Eine eigentiimliche EinschuBoffnung am Schéidel.

Von
Prof. S. Talwik,

Direktor des gerichtséirztlichen Institutes der Universitét Tartu-Dorpat (Estland).

Mit 2 Textabbildungen.

Es ist eine schon seit Dupuytren bekannte Tatsache, daB die Ein-
schuBéffnung an der duBeren Tafel des Schidels kleiner und schari-
randig ist, wihrend die Offnung an der Innentafel durch Herausschlagen
eines kegelférmigen Knochenstiickes resp. durch kegelfrmige Ab-
splitterungen grofler ist und abgeschrigte Rinder aufweist. Hierbei
wird, wie Teevan das bereits 1864 hervorgehoben, die von der Kugel
getroffene Stelle der AuBeren Tafel zunichst zusammengeprelit und
abgeflacht, an der inneren gleichzeitig bogenférmig auseinanderge-
zogen: es wird die #uBere Tafel auf Druckfestigkeit, die innere auf
Zugfestigkeit in Anspruch genommen, wie das spiter (1876) von
A. Rauber zahlenmaBig nachgewiesen wurde. Die bekannten, zur Er-
klirung dieses Befundes aufgestellten Hypothesen von E. v. Berg-
mann, Poltauf, Ipsen und Schroen, Puppe, Hugo und Karl Marx iber-
-gehend, wire nur darauf hinzuweisen, daB fpsen seine -seit 1906 ver-
tretene Anschauung auch in seiner neuesten Arbeit!) wiederum begriindet,
indem er die Auswirkung einer Kugel auf den platten Schédelknochen
hinsichtlich der durch diese nach dem Gesetze des Kriafteparallelogramms
erzeugten kegelférmigen SchuBloches in Parallele stellt mit der Kegel-
form der aus dem Geschiitzrohr herausgetriebenen festen Pulver-
teilchen, der Kegelform des aus dem Wasserleitungshahn unter Druck
ausfliefenden Wasserstrahles und der aus der Dampfpfeife ausstromen-
den Gase. Es wire hiermit eine leichtfaBliche Deutung gegeben, die
sich — mutatis mutandis — auch auf die ausgezogen-trichterférmigen
Durchschiisse des Herzens, der Lunge, auch der {ibrigen Innenorgane
in ,reinen®, unkomplizierten Fallen, also vornehmlich bei Fernschuf,
anwenden liefe.

Nun méchte ich einen Fall mitteilen, wo eine recht eigentiimliche
EinschuBoéffnung am rechten Scheitelbeine von dem obigen Gesetze
anscheinend durchaus abweichende Verhiltnisse aufweist. Diese Ein-

1) Dtsch. Zeitschr. f. d. ges. gerichtl. Med. 5. 1925.
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schuBoffnung stellt an der duBeren Tafel (Abb. 1) ein weit ausgezogenes,
lingsovales Loch dar von 2,4 cm Linge und 0,7—0,9 cm Breite. Die
untere Umrandung dieses Loches ist unten links bis zum Abgange
des unteren Quersprunges (etwa 1,3 cm), rechts bis zur Hohe von bei-
laufig 0,5 cm scharfrandig und ziemlich glatt und entspricht somit
ohne weiteres dem Einschusse. Die obere Umrandung hingegen ist kegel-
formig abgesplittert, wie solches fiir den Ausschuf charakteristisch ist,
und es gehen von diesem Teile der Umrandung drei radisr nach hinten,
hinten-oben und oben ausstrahlende, starker klaffende Spriinge (Ber-
stungsbriiche) aus. Die beiden letzteren sind oberhalb durch einen

Abb. 1. EinschuStfinung. AuBentafel.

bogenformig geschweiften Quersprung vereinigt (Biegungsbruch, auf
der Abb. 1 nur die Abgangsstelle oben etwas ersichtlich), wodurch ein
dreieckiges, etwa 5x41,cm in den Katheten haltendes Stiick des
rechten Scheitelbeins losgelost ist. — An der inneren Tafel (Abb. 2)
weist das EinschuBloch umgekehrte Verhaltnisse auf, indem die untere
Umrandung desselben schiefkegelférmig abgesplittert ist, und zwar in
derselben Ausdehnung, wie sie an der duBeren Tafel scharfrandig und
glatt erscheint (auf der Abb. wegen unginstiger Belichtung nur links
deutlicher ersichtlich), wibrend die von den extremen Radifirspriingen
begrenzte obere Umrandung des Schullloches scharfrandig und glatt er-
scheint und sich am oberen Pole wie glattgescheuert anfiihlt. Die
Spriinge zeigen hierselbst merklich geringere Klaffung als an der duBeren
Tafel. Nach oben und hinten vom oberen Pol des Schufiloches, etwas
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oberhalb des obengenannten Biegungsbruchés, zwischen diesem und
der Sagittalfurche, etwa 2 ¢cm vorwirts vom Scheitel der Lambdanaht,
eine spitzeiférmige, etwa 0,6 X0,3 cm haltende Impression der inneren
Tafel (auf der Abb. mit X markiert, Abprallstelle der Kugel, s. u.).
Es weist somit das Einschupfloch sowohl an der inneren wie auch be-
sonders deutlich an der duferen Tafel Anzeichen sowohl des Ein- wie des
Awusschusses auf.

Zur Erklirung dieses eigenartigen Befundes seien hier Auszlige
aus dem betreffenden Obduktionsprotokolle mitgeteilt.

Abb. 2. EinschuBéfinung. Innentafel.

A, M., 33 Jahre alt, Rittmeister im estnischen Befreiungskriege 1918—1920;
fiir Tapferkeit ausgezeichnet; nachher Industrieller, in wachsenden finanziellen
Schwierigkeiten. Versammelte am 28. XTI. 1923 bei sich eine gréBere Gesellschaft,
wo auch dem Alkohol griindlich zugesprochen wurde. Unter allerlei Kurzweil
hat A. M. die Absicht gesuBert, sich zu erschieBen. Kaum als er sich von den
Giésten verabschiedet hatte und letztere noch auf der Treppenflur waren, erténte
aus seiner Wohnung, wo er allein mit seiner Geliebten zuriickgeblieben war, ein
SchuB und man fand den Gastgeber auf dem FuBlboden liegend, mit einer SchuB-
wunde in der rechten Scheitelgegend, neben ihm seine Browningpistole, Kaliber
6,35 mm. Der Schull war abgegeben worden durch die weile Samtmiitze seiner
Geliebten, die er des Abends iiber getragen hatte; ein AusschuB fehlte. In die
I, Chirurg. Universitétsklinik tiberfiihrt, verstarb A.M. 4 Stunden spiter, ohne
das BewufBtsein wiedererlangt zu haben.

Die Obduktion (8. Talwik) am 31. XII. ergab u. a. folgendes: 1. Das Schidel-
dach etwas asymmetrisch, am rechten Scheitel sowie an der Lambdanaht vor-
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gebuckelt, an den seitlichen Anteilen bis 0,7 cm dick; Spongiosa ziemlich reichlich.
2. 4,5 cm oberhalb der rechten Ohrmuschel in der (in der Klinik glattrasierten)
Scheitelgegend eine ovale, etwa 0,5 cm im groBeren Durchmesser haltende Haut-
wunde, umgeben von einem etwa 0,2 cm breiten briaunlichen Vertrocknungshofe
(EinschuB6ffnung). Ein AusschuBloch ist nicht vorhanden. 3. Am weif3-samtenen
Damenhut, welcher auf Pappe gekriauselt und mit einem Tiillfutter versehen ist,
rechts entsprechend ein unregelmiBig-sternférmiges, etwa 4 X 4 cm haltendes
Loch, dessen Réander stark zerfetzt sind; die Umrandung dieses Loches links
oben ist etwa 21/, cm weit, unten weniger, geschwiirzt, unten zugleich nach innen
gekehrt und mit Blut besudelt. 4. Entsprechend der im N 2 beschriebenen
Hautwunde findet sich im rechten Scheitelbein ein lings-ovales (etwa 2,5
X 0,7 em) Loch (vgl. Abb. 1); aus dem Loche quillt blutig-breiige Hirnsubstanz.
5. In der harten Hirnhaut entsprechend eine etwa 4 X 1 cm haltende Zerreifung.
6. Uber beiden GroBhirnhemisphiren die harte Hirnhaut blaulich-durchscheinend ;
beim Entfernen. desselben flieBt von der linken Scheitelgegend etwa 80 cem
fliissiges Blut ab, von der rechten etwas weniger, 7. Auch am Hirngrund findet
sich flissiges Blut nebst weichen roten Gerinnseln, ebenso in der Lingsspalte des
GroBhirns, Das Gehirn riecht deutlich nach Alkohol, 8, Am rechten Scheitel-
lappen des GroBhirns entsprechend eine etwa 1/, em im Durchschnitt haltende
Zertriimmerung der Hirnsubstanz. 9. In der Richtung nach hinten-oben ist
die Oberfliche des rechten Scheitellappens rinnenformig aufgerissen; der gerad-
linige RiB (SchuBkanal) erstreckt sich fast bis zur Léngsspalte des GroBhirns.
10. Entsprechend findet sich am Schédeldach néichst der Sagittalfurche (auf der
Abb. 2 mit X markiert) eine spitzeiformige, etwa 0,6 X 0,3 cm haltende seichte
Impression der inneren Tafel, begrenzt durch einen duflerst feinen Biegungsbruch;
das spitze Ende weist nach links (auf der Abbildung nach rechts) und vorn (Ab-
prallstelle der Kugel). 11, Gegeniiber dem zentralen Ende des in N 9 beschrie-
benen rinnenférmigen SchuBkanals findet sich an der, der Léngsspalte des Grof3-
hirns zugekehrten Fliche des linken Scheitellappens, etwa 1/, em unterhalb
des oberen Randes desselben, eine schriggestelite, etwa 1,0 X 0,7 cm haltende
Zertriimmerung der Hirnsubstanz von ovaler Form (Hintrittsstelle der Kugel
nach Abprallen derselben vom Schideldach). 12, Ausgehend von dieser findet
sich ein geradliniger, die linke GroBhirnhemisphére in der Richtung von rechts
oben hinten nach links unten vorn durchsetzender SchuBlkanal, dessen Durch-
messer sich weiterhin verkleinert, indem er gegen Ende einen leicht bogenférmig
geschweiften linearen Spalt von 0,8 cm Lénge vorstellt. 13. Im seitlichen unteren
Anteil des linken Schlifenlappens ein etwa 11/, cm im Durchmesser haltender,
an die Hirnoberfliche heranreichender Zertriimmerungsherd der Hirnsubstanz
(zweite Abprallstelle des Geschosses); darin, eingebettet in lockere Blutgerinnsel
das Mantelgeschof,, Kaliber 6,35 mm mit einer griibchenformigen Deformation
an der Spitze. (Die Befunde sind nach vorheriger Hértung des Gehirns in
10 proz. Formalinlosung erhoben worden).

Es handelt sich somit um einen hoéchstwahrscheinlich in selbst-
morderischer Absicht abgegebenen Schufl in die rechte Scheitelgegend
aus einer sehr schriig an den bedeckten Kopf angesetzten Browning-
pistole kleinen Kalibers. Der Einbruch der Kugel an der .AuBeren
Tafel erfolgte am unteren scharfrandigen Pol des Schufiloches (Abb. 1).
Beim weiteren Vordringen in den Schidelknochen, bei schriger Durch-
setzung desselben, scheint die kleinkalibrige Kugel ihre lebendige
Kraft zum groBen Teil erschopft zu haben und ins Pendeln ge-



Eine eigentiimliche EinschuBéffinung am Schidel. 283

raten zu sein. Inwiefern hierbei der Umstand mitwirkte, da8 die
Kugel vordem den auf ziemlich dicker Pappe gekriuselten, weil3-
samtenen Damenhut, als einen federnden, zudem dem Kopfe nicht
ganz dicht anliegenden Kérper, durchsetzte, 146t sich nicht beurteilen.
Nach Erfahrungen von Jégern geniigt bei FernschuB beispielsweise
der Anschlag der Kugel an einen Baumzweig, sogar an die Wasserflache
(miindliche Mitteilung des Herrn Prof. M. Nippe, Konigsberg), um
sie ins Pendeln zu versetzen und wir haben selbst einen Fall erlebt,
wo bei einem KarabinerschuB3 durch eine Fensterscheibe, wobei auch
ein auf dem Fensterbrett befindlicher kleiner ténerner Blumentopf zer-
triimmert wurde, die Kugel flach in den Ko&rper des angeschossenen,
einige Schritt vom Fenster entfernten Mannes einschlug. In unserem
Falle scheint das Geschofl noch wihrend des Durchschlagens des — mit
Spongiosa reichlich versehenen — rechten Scheitelbeines sich flach- bzw.
schriggestellt zu haben, wobei der sich nach auBen aufbidumende
Anteil der Kugel unter — dem Ausschusse @hnlicher — Auswirkung
die stutzkegelférmige Absplitterung der oberen Umrandung des Schuf-
loches an der AuBentafel (Abb. 1) bewirkte, nebst den drei durchsetzen-
den, an der #ufleren Tafel stirker klaffenden Berstungsbriichen und
dem Biegungsbruch zwischen zweien derselben (wodurch dann ein drei-
eckiges Stiick des betreffenden Scheitelbeines vollig losgelost wurde).
Sodann schliipfte das Gescholl, unter glatter Abscheuerung des oberen
Poles des SchuBloches an der inneren Tafel, ins Schidelinnere, durch-
setzte die Oberfliche des rechten Scheitellappens unter rinnenférmiger
Aufreilung desselben (N 9 des Obduktionsprotokolles) und prallte hierauf
an das Schadeldach gleich neben der Sagittalfurche rechts (N 10,
Abb. 2, x), vermutlich mit einem Randsegmente des GeschoBbodens.
Unvermégend, das Schideldach zu durchschlagen, schnellte das Geschol3
nun, etwa im geraden Winkel zum bisherigen Verlaufe, vom Schidel-
dache ab, drang, zunichst noch schriggestellt, jedoch nun wiederum
unter Fiihrung der Spitze, von der Lingsspalte des GroBhirns aus in
den linken Scheitellappen (N 11), durchsetzte die linke GroBhirn-
hemisphire — wobei das Pendeln sich vermutlich erschépfte (Ver-
engung des Schufikanals, N 12) — bis zur Oberfliche des seitlichen
unteren Anteils des linken Schlifenlappens, woselbst es innerhalb
eines kleineren Zertriimmerungsherdes der Hirnsubstanz (hervorgerufen
durch eine neuerliche Abprallung von der entsprechenden Stelle der
Innentafel des Schidels) gefunden wurde (N 13).

Die Eigenartigkeit dieses Falles, zu dem ich ein Gegenstiick in der
mir zugénglichen Literatur nicht babe finden kénnen, diirfte die Ver-
Stfentlichung desselben rechtfertigen,



