmesi öncelikli başlıklardandır (2-4). 
Hukuk sistemlerindeki farklılıklar ülkeler arasındaki 
hukuki değerlendirmede farklı yaş sınırlarını da ortaya 
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çıkarmaktadır. Çoğunlukla 10-21 yaş sınırları arasında 
değişkenlik göstermekte, en sık 14, 16, 18 ve 21 yaşlar 
eşik sınırlar olarak dikkat çekmektedir (3-5). Türkiye’de 
12, 15 ve 18 yaş sınırları kullanılmaktadır. Diğer taraf-
tan mültecilik, sığınma talebi, evlilik yaşı, evlatlık de-
ğerlendirmeleri kapsamında, yaş tayini sivil hakların 
belirlenmesinde kritik bir rol oynar (3, 4, 6). Bu noktada 
özellikle tüm dünyada son yıllarda adli yaş tayini açı-
sından mültecilik ve sığınma talebi önemli bir başlıktır 
(6). Birleşmiş Milletler Mülteciler Yüksek Komiserli-
ği (UNHCR) raporuna göre 2014 yılında tüm dünyada 
866 bin sığınma başvurusu yapılmış ve bu rakam önce-
ki döneme göre %45’lik bir artışı göstermiştir (7). Aynı 
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raporda bölgelere göre sığınmacı sayısı ve artış oranla-
rının incelenmesinde Avrupa’da 714.300 (%45 artış), 
570.800 Avrupa Birliği ülkeleri (%47 artış) ve Güney 
Avrupa 170.700 (%95 artış), Kuzey Amerika 134.600 
(%42 artış) sığınma başvuruları bildirilmiştir. 173.100 
başvuru ile Almanya ilk sırada iken sırasıyla 121.200 
başvuru ABD, Türkiye (87,800), İsveç (75,100), ve İtal-
ya (63,700) bulunmaktadır. Veriler mültecilik ve sığın-
ma taleplerinin artan sayıda yaş tayini değerlendirmesini 
de beraberinde getireceğini göstermektedir. Bu durum 
doğum kayıtlarının bulunmaması faktörünün yanı sıra 
resmi görevlilerin kişilerin yaşının güvenilir olmadığı-
na dair bildirimlerine de dayanmaktadır. Birleşik Krallık 
Mülteciler Konseyi 2015 istatistik raporunda 2014-2015 
yılları ikinci çeyrekleri arasında 2564 sığınma başvurusu 
içinde resmi görevliler tarafından 281 şüpheli yaş olgusu 
bildirilmiştir (8).

Günümüzde yaşayan bireylerin yaş tayini için birçok 
yöntem üzerinde çalışılmakla birlikte “Alman Adli Tıp 
Derneği Adli Yaş Tayini Birimi” tarafından tavsiye edilen 
yaklaşım “antropometrik ölçümler ile birlikte fiziksel de-
ğerlendirme ve seksüel gelişimin değerlendirilmesi; sol 
elin ve dişlerin radyolojik incelenmesi, eğer elin iskelet 
gelişimi tamamlamış ise ek olarak klavikulaların değer-
lendirilmesi” olarak bildirilmektedir (9). Uluslararası 
Adli Tıp Akademisinin (IALM) bir şubesi olan Avrupa 
Adli Antropoloji Cemiyeti (FASE), yaşayan genç erişkin 
bireylerin yaş tayinine yönelik tavsiyesi “fizik muayene 
ve Tanner evrelemesi, radyolojik olarak Greulich and 
Pyle Atlası and Tanner–Whitehouse ile el-el bileği anali-
zi, Diş gelişimi için Demirjian metodu ve Mincer metodu 
ile klavikula mediyal ossifikasyon değerlendirmesi” şek-
lindedir (3).

Sonuç olarak önerilen yöntemlerin kombine kullanı-
mında amaç yaşın doğru bir şekilde tespit edilmesini sağ-
lamaktır. İskelet sistemi yaşın tespiti için temel araştırma 
noktası olmaya devam etmektedir ve en sık kullanılan 
metot sol el-el bileği röntgenlerinin Greulich ve Pyle At-
lası (10) ve Tanner ve Whitehouse (11) yöntemi ile değer-
lendirilmesidir. Geçerliliği ve güvenilirliği en çok kabul 
gören yöntemler olmasına karşın farklı popülasyonlarda 
yapılan çalışmalarda hata payları bildirilmiştir (3). Bu 
durum iskelet gelişimi etkileyen patolojik durumlar, sos-
yoekonomik durum ve etnik kökenden kaynaklandığı bil-
dirilmektedir.

Son yıllarda özellikle çocuk yaş grubunda yapılan yaş 
tayinine yönelik radyolojik incelemeler radyasyon maru-
ziyeti açısından etik bir kaygıdır. Bu noktada bazı araş-
tırmacılar USG incelemeleri ile distal radius (12), iliak 
krest (13), distal fibula (14) ve mediyal klavikula (15) ve 
MR ile mediyal klavikula (16-19), distal tibia ve kalka-

neus (20-22), proksimal tibial epifiz (23, 24), iliak krest 
(25), el-el bileği (26-33) ve distal femur (34-36) temelli 
farklı iskelet alanlarını ele alan çalışmalar yapmışlardır. 
Bu doğrultuda el bileği MRI değerlendirmesine daya-
nan farklı metodolojiler uygulanmıştır. Dvorak (26, 27), 
Tomei (30, 31) ve Schmidt (33) tarafından farklı meto-
dolojiler tanımlanmış olup araştırma popülasyonlarının 
çoğunlukla sporcular olduğu izlenmiştir.

Bu çalışmanın amacı Dvorak tarafından tanımlanan 
distal radial epifizin MR değerlendirilmesi sonucu elde 
edilen verilerin analizidir.

2. Gereç ve Yöntem
Bu çalışmada Bakırköy Dr. Sadi Konuk Eğitim ve 

Araştırma hastanesinde travmatik endikasyonlar nede-
niyle Ocak 2013- Haziran 2015 tarihleri arasında çekilen 
12-20 yaş grubuna ait 198 el bileği MR retrospektif ola-
rak değerlendirildi. Çalışmaya dahil edilen hastaların me-
dikal kayıtlarında gelişimsel iskelet hastalığı ve endokrin 
patolojiler ve MR değerlendirmesinde iskelet patolojisi 
dışlama kriteri olarak ele alındı ancak herhangi bir pato-
lojik değişim tespit edilmedi.

Tüm olgular bir radyolog (R1) tarafından değerlendi-
rildikten sonra intraobserver güvenilirlik için tüm olgular 
R1 tarafından ilk değerlendirme sonuçları ve yaş bilgile-
rine kör olacak şekilde tekrar değerlendirildi. İntraobser-
ver değerlendirme için Cohen kappa non-parametrik testi 
kullanıldı.

Distal radius epifizinin değerlendirilmesinde Dvorak 
et al (26, 27) tarafından tanımlanmış 6 evreli sistem kul-
lanılmıştır. Evreleme metodu şu şeklidedir,

I: Füzyon tamamen yok (Resim 1)
II: Erken füzyon: epifizde minimal hiperintensite  
(Resim 2)
III: Radial kesit alanında trabeküler füzyon %50’den 
düşük  (Resim 3)
IV: Radial kesit alanında trabeküler füzyon %50’den 
yüksek (Resim 4)
V: Rezidüel epifiz hattı her bir kesitte 5 mm’den küçük 
(Resim 5)
VI: Füzyon tamamlanmış (Resim 6)

İstatistiksel analizler için Statistical Package for the 
Social Sciences (SPSS) (version 17; SPSS, Chicago, IL, 
USA) kullanılmıştır. Evreleme aralıkları için ortalama, 
median, standart deviasyon, minimum ve maksimum 
değerler ile üst-alt sınırlar hesaplanmıştır. Yaş ve evre 
arasında Spearman’s korelasyon analizi, cinsiyetler arası 
fark için Mann–Whitney U-testi uygulandı ve p değeri 
<0.05 anlamlı kabul edildi.
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Resim 6. Distal radial epifizin manyetik rezonans 
görüntüsü: füzyon tamamlanmış.

Resim 1. Distal radial epifizin manyetik rezonans 
görüntüsü: füzyon yok.

Resim 2. Distal radial epifizin manyetik rezonans 
görüntüsü: erken füzyon.

Resim 3. Distal radial epifizin manyetik rezonans 
görüntüsü: trabeküler füzyon %50’nin altında.

Resim 4. Distal radial epifizin manyetik rezonans 
görüntüsü: trabeküler füzyon %50’nin üstünde.

Resim 5. Distal radial epifizin manyetik rezonans 
görüntüsü: 5 mm’den daha küçük rezidüel fizis.

İntraobserver analiz için Cohen κ testi uygulandı ve 
sonuçlar Altman (37) sınıflamasına göre yorumlandı.

•	 κ<0.20: kötü
•	 κ=0.21–0.40: adil
•	 κ=0.41–0.60: orta
•	 κ=0.61–0.80: iyi
•	 κ=0.81–1.00: çok iyi

3. Bulgular
Çalışmamızda 198 hastaya ait el bileği MRI değerlen-

dirildi (120 kadın, 78 erkek, 12-20 yaş). Kadınlarda orta-
lama yaş 17.13±4.3 ve erkeklerde 17.34±4.6 olarak tespit 
edildi. Yaşlara göre her iki cinsiyet için olguların dağılımı 
tablo 1’de sunulmuştur. Evrelere göre cinsiyetler arası 
farklılıklarının karşılaştırılmasında anlamlı farklılık sap-
tanmadı. Yaş ve evreler arasında Spearman’s korelasyon 
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analizi sonucunda anlamlı korelasyon saptanmıştır (tüm 
olgular: rho=0.796, p < 0.01; erkek: 0.847, p = 0.001; ka-
dın: rho=0.821, p < 0.01).

Tablo 1. Erkek ve kadın olguların yaş dağılımı
Yaş (yıl) Kadın Erkek
12 4 5
13 6 4
14 11 10
15 14 5
16 14 13
17 22 12
18 24 17
19 19 9
20 6 3
Toplam 120 78

Evreler için elde edilen istatistiki veriler Tablo 2 de 
sunulmuştur. Tespit edilen ilk görülme yaşları kadınlarda 
evre 2 de 13, evre 3 ve 4 de 14, evre 5 de 15 ve evre 6 da 
16 yaştır. Erkeklerde ise evre 2 ve 3 de 14, evre 4   de 15, 
evre 5 ve 6 da 16 yaştır.

İntraobserver analiz sonucunda kappa değeri 0.802 
olarak tespit edilmiştir. Bu değer iyi bir güvenilirlik sun-
maktadır.

4. Tartışma
Sol el bileği ve elin adli yaş tayini amacıyla kullanıl-

masında Greulich ve Pyle (10) ile Tanner metodu (11) en 
sık kullanılan yöntemler olup, güvenilirliği ve geçerliliği 
en çok kabul gören yöntemler olarak dikkat çekmektedir. 
Adli yaş tayinin epifizyal gelişim evrelerine dayanan ince-
lemelerinde modern adli bilimler yaklaşımında epifizyal 

Tablo 2. Evrelere göre minimum and maksimum yaşlar, ortalama ± SD, alt-üst çeyrekler ile median değerleri
Evre Cinsiyet n Ortalama ±SD Min-Maks Medyan; LQ; UQ

1 Kadın 21 13.48±1.44 11.5-18.1 13.50; 12.85; 14.15
Erkek 22 13.80±1.35 12.0-17.8 13.95; 12.82; 14.37

2 Kadın 5 14.78±1.31 13.6-16.9 14.60; 13.70; 15.95
Erkek 16 16.15±0.84 14.2-17.8 16.00; 15.60; 16.77

3 Kadın 4 14.87±0.62 14.3-15.7 14.75; 14.35; 15.52
Erkek 9 16.73±1.24 14.4-18.2 16.60; 15.90; 17.90

4 Kadın 17 15.92±1.20 14.2-18.0 15.80; 14.80; 17.10
Erkek 4 17.85±1.72 15.4-19.4 18.30; 16.07; 19.17

5 Kadın 36 17.37±1.08 15.1-19.7 17.25; 16.60; 18.17
Erkek 10 18.05±1.06 16.1-19.6 18.15; 17.27; 18.80

6 Kadın 37 18.22±1.08 16.1-20.1 18.30; 17.55; 19.05
Erkek 17 18.10±0.91 16.8-19.6 17.70; 17.50; 18.95

değerlendirmenin x-ray incelemelere göre daha ayrıntılı 
değerlendirmesine olanak sağlayan CT ve MR yöntem-
leri daha fazla önem kazanmaktadır. Adli yaş tayinine ait 
metodolojik bu gelişim sürecinde aslında daha önceleri de 
olan ancak özellikle CT kullanımı ile birlikte daha dik-
kat çekici bir şekilde tartışılan önemli bir konu radyas-
yon maruziyetidir. Örnek olarak El ve el bileği röntgeni 
için etkili doz 0,1 microSievert olarak hesaplanmış olup 
bu doz orthoponthongram için 26 microSievert klavikula 
CT için ise 600-800 microSievert’tir (38). Özellikle el-el 
bileğini içeren x-ray uygulamasının kişide yarattığı olası 
zararlı etkinin göz ardı edilebileceği bazı araştırmacılar ta-
rafından savunulmaktadır. Ancak klinik amaçlı kullanım 
dışı uygulamalarda radyasyon maruziyeti ile ilgili çok sa-
yıda etik kaygıyı içeren bildirim de mevcuttur. Özellikle 
çocuk yaş grubunu da ilgilendirdiği düşünüldüğünde olası 
kanser riski yetişkine göre daha fazla ve olasılık hesabıyla 
çok düşük de olsa bulunduğu açıktır. Genel tıp etiği yak-
laşımında “öncellikle zarar verme” ilkesi de önemli bir 
vurgudur. Özellikle çocukların tıbbi değerlendirmelerini 
konu alan ve iyonize radyasyon ile ilgili tıbbi endikas-
yonları tartışan güvenlilik ilkesi, zarardan kaçınma, en az 
invaziv yöntemin tercih edilmesi ve alternatif yöntemlerin 
tercih edilmesi konusunda önerileri bilinmektedir (39-41) 
Tüm bu bilgiler doğrultusunda ve ek olarak genel popü-
lasyonda adli amaçlı yaş tayinin ve spesifik olarak sporcu-
larda yaş tayinlerinin tıbbi endikasyon dışı bir uygulama 
olması nedeniyle günümüz araştırmacılarının non-iyonize 
teknikler olan USG ve MRI kullanımına dayanan el bile-
ği, diz, ayak bileği, iliak krest alanlarında daha sık araştır-
malar yürüttüğü görülmektedir (12-25)

Adli yaş tayini ile ilgili araştırmaların temel önce-
liklerinin başında yaşın gerçeğe en yakın şekilde tahmin 
edilebilmesidir. Güncel yöntemler (USG, MRI, CT) ça-
lışmaları yeni tanımlanan metotları ile güvenilirlik ve 
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geçerlilik açısından zamana ihtiyaç duymaktadır. An-
cak el-el bileği x-ray yöntemleri bugüne kadar çok sa-
yıda çalışmada kontrol edilmiştir. Schmidt ve ark. (42) 
Greulich ve Pyle’ın metodu için 13-16 yaş arası yaşlar 
için standart sapmanın 0.3 ile 1.7 yaş arasında olduğunu, 
TW2 ve TW3 metodları için 13-16 yaş arasında standart 
sapmanın, TW2 için 04-1.1 yıl ve TW3 için 0.4-1.2 yıl 
olduğunu belirtmişlerdir. Schmidt ve ark (43) TW2 ve 
TW3 metodunu 14-16 yaş arasında değerlendirdikleri 
diğer bir çalışmasında TW2 metodunda ciddi aşırı tah-
min riski saptamışlardır (fark -0.1 ve +1.4 yaş arasında 
idi). Buken ve ark. (44) Türk popülasyonunda  farkları 
GP için yaş gruplarına göre neredeyse tüm yaşlar için 
ileri (0.17-1.1 yıl) bulduğunu ve kızlar için 11, 12, 14, 16 
yaşlarında farkların istatistiksel olarak anlamlı olduğunu 
bildirmiştir. Aynı çalışmada erkek popülasyonda GP’nin 
11-14 yaşlarda geciktiğini, ancak 13 yıl dışında anlamlı 
olmadığını ve 15-17 yaşlarda ilerde iken, 18-19 yaşla-
rında geciktiğini bildirmişlerdir. Brezilya popülasyonda 
TW2 ve TW3 ü değerlendirdiği çalışmasında Ortega 
(45), TW3 ve TW2 için her iki cinsiyette anlamlı fark-
lar ortaya koymuş, sonuç olarak TW3 sisteminin daha az 
hata ile Brezilya popülasyonu için uygulanabilir olduğu-
nu göstermiştir.

Çalışmamız normal popülasyonda distal radial epi-
fizin MR metodu ile incelenmesini araştırmaktadır. So-
nuçlarımız yaş ve füzyonun derecesinin korelasyonu 
açısından iyi bir korelasyon olduğunu göstermektedir. 
Bu sonuç literatür ile oldukça uyumludur. Dvorak ve ark. 
(26) yaş ve füzyonun derecesi arasındaki korelasyonu 
r=0.69 olarak bulunmuştur. Serinelli (32) de iyi bir doğ-
rusal ilişki bildirmiştir (kadınlarda R =0.96 ve erkeklerde 
R=0.94).

Çalışmamızda metodun tekrarlanabilirliği ve güveni-
lirliği açısından yapılan intraobserver analizler sonucun-
da iyi sonuçlar elde edilmiştir. Daha önceki çalışmalarda 
da yüksek güvenilirlik oranları bildirilmektedir. Dvorak 
ve ark. da (26) inter-rater güvenilirlik (r) 0.91 ile 0.92 
arasında bildirilmiştir. Serinelli et al (32) inter-rater uyum 
için tespit ettikleri Pearson (R) katsayısı 0.98 ve 0.97 ola-
rak bildirilmiştir.

Çalışmamızın metodunu oluşturan Dvorak ve ark. 
(26) tarafından tanımlanan distal radius epifizin ev-
relemesi, MR ve projeksiyon radyografi kullanılarak 
George ve ark. (46) tarafından direkt karşılaştırılmayla 
analiz edildiğinde metoda özgü tanılar arasında olduk-
ça iyi korelasyon elde edildiği bildirilmiştir. Bu durum 
MR’ın tanısal yöntem olarak iskelet yaşı tayininde 
kullanılabileceğini destekler niteliktedir. Ancak ön-
ceki çalışmalar ile bu çalışmanın karşılaştırılmasında 
bazı temel zorluklar vardır. Bunların başında daha ön-

ceki çalışmaların genel olarak futbolcularda uygulan-
mış olmasıdır. Bu durum özellikle bu çalışmalardaki 
bireylerin yaşını özellikle yanlış bildirme olasılığının 
bulunması ve gelişimsel olarak yüksek sportif aktivi-
teye bağlı sekonder gelişimsel özelliklerinin epifizyal 
gelişime etkisinin sınırlarının belirlenememesi gibi 
olumsuz faktörleri içermektedir. Aynı zamanda bu ça-
lışmalar sadece erkek popülasyon için bilgi sunmakta-
dır. Bunların dışında Serinelli (32) normal popülasyon-
da ve her iki cinsiyette çalışmış olsa da değerlendirme 
yöntemin farklılığı karşılaştırmada yüksek derecede 
sınırlılık yaratmaktadır.

Adli yaş tayini açısından özellikle metodun kullanı-
labilirliğini minimal yaşlar üzerinden göstermek önem-
lidir. Dvorak çalışmalarından evreye özgü minimal 
yaşları sunmamıştır (26,27). Bu durum Schmidt (33) in 
çalışmasında çalışma popülasyonunun 18-22 arasında 
olması açısından kısıtlılık içermektedir. Schmidt (12) 
diğer bir çalışmasında minimal yaşları evreye özgü 
sunmuştur ancak bu çalışması distal radial epifizin 
USG ile değerlendirmesine dayanan 4 evreli bir metodu 
ele almaktadır. Serinelli’nin (32) çalışmasında da mi-
nimal yaş değerlendirmesi verilerine ulaşmak mümkün 
değildir.

Sonuçlarımız görece kısıtlı sayıda bir popülasyona ait 
veriler olsa da normal popülasyona ait distal radial epi-
fiz değerlendirme sonuçlarını sunması açısından önemli 
olabilir. Bu aşamada çalışmanın yapıldığı popülasyonla-
rın sosyoekonomik durumlarının da elde edilen verilere 
etkisi olabileceği unutulmamalıdır (47, 48). İntraobser-
ver uyumluluklarımız iyi olsa da uygulayıcı açısından 
yönteme bağlı deneyimsizliklerin yarattığı hataların da 
etkinliği gösterildiğinden kısıtlılık olarak hatırlanması 
gerekir (49).

Sonuç
Çalışmamız belli bir popülasyona ait non-iyonize bir 

yöntem olarak MR’ın kullanımına odaklanmıştır. Verile-
rimizin önceki çalışmalarla kıyaslanmasında - daha önce 
az sayıda çalışma ve farklı metodolojiler ve popülas-
yonlar kullanıldığından - zorluklar yaşanmıştır. Mevcut 
haliyle verilerimiz özellikle 18 yaşı belirlemede Dvorak 
metodunun yetersiz kalabildiğini göstermektedir. MR 
bireylerde iyonize radyasyon maruziyetini ortadan kaldı-
ran ve teknik avantajları ile kemik ve kıkırdak dokuyu 
daha ayrıntılı değerlendirme imkânı sunar. Distal radial 
epifizin MR ile değerlendirmesinin normal popülasyonda 
kullanımı için bu alanda daha yüksek sayılı bireyde, daha 
üst yaşları da kapsayan ve farklı metodolojileri kıyasla-
yan değerlendirmeler gelecekte Adli Tıpta yaş tayininde 
önemli rol oynayabilir.
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