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Im Jahre 1932 habe ieh in dieser Zeitsehrift (20, 33--52) fiber einen 
kriminalistisch und gerichtlich-medizinisch sehr interessanten Fall ver- 
mutlichen Versieherungsbetruges berichtet, bei dem die ZugehSrigkeit 
yon Skeletteilen im Interesse der kriminal-polizeiliehen Ermittlungen 
gelorfift werden muBte. Besonders fiber die damals zu erSrternde 
Frage der Zugeh6rigkeit eines bei ( . . . )  gelundenen Sch~idels X. zu der 
vermiBten Person des Mannes A., yon dem ein gules Profilbild des Er- 
kennungsdienstes vorlag, hat te  ieh reich einige Jahre vorher gutacht- 
lich ge/iuBert und meine Untersuchung 1932 ver5Henr obwohl 
kaum Aussieht bestand, dab dieser Fall jema]s v611ig gekl/irt werden 
wfirde. Dureh Versuehe des Ineinanderpassens der aus dem Photo- 
gramm gewonnenen UmriB]inie des Schi~dels X. und der dem Erkennungs- 
.dienstbild entnommenen Hautlinie desKopfes desA. unterBeachtung der 
Lage der knSchernen Ohr6ffnung und Weiehteilohr6ffnung zueinander, 
der Lage der Mundspalte zur Zahnspalte und des Auges zur Augen- 
hShle und unter mSgliehster Wahrung der ffir M/inner entsprechenden 
Alters aus Angaben im Schrifttum errechneten Durchsehnittsweiehteil- 
dieken bzw. Beaehtung der Grenzwerte (entspreehend der Methode 
yon Welc]cer, ]883), kam ieh zu dem Urtei], dab der bei ( . . . ) gefundene 
Seh/~del X. nieht zu dem Kopfe des A. gehSren kSnne. Die Zuverl/iB- 
lichkeit der angewandten Methode erscheint, wie besonders durch 
eine Kontrolluntersuehung ermittelt wurde, befriedigend, ttinsiehtlieh 
alles N/iheren muB ich bier auf diese meine frfihere VerSffentliehung 
verweisen. 

Uberrasehenderweise kam es nun im Jahre 1934 doch noeh zu einer 
vSlligen Kl~rung dieser Angelegenheit, die in die Gruppe ,,Mord und 
Versicherungsbetrug" geh6rt. Der verd/ichtigte, bisher vermiBte A. 
lebte noeh und kehrte 6 Jahre naeh dem Morde heimlich in seine tIeimat 
zurfick, wurde dort  beobachtet und bald verhaftet. Damit war ge- 
sichert, daft ich in meinem Gutachten zum richtigen Urtail gelangt war, 
denn der Sch/idel X. konnte ja nun nicht der des A. sein ! Die Geriehts- 
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verhandlung, in der A. des Mordes an einem Unbekannten X. bei ( . . .) 
bescbuldigt wurde, fiihrte zum Todesurteil, die Revision wurde abge- 
wiesen, das Urteil ist aber nieht vollstreekt worden, sondern A. hat  sich 
in der Strafanstal t  durch Erh~ngen das Leben genommen. Die Leiche 
wurde zur Verwendnng im Interesse der Wissensehaft der anatomisehen 
Anstalt  in Jena bzw. der dortigen Anstalt  far  gerichtliehe Medizin 
und naturwissenschaftliehe Kriminalistik fiberwiesen. Obwohl ieh mieh 
sehon w~hrend des Verfahrens bemiiht haste, den Kopf zur Preparat ion 
des Sch~dels fiir meine Untersnehungen sicherzustellen, kam derselbe 
doch dureh eine ungliickliehe Verkettung yon Umstgnden fiir best immte 
Zwecke zur Konservierung nach der Kaiserlingschen Methode, so dal~ 
naehher eine Freilegung des Sehgdels dureh Maceration unmfglieh war. 
Da der Kopf  aueh zungohst als Samm]ungsprgparat  m6gliehst unver- 
gndert erhalten werden sollte, ieh aber gern den Einpal~versuch des 
wirklich zum Profilbild des A. geh6rigen Schgdels in letzteres sozusagen 
als priifenden AbsehluB der Untersuchung vornehmen wollte, muBte 
zungchst angestrebt werden, mit  einer R6ntgenaufnahme des Kopfes 
zum Ziele zu kommen. Als dieser Versueh, wie sogleich dargestellt 
werden sell, aber nicht reeht befriedigte, wurde mir entgegenkommender- 
weise noeh gestattet ,  dureh Herstellung eines I-Ialbseitenprgparates 
die Mittellinie des Seh~dels und die kn6cherne Gehfrgangsfffnung 
freizulegen, so dal~ ieh dann dureh Photogramm doch noeh zu einer 
genauen Skizze der fiir das Verfahren wiehtigen Linien kam. Herrn 
Prof. Dr. B6ker und Herrn Prof. Dr. Buhtz, den Direktoren der ana- 
tomischen Anstalt  bzw. der Anstalt  fiir geriehtliche NIedizin und natur- 
wissenschaftliehe Kriminalistik der Universitgt Jena sage ieh auch bier 
meinen herzliehen Dank fiir ihr versts Entgegenkommen, 
desgteichen Herrn  Prof. Dr. Stich, Direktor der hiesigen Chirurgisehen 
Klinik, und seinem Oberarzt, Herrn Xol]egen Dozent Dr. Heyde~nann 
fiir die Freundliehkeit, mehrere R6ntgenaufnahmen mit  der Apparatur  
der Klinik herstellen zu diirfen und die wiederholte Bemiihung, wirk- 
lich eine am besten brauchbare Aufnahme zu gewinnen. 

Bei diesen erneuten Untersuehungen zum Falle A. und entsprechen- 
den Prfifungen an einem yon mir gesammelten Material yon 6 Schgdeln 
yon Hingeriehteten, yon denen ich Erkennungsdienstbilder besehaffen 
konnte, habe ieh ffir reich sehr ]ehrreiche Erfahrungen gewonnen, fiber 
die ich demngehst  an anderer Stelle ausfiihrlieher berichten, abet bier 
eingangs doeh wenigstens einiges sagen m6ehte, um dann auf die Ab- 
schlul3untersuehung des Falles A. einzugehen. 

Das Ver/ahren schliel~t sich eng an die ,,Methode der kraniologischen Dia- 
gnostik" yon Welcker (1883) an. Wghrend dieser aber genaue geometrische, mit 
dem Lucaeschen Zeichenapparat dutch senkrechte Par~llelprojektion hergestellte 
,,orthogonale Projektionen" des Schiidelprofils benutzte, habe ich dem Umstande 
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Rechnung getragen, daft in der kriminulistisehen ]?r~xis der Vergleieh fast immer 
mit photographisehen Profribildern des Kopfes (etwa Erkennungsdienstbridern), 
also Centralprojektionen oder ,,perspektivisehen Projekti0nen", erfolgen mul~, 
und deshalb auch solche veto Sehgdel unter m6glichst ghnlichen Umstgnden her- 
gestellt und verwendet. Bei solehen perspektivisehen Bildern sind aber Verzeich- 
nungen zu erwarten. Die M~l~verhttltnisss sind ira Bride gegeniiber dem Objekts 
bekanntlich vergndert; die vet der scharf eingestellten Ebene, hier der Median- 
ebene des Sehgdels bzw. des Kopfes, gelegenen Abschnitte werden relativ ver- 
grSl~ert, and zwar um so mehr, je weiter sie vet dieser Ebene, also is n&her sie 
dem Objektiv des Aplaarutes liegen. Diese Vsrzeiehnung betrifft besonders eine 
ffir das Verfahren sehr wiehtige Gegend, die der GehSrgangsSffnungen am Sehgdel 
bzw. am Kopfe, die ja der yon der sehurfeiIlgestellten Ebene fast am weiteste,1 
entfernt liegende Abschnitt ist. Die Ohr6ffnnngen liegen gew6hnlich bei der Auf- 
nahme nicht genau im ,,ungefghren Mittelpunkt" des Schgdsl- oder Kopfprofil- 
brides, meist nicht in der Mitre der ,,geraden Lgnge", sondern etwas davon ent- 
fernt. Wenn wit den Langen-Oecipitallgngen-Index des Schgdels bereehnen, d. h. 
den Anteri der ,,geraden Lgnge" [Martin, ~, 625 (1928), Mal~ la] vom ~orion bis 
zum ,,Projektionspnnkt des Opisthokranion auf die Ohraugenebene" in Prozenten 
der ,,geraden Lgnge" ausdriieken, dann ist der Mittelwert der sog. frontipetaIen 
Schgdel 48,68, der der sog. occipitopetalen 52,20 (v. Frorie~o, 1913). Der Abstand 
des Mittelpunktes der GehSrgangsSffnung veto Mittelpunkt der ,,geraden Lgnge ~ 
(beim Schttdel- und entspreehend beim Kopfprofri) wird aber verhgltnismttl~ig (!) 
gr61~er abgebridet als der der Ohr6ffnungen yon der UmriBlinie, da er im ganzen 
dem Objektiv ngher liegt. Gleieh grol~e Streeken, die eine dem 0bjekt.iv ngl~er, die 
andere dem Objektiv ierner gelegen, haben verschiedens Projektionswinkel, 
erstere den gr5Beren, letztere den kleineren, erstere wird daher relativ zu letzte'rer 
,,fehlerhuft" vergr61~ert. Dazu kommt noeh etwas anderes: Es gibt S~ellen in den 
seitlichen Abschnitten des Schadels und Kop{es (Areus supercriiares und Brauen- 
gegend, seitliehe VorwSlbnngen am freien Ende der iN~asenbeine und entspreehende 
S~elle der Weichteilnase, Alveolarregion der Kiefer nnd Lippenkonturen (aueh 
Phil~rum), ScheitelhSeker und seitliche Seheitelregion, seitliche Gegend des Tuber- 
culum ment~le und seitliehe Kinngegend u.g.), die schon bei orthogonaler (!) 
Projektion der Mediansagittal-Umrri~linie sehr n~he kommen, vielleieht eine kleine 
Stree]~e mit ihr zusammenfallen oder (wie z. B. meist bei der Glabell~ und den 
Areus supereiliares bzw. den entsprechenden Abschnitten tier Stirnweiehtei]linie) 
fiber sie peripherwgrts hinausgehen. Bei d~r perspektivisehen Projektion des 
Photogramms werden diese Punkte aber noch weiter, somit aueh 5fret als bei der 
orthogonalen Projektion (z. B. in den Fgllen, we sis bei dieser mit der Median- 
sagittalen zusammen{allsn) t~ber dis mediane Umril~linie hinaus (!) projiziert 
in{olge der Richtung des Projektionsstr~hle s, der ja yon der Objektivlinse aus 
zum Objekte und zur Platte hin gegenfiber dem Centralstrahl divergiert. Zwei 
Punkte in versehiedenen Sagittalebenen, die bei orthogonuler 1)rojektiort zusammen- 
~allen, also aueh bei der photographischen Projektion gleiehe Abstgnde veto 
Centralstrahl (veto Projektionszentrum senkreeht zur Bridebene) haben wiirden, 
zeigen bei letzterer verschiedene Projektionswinkel, unter denen ihre Abstgnde 
veto Centralstrahl erseheinen (P~rallaxe), wiederum wird dsr Abstand veto Central- 
str~hl des dem Projektionszentrum (Objektiv) ngheren Punktes im Verhgltnis 
zu dem in Wahrheit gleichen des ent~ernteren ,,fehlerha{t" vergrSBert. Alle diese 
Verzeichnungen sind um so geringer, ie gr6Ber bei der lahotographisehen Au~nahme 
der Abstand des App~rates vom Objekte ist. Die Ent~ernung des Objektives veto 
Kopfe des Aufzunehmenden ist bei den Erkennungsdienstbildern etwa 2 m u n d  
ieh habe diesen Abstand a~ch bei den Schgdelauinahmen eingeh~lten. Die prak- 
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tische Prtifung ergab n~r sehr geringe Abweiohungen des orthogonMen vom photo- 
graphisch-perspektivisehen Bfld. Die genaue or~hogonMe Zeichnung eines der 
S~mmlung des G6tt~nger anatomischen Institutes entnommenen Schgdels [~uf 
dem verbesserten Lucaeschen Zelchen~isch, dem Dioptrographen, hergestellt, 
Martin, I, 50, Abb. 8 (1928)] und das aus 2 m Abstand aufgenommene Photo- 
grimm desselben Schgdels, vergr61tert auf natiirliche Gr613e, bzw. ihre ~Pausen 
l~ssen sioh sehr gut zur Deckung bringen, besonders Mle fiir das Verfahren wichtigen 
Konturen (Umril3 des Gesichtsskelets and der Sch~delwSlbung bis zum Hinter- 
haulot, Augenh6hleneingang, Ohr6ffnung) zeigen h6chstens ganz verschwindelld 
geringe Abweichungen, die ftir das Verfahren zweifellos ohne jeden Belang sind. 
Die Unterschiede sind so gering, dab sie in einer Ineinanderzeichnung fast kaum 
durch ge~rennte Linien sichtb~r werden (bei Verldeinerung zum Zwecke der Wieder- 
gabe im Druck werden die geringen Differenzen an den sehr wenigen Stellen nooh 
undeut]icher, so dab ich davon absehe, eino Abbildung hierzu beizuitigen). 

Meine anfgngliehen Bedenken angesichts der Verwendung der per- 
sl0ektivischen (I) Projektion der gewShnliehen (!) Photographie bei 
weitem Abstand yon mindestens 2 m Babe ieh nach diesen Priifungen 
wesentlieh besehwiehtigen kSnnen, anders aber ist es bei der perspekti- 
visehen Aufnahme naeh dem I~Sntgenverfahren! tIier/iber Babe ieh 
gerade bei diesem Falle A. Erfahrungen gesammelt. 

Es soil Bier aber nur einiges Wenige in dieser I-Iinsicht gesagt wer- 
den! Denn yon l~Sntgenaufnahmen wurde wohl Ifir das Sammeln 
yon Erfahrungen zunutzen der Zugeh6rlgkeitspriifung im Schrifttum 
sehon 5fter gesprochen und der Gedanke an R6ntgenbilder und ihre 
Verwendung bei der Erlorschung der Beziehungen zwischen Physio- 
gnomie und Sehgdel liegt ja aueh sehr nahe, aber die l~6ntgenlnethode 
kommt doch ffir die Praxis der geriehtlieh-medizinischen Untersuchung 
beim Ermittlungsverfahren dnreh die Eigenart der Fragestellung wohl 
gar nieht in Betracht.  Da bei der R6ntgenaufnahme der Kopf direkt 
an der Plat te  liegt, so befindet sieh die Medianebene des Kolofes in einem 
Abstand yon etwa der hMben Kopfbreite vor der photographischen 
Platte. Durch die persl0ektivische Projektion werden die Seh~delteile 
s/imtlieh vergr6Bert, desto mehr, je weiter sie yon der Plat te ab, je 
n/~her sie also der RSntgenrShre liegen. Der Medianumril3 im ganzen 
wird natfirlich auch vergr6Bert. Die Abstgnde yon Punkten der r6hren- 
wgrts gelegenen Seite werden starker vergrSl3ert als die in Wahrheit  
gleiehen Abst/~nde entspreehender Puilkte der anderen Schgdelseite. 
Aueh Bier kommt dazu, dab die sehon soeben (S. 337) erw~hnte beson- 
ders zu beaehtende Lage gewisser Punkte ~n den seitliehen Sch/idel- 
abschnitten, also seitlich gelegener 10eripherw/~rts vorsloringender Be- 
zirke, dazu Iiihrt, dab sie auch bei dieser i0erspektivisehen Aufnahme 
yon der der /~6hre zugekehrten Schgdelseite ebenfMls fiber die Pro- 
jektion der mediansagittMen Ebene hinausprojizie~t werden k6nnen. 
Diese Abschni~te werden auch meist gerade in der l~ichtung des Strahlen- 
ganges auf langere Streeken (!) getroffen. Sie werden deshMb dureh 
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k r i f t i g e r e n  Scha t t en  darges te l l t ,  was u m  so mehr  dazu  verlei~e~, diese 
P ro jek t ion  als die  des 3~edi~nsagit tMumrisses ~nzusehen.  

Alle diese Verzeichnungen bleiben, aueh wenn das Bild naehher auf nattir- 
liehe Gr61~e verkleinert wird, relativ bestehen. Sie sind umso geringer, je weiter 
der R6hrenabstand yore Objekg ist. Ftir meine Untersuehungen wurden deshalb 
die Aufnahmen bei weitem R6hrenabstand gemacht, bei 2---1,5 m Abstand. Der 
praktisehe Vergleieh der Umril~skizze einer Schgdelphotographie (aufgenommen 
unter den vorher erwihnten Bedingungen) mit der Umrigskizze yon der Kopf- 
R6ntgenaufn~hme des gleiehen Individuums naeh angemessener Verkleinerung 
dutch ~berein~nderpassen der Pausen ergibt nun Differenzen (siehe Abb. 5--7 
u. S. 350, 351), die ftir das Verfahren der ZugehOrigkeitspriifung keineswegs 
belanglos sind. Die Unterschiede am Nasertriicken und Unterkiefer bei Deckung 
der Ohraugenebene und der knOehernen Geh6rgangs6ffnungen, aber auch bei  
einer Kompromigstellung sind recht erhebhche, mindestens 1--2 mm ftir die bei 
dem Verfahren wichtigen Abstinde, und alas schafft an einer Sblle, wie ich er- 
fahren babe, besondere Schwierigkeiten, nimlich im Gebiet des Nasenriickens, 
weil dort die Weichbildicken iuBersg dtinn sind! Es werden abet noch Unter- 
schiede h6heren Grades erreicht, wenn etwa in den seitliehen Absehnitten des 
freien Nasenbeinrandes eine Emloorw61bung gelegen ist, die bei orthogonaler 
Projektion nicht einmal die Spitze des Nasenbeines an der Internasalnaht tiber- 
sehreiten, sondern nut mit ihr zusammenfallen mag. Wenn diese 5 mm seitlich 
yon der Medianlinie liegt, schi~tze ich (nach groben Berechnungen) die Abweichung 
der Projektion des peripheren Abschnitts der Nasenrtickenkontur der auf nattir. 
lithe Gr6Be verkMnerten R6ntgenumril3skizze nach auBen gegentiber der ortho- 
gonalen (oder aus weiter Entfemung aufgenommenen photographischen) Auf- 
nahme auf etwa 0,35 ram. Kommt diese Differenz noch zu den vorher erw~hnten 
Unterschieden wichtiger Abs~i~nde hinzu, dann erhalten wit Differenzen yon 
1 mm und dartiber zwischen perspektivischer RSntgenprojektion (auf nattirliche 
Gr6ge gebracht) einerseits und orthogonaler oder b el weitem Abstand erfolgter 
und dann auf nattiI'liche Gr6Be gebrachter perspektivischer Photoaufnahme. Das 
ist aber sehr viel bei einer durehschnittlichen Weichteildicke yon nut 2,1 mm an 
der Nasenbeinspitze und einem Minimum yon nut 1,3 mm (Werte nach Kollmann- 
Bgchly, 1898). Tritt noch ein kleiner Zeichenfehler hinzu, tier gerade beim R6ntgen- 
bild mit nicht ganz seharfen Konturen und bei der n6tigen Verkleinerung und 
VergrSf~erung der Bflder leicht zust~nde kommen kann, dann entsteht am Nasen- 
rticken tiber den Enden tier Nasenbeine die grSgte Schwierigkeit: Unter Be- 
achtung der m6gliehst richtigen Lageverhiltnisse der Knochen- und Hautlinien 
ira gesamten Gesichtsbereich tr i t t  die Konturlinie des Nasenbeins an seinem 
freien Ende zuweilen vM zu dicht an die Konturlinie der Weichteilnase heran 
oder tiberschreitet sie sogar etwas, wie mir praktische Erprobung gerade ira 1%11e A. 
gezeigt hag. (?Jber W~chstums- bzw. Altersverinderungen der Schi~delprofillinie 
gerade in dieser Gegend siehe nachher S. 342, 344, 347--350, 353--354.) 

Nach  diesen Er fah rungen  und  wei te ren  Erkenn tn i s sen ,  die ich h a t h -  
her  S. 343, 351 mi t t e i l en  werde,  habe  ich erhebl iche Bedenken  gegen d ie  
Verwendung  yon  R6n tgenb i lde rn ,  wenigs~eas solange ich n ich t  d u t c h  
beabs ieh t ig t e  wei tere  Pr i i fungen die  ~ 6 g l i c h k e i t  f inde (egwa du tch  noch 
grSBeren A b s t a n d ,  genauere  gi inst igere E ins te l lung  des Cent ra ls t rah les  
und  andere  Umst/~nde), diese Unzul~ngl ichke i ten  wesent l ich  herabzu-  
setzen,  gedenfa l l s  is t  ein einfaches ffir d ie  k l in ischen Zwecke meis~ aus- 
re ichendes  Verfahren  der  Aufnahme  Itir unsere  Ziele nich~ geeigne~. 
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Eine weitere lVehlsrquelle bei dem Verfahren ffir ZugehSrigkeitsprfifungen 
von Schgdeln zu gewissen Profilbildern ist folgende: Jeder, der orthogonMe Zeich- 
nungen yon Schgdeln in Profilansicht hergestellt hat, wei{~, wie sehr fast immer 
vorhandene, weml ~ueh nur geringgradige Asymmetrien des Schhdels eine genaue 
Profileinstellung erschweren. Entspreehendes gilt ffir die photographische Auf- 
nahme yon SchAdeln. Daneben ist aber ferner bei Photoaufn~hmen des Kopfes 
Lebender ,,ira Profil", aueh etwa bei Erkennungsdienstbildern, nie eine wirklich 
genaue Profileinstellung zu erwarten. Bei le~zteren besonders dfirften Abweiehungen 
von einigen Winkelgraden um eine etwa horizontale, z. B. in der Ohr-Augen-Ebene 
gelegene oder um eine etwa vertikale oder z. B. mit  der Zahnachse des Epistropheus 
zusammenfallende Achse oder gar (meist) um beide und damit um eine ,,resul- 
t ierende" Achse so haufig sein, dM~ unbedingt damit gereehnet werden muD. Ab- 
weieht~ngen yon etwa 2--3 ~ kSnnen der Beobaehtung entgehen, solche yon 5 ~ 
sind sehon bei der n6tigen Aufmerksamkeit sieher zu erkennen und zu vermeiden. 
Die Objekte sind sozusagen ,,verkantet", zeigen eine ,,Verkantung", wenn wh" 
Ausdrfieke aus der jagdliehen SehieBteehnik der Kfirze hMber verwenden wollen. 
Geht die , ,Verkantung" beim Sch~del in der einen, beim Kopfbild in der anderen 
Richtung, dann kSnnen recht wesentliche Untersehiede, besonders des Abstandes 
der GehSrgangsSffnungen yon der Gesiehtsprofillinie, zustande kommen, well 
erstere sieh sehon bei einer ,,Verkan~ung" um etwa 2,5 ~  fiber 2 mm versehieben. 
Bei entgegengesetzter , ,Verkantung" beider Vergleiehsobjekte entsteht also enle 
Differenz yon fiber 4 ram! Des ist ffir das Verfahren sehr viel. Hat  man also, wie 
des meist der Fall ist, ein Kopfprofilbild und einen zur Kl~rung der ZugehSrig- 
keitsfrage damit zu vergleiehenden Schgdel, dann wird sieh zuweilen - - w i e  
mir Erfahrungen gezeigt h~ben, sogar 5fter - -  die Notwendigkeit ergeben, 
den Sehgdel auch mit gewissen geringgradigen ,,Verkantungen" photo- 
graphiseh aufzunehmen, je in der igichtung , ,verkantet",  yon der man sieh 
auf Grund des Vergleiehes des m6glichst im einwandfreien l~roffl aufgenom- 
menen Sch~dels mit dem Kol0fbild eine bessere EinpassungsmSgliehkeit ver- 
spreehen kann ( ~  gtinstig ,,verkantet"). Die , ,Verkantung" begfinstigt aueh oft 
bezfiglieh der vorher (S. 337, 338) erw~hnten seiblich gelegenen peripherwgrts 
vorspringenden Bezirke das Zustandekommen des ,,Hinausprojiziertwerdens" 
fiber die wahre Mittelebenenprojektion. 

Ein weiterer Umstand, der hier erwahnt werden sell, ist die Schwierigkeit 
der Ermit t lung der Weich~eil-GehSrgangsSffnung am Kopfbild. Bei ungiinstiger 
Beleuehtung des Kopfes wghrend der Aufnahme kann letztere oft nur mit Un- 
sieherheit begrenzt werden. Wohl immer gut erkennbar wird die Incisura inter- 
tragiea sein, diese fgllt aber nieht wirklieh mit der Offnung des gul~eren GehSr- 
ganges zusammen. Nur zuweflen (bei flaeher Ineisur und kleinem Tragus) wfirde 
man im Gebiete dieses Einschnittes die GehSrgangsSffnung in ihrem hinteren 
Teile annehmen dfirfen (siehe ~ueh 1932, S. 44/45). Diese liegt aueh ziemlieh 
verschieden zum Trggus, wie sehon Welclcer (1883) angibt, bald ist sie im Profil- 
bild yon letz~erem v611ig verdeekt (nach Mitteilung Hesslers an Wele]cer [1883, 
S. 61/62, Anm. 2]) ,,besonders h~ufig bei Damen (Hutband ?)", dies bezieht sieh 
aber auf die damMige t tutmode und ich kann ein hgufigeres Verdeektsein bei 
Frauen nich~ feststellen; wenn eben der Tr~gus gro~ ist, verdeekt er  die Offnung 
ganz; dies Verhgltnis ist offenbar unabhgngig veto Gesehleeht, wie ich nueh jahre- 
l~nger aufmerksamer Beobaehtung an vielen Menschen (ohne exakte Unter- 
suehung) sagen kann, bald Sieht man nur einen mehr oder weniger schmalen 
siehelf6rmigen Saum (meist)~ zuweilen ist etwa die ttglfte der 0ffnung frei (bei 
kleinem Tragus, naeh meinen Erfahrungen vielleieht (!) h~ufiger bei Frauen). 
Aueh hal  Welcker (1883, S. 61/62, Anm. 2) reeht, wenn er sagt: ,Dabei  entspricht 
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die in das Profilbild fallende Umril~linie dieser 13ffnung nieht einem Quersehnitt, 
sondern einem Schr~gsehnitte des naeh vorn und auBen konvex gekriimmten 
I~orpelganges und jedenfalls nicht einer bestimmten ringfSrmigen Auszeichnung 
desselben, sondern es sind ziemlieh versehiedene Stellen des Ganges, die bei ver- 
sehiedenen Individuen als oval umrissene ,,0ffnung" sieh in das Frofilbild schieben". 
Auch ist ja diese ~)ffnung nieht seharf begrenzt, sondern es erfolgt ein mehr oder 
weniger allm~hlieher ~bergang des GehSrganges in das Cavum eonchae. In  seiner 
Abb. 15 markiert Welcker (1883, S. 61) die Mitre der/~uBeren Geh5rgangs5ffnung 
dicht am hinteren Polder Konturlinie des Tragus. Ich habe versucht zu sieherer 
Bestimmung yon der Ineisura aurieulae anterior, dem Tubereulum supratragicum 
oder dem Tragion [der Anthropometrie ~-Kreuzungsstelle einer an den Vorder- 
rand und einer an den Oberrand des Tragus gelegten Tangente d.h. ,1- -2  mm 
unterhalb der leieht palpierbaren Spina helicis" naeh Martin, 1, 145 (1928) - -  die 
aber in einem Bilde nicht erkennbar ist] auszukommen, abet bei der Variabilit~t 
der Verh~ltnisse, besonders der GrSBe and Form des Tragus, bin ich bisher zu 
keinem befriedigenden Ergebnis gel~ngt. Solange keine ausgedehnteren Unter- 
suehungen fiber diese Lagebeziehungen vorliegen, diirfte es sich empfehlen, sich 
an Welckers Auffassung zu halten, aber es gibt zweifellos zahlreiche Individuen, 
bei denen der hintere Polder  TragusumriBlinie nieht mit dem Mittelpunkt der 
~ul~eren OhrSffnung zus~mmenfallt, meist liegt letzterer wobl etwas h6her, viel- 
fach aueh etwas welter vorn. Besonders unsieher wird man bei einem zweih6eke- 
rigen Tragus. Immerhin wird bei Beaehtung dieser Angaben der Fehler in ge- 
wissen ffir die Xdentifikationsmethode tragbaren Grenzen bleiben. 

Einwandfreie Weichteildickenmessungen an den fiir die Zugeh6rigkeitsprfifung 
wichtigen Punkten des Profils liegen bisher nut wenige vor (Welcker, 1883; His, 
1895; Kollmann-B~tchly, 1898). Im Einzelfalle einer Identit/~tspriifung diirfte es 
sich empfeMen, aus den Ergebnissen dieser ffir das vorliegende Gesehlecht und 
fiir eine dem betreffenden individuellen Alter entspreehende Altersspanne die 
Mittelwerte zu bereehnen und die Grenzwerte zu bestimmen. Je naeh dem yon 
dem Bilde ablesbaren oder sonst bekannten Ern~hrungszustand wird man aueh 
eine Auswahl der Mal~e unter Beriieksichtigung dieses letzteren treffen kSnnen. 
Aber bei der auch im Schrifttum oft betonten groBen Variabilit~t der Weichteil- 
dieken und der reeht geringen Zahl der Einzelmessungen darf man nicht verlangen, 
daI~ bei dem ,,Verpassen" der Pausen yon Seh~del- und KopfumriB ziemlich ge- 
nau die Mittelwerte einzuhalten sind oder dal~ alle Mal~e ohne Ausnahme auch nut 
in die Grenzwerte fallen. Die Erfahrung beim praktischen Arbeiten mit einer 
Reihe yon Sch~deln und den Profilbildem ihrer ebemaligen Tr/~ger hat reich ge- 
lehrt, da$ selbst Abweiehungen yon mehreren Millimetern in Kauf genommen 
werden miissen und auch k6nnen, denn dutch bestimmte Lagebeziehungen und 
Winkelverh/~ltnissen ist die Individualit~t des Seh~dels bzw. Kopfes so fest- 
gelegt, dab bei ZusammengehSrigkeit dis Konkordanz dieser allein schon alles 
kl~rt, bei Niehtzugeh5rigkeit abet allein die Diskord~nz der Proportionen und 
Winkelverh~ltnisse zu einem negativen Ergebnis der Priafung dr~ng$. Solche 
Lagebeziehungen und Winkelverh/~ltnisse sind vor allem gegeben in dem Auf- 
treffen der Mundspalte auf die obere Zahnreihe, dem Verh/~ltnis des Weiehteil- 
~uges zum Augenh6hleneingang, der gegenseitigen Orientierung der Seh~del- und 
Weiehtefl-Geh6rgangsOffnung, den Abst~nden des AugenhShleneingangs bzw. 
Auges yore Ohr, denen der Glabella, der Nasemvurzel, des ~asenstachels, der 
Alveolarr~nder und des Kinnes, bzw. entspreehender Weiehteilpunkte voneinander 
und vom Ohr und, was besonders wiehtig ist, durch das Verh/~ltnis dieser einzelnen 
Abst/~nde untereinander! Besonders bedeutungsvoll ist aueh der Winkel zwischen 
unterem Stirnabselmitt und hrasenrficken (,,Stirnwinkel"). Diesen Mal~verh~lt- 



~ 2  Fr. Stadtmfiller : 

nissen insgesamt gegeniiber verlieren die einzelnen MM3angaben ffir die Weieh- 
teildieken bestimmter Punkte an Bedeutung. Die etwas versehiedene Teehnik der 
Messungen und anch etwas versehiedene Lage der Punkte yon Wclcker, His und 
Kollmann-Bi~chly l~Bt die Zusammenfassung zur Erreehnung fiir einen bestimmten 
Fall in Berficksichtigung yon Gesehleeht, Alter und Ern~hrungszustand anch 
nicht v511ig einwandfrei erseheinen. AuSerdem sind ffir viele MeSstellen gewisse 
]3edenken anzugeben, andere bieten gfinstigere Verh~ltnisse: Am oberon Hinter- 
haupt und auf dem Scheitel ist dureh das diese Stellen moist deckende Haar die 
Beurteilung unsicher, an der oberon Stirn (vor Ha~rgrenze) hingegen besteht 
die M6gliehkeit zweifelfreien Einpassens, an der unteren Stirn (Glabella) is~ an 
die bereits S. 337, 338, 340 erw~hnten Verh~Itnisse des Vorstehens der Augen- 
brauenw[~lste und der diese bedeekenden Weiehteile zu denken, an der Nasenwurzel 
bestehen erhebliche Schwankungen der Weichteildicken (versehiedene Entwiek- 
lung des ~.  procerus), am Nasenrfieken hingegen ist die Spanne der Grenzwerte 
in~mer gering und gerade hier, we die die Nasenbeine bedeekende Haut (mit Sehne 
der Pars transversa des M. nasMis) immer dfinn ist~ aber aueh nicht unter einem 
MinimMwert yon etwa 1,5 mm sinkt, mug auf genaues Einpassen geachtet werden 
(siehe aber aueh unten und S. 347--350, 353). An der Wurzel der Oberlippe im 
Seheitelpunkt des Winkels zwischen Nasenscheidewand und Oberlippe, der abet of~ 
nieht so sieher zu bestimmen ist, h/ingt, das DickenmM3 sehr vonder l~ichtung des 
in die Tiefe geffihrten Mel3instrumentes (Nadel odor ~hnliohes) ab und variiert ganz 
auSerordentlich, in der Mitre der Oberhppe ist daran zu denken, da~ das MaB 
in der ]~inne des sog. Phfltrum genommen wird, fiber die beiderseits die seitliehen 
Lippentefle vorragen, aut3erdem ist dureh ]~artwuohs die Festlegung der Kontur- 
linie auf Bfldern unsicher; auch dieses Ma~ ist reeh~ variabel. Die Weichteildieken 
in der Tiefe der Kinnlippenfurche und auf dem Kinnwulst zeigen ebenfalls immer- 
hin starke individue]le Schwankungen und das letzte Ma~, das unter dem Kinn, 
zeiehne[ sieh hierdurch ganz besonders aus. Dazu komm~ nooh, dM~ auch die 
Konturen am Kinn dutch Bartwuehs verdeckt sein und dann nur mehr odor 
wenJger unsioher bestimmt werden kSnnen. - -  Wenn also beim Ineinanderpassen 
der Seh~delpause in die Kopfkontnrlinie bei Erreiehung befriedigender Beziehungen 
der Ohrpunkte, der ~r zu den Zahnreihen, des Auges zum AugenhShlen- 
eingang und der sonst oben genannten MM3verhaltnisse wiehtiger Abst~nde die 
Grenzwerte der Weichteildieken mn nieht zu grebe Betr~ge sogar 5fter fiber- 
sehritten werden, dann ist dies weniger bedeutungsvoll, vor Mlem, wenn die Ab- 
weiehungen vorwiegend in gleicher ]~iehtung (entweder vorwiegend Plus odor 
vorwiegend Minus) liegen, hingegen entstehen Bedenken, wenn dies in versehiedener 
Richtung (anffMlend weehselnd Plus und Minus) der Fall ist. 

Knrz erw~hnt sei noch eine Sehwierigkeit, die entsteht, wenn das vorliegende 
Bild aus einer Zeit stammt, die mehrere Jahre vor dem Tode des Tr~gers des 
Seh~dels gelegen haben muB, also wenn zwisehen dem Alter des Lebenden auf dem 
Bilde und dem erreiehten Alter des Seh~deltr~gers, also, sagen wir, dem Alter 
des Seh~dels, ein gr61]erer Unterschied besteht. Wir kennen eine ganze l~eihe yon 
Ver~nderungen wahrend des ganzen Lebens, auch naeh Absehlul3 des eigentliehen 
,,Waehstums" im Bereiche des Gesiehtsseh~dels, die die Physiognomie beeinflussen 
mfissen (Unterkiefer, Nase, Pubert~t, sioher aber auch dar~iber hinaus) siehe Angerer 
1935, deft weitere Literatur und M. Fischer 1930 und aueh Ver~nderungen wich- 
tiger Kopfweiehteile [z. B. Ohrmusehel, siehe Martin I, 571 (1928)]; Mle diese 
kSnnen bei der Zugeh6rigkeitsprfifung in solehen Fallen yon Belang werden, moist 
Mlerdings wird ihre Bedeutung unwesentlieh sein, aber zuweilen, wie aueh gerade 
im FMIe A., seheint sie durohaus nicht belanglos zu sein. Dies gilt besonders 
for die Nase (siehe S. 339, 344, 347--350, 353, 354)! 
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Auf S. 336 ist gesagt worden, warum bei der Abschlu13untersuchung 
des Falles A. zuerst versucht wurde, mit einer guten R6ntgenaufnahme 
zum Ziele zu kommen. Diese muBte bes~immte Bedingungen erffillen: 
Der Abstand der RSntgenrShre veto Objekt muBte weir genommen 
werden, bei der Ms beste ausgew/ihlten Anfnahme betrug er 1,5 m (in 
Anpassung an die Apparatur der Klinik, wahrseheinlich liefern Auf- 
nahmen bei noeh weiterem Abstand und unter m~deren Umstgnden, 
die noch zu erproben sind, giinstigere Verh~ltnisse). Der Kopf muBte 
m6glichst genau in Profilstellung gebracht werden, so dab der Central- 
strahl m6glichst senkreeht zur Medianebene des Kopfes und zur Platten- 
ebene verlief, was sicher und genau technisch nicht einfaeh ist, abet 
sehr beaehtet wurde. Es mul3te daKir gesorgt werden, dab nioht nur 
die UmriBlinie der Mittelebene scharf abgebildet wurde, sondern aueh 
jederseits die 0ffnung des kn6ohernen Geh6rgangs; bei der versehie- 
denen Dichte der peripheren Sch/~de]region und des Ohrbezirkes konnte 
das dureh ,,Abwedeln '~ des Gesiehtsbezirks mit einer Bleiplatte (weeh- 
selndes Davorsehieben und Zurtiekziehen) w~hrend der Beliehtung 
erreieht werden. Um die Geh6rgangs6ffnungen des Seh/~dels zu mar- 
kieren, wurden grSbere Sehrotkugeln, angelStet an kurze Dr/~hte, in 
die Weiehteilgeh6rg~nge bis auf die Trommelfelle eingef/ihrt. Um zu 
einer brauehbaren Seh/~delumril3zeichnung mit eingetragener Ohr6ff- 
nung zu gelangen, ersehien es erwiinseht, dab beide Xarken (Sehrot- 
kugetn) m6glichs~ zur Deckung kamen. Diese Bedingungen lassen sieh 
einzeln verh/fltnism~13ig leieht erftiIlen, aber die genaue Profileinstel- 
lung und die Ineinanderprojektion beider Pori aeusgiei externi vertragen 
sieh nieht miteinander. N~mlieh bei genauer Profileinstellung werden 
infolge der persloektivisehen Projektion die beiden Pori bzw. ihre Mittel- 
punkte, die etwas (!) hinterkopfw/~rts yon der ,,Mitre", auf die der Cen- 
trMstrahl trifft, gelegen sein mSgen, nicht genau aufeinander loroji- 
ziert. Der Abstand des Porus-Mittelpunktes veto Centralstrahl auf 
der r6hrenw/~rts gelegenen Seite wird unter gr6Berem Winkel proji- 
ziert als der der anderen r6hrenferner gelegenen Seite. Infolgedessen 
wird dieser Abstand fiir die r6hrenwarts gelegene Seite aueh gr6Ber ab- 
gebi]det Ms fiir die andere Seite, und damit werden beide Pori-Mittel- 
punkte nicht ineinanderl0rojiziert, sondern der r6hrenw/~rts gelegene 
etwas welter hinterhauptw/~rts (d) als der andere (or}. Will man abet 
die Ineinanderprojektion (o) erreiehen, dann ist diese nur m6glieh, 
wenn der Kopf mit seiner Mittelebene in allerdings geringem Grade, 
und zwar mit der Stirngesiehtsh/~lfte um eine zur Ohraugenebene 
senkreehte Aehse zur Ebene der Platte hin gedreht wird, dann steht 
aber die Medianebene des Kopfes nieht mehr genau senkreeht zum 
Centralstrahl, die genaue Profileinstellung ist verlassen (wie die sehema- 
tische Abb. 1 bei /ibertriebenen MaBen erl~utert, Weitere Versuehe 



344 Fr. Stadtmfiller : 

hgtten zu prfifen, ob das Ergebnis e~wa gtinstiger wird, wenn man nur 
einen, etwa den plattennahen GehSrgang markiert). Ich seh~tze f/iT 
die vorliegenden Verh/~ltnisse diese Abweichung auf etwa 1--2 ~ dazu 
kommt abet noeh der Umstand, dal3 die Projektionsstrahlen am l~ande 
des Objektes sehon sowieso nicht senkreeht zur Medianebene des Kopfes 
auftreffen, sondern um etwa 3--4  ~  der Senkreehten abweiehen. 
Dieser Weft  komm~ zum obengenannten noch hinzu, woraus sieh eine 
Gesumtabweichung yon 4 ~ 6  ~ gegenfber der orthogonalen Projektion 

~P 

Abb .  1. Sehemat isehe  Dars te l lung der Pro jek t ion  der Mi t te lpunkte  der knSehernen Geh6rgangs-  
5 f f m m g e n  bei versehiedenen Eins te l lungen des Kopfes  (s. Text)  bei der ROntgenaufnahnle .  Auf  
die Dars te l lung  der Weichtei le  is t  verzichtet .  P u n k t i e r t  = genaue Prof i le lnste l lung;  ausgezogen = 
, , V e r k a n t u n g "  (Gesieht  zur  P la t t e  hin) ;  geWisse Abst~nde s ind fibertrieben, der A b s t a n d  des Pro-  
jek t ionszent l l lms  (R6ntgenlampe)  yore Ob jek t  is t  sehr s t a rk  verkle iner t ,  urn die Verh~l$nisse sinn- 
f~illiger zu m aehen ;  �9 = ~ i t t e l p u n k t e  der kn6ehernen  Geh6rgangs6f fnungen  bei genauer  Profi l-  
e instel lung;  x = dleselben bei , , u  o r u n d  o z = Pro jek t ionen  derselben yon reehter  und  
l inker  Seh~delseite bei genauer  Profileins~ellung; o = gemeinsame P ro j ek t ion  bei , ,Ve rkan tung" .  

ergibt. Das ist f~r die Veri~nderung der Umril31inie in ihrem gr61~ten 
Umfang a!lerdings unwesentlich, aber an einer Stelle kann diese gering- 
gradige Drehung die Linienfiihrung verh~ltnism/igig stark vergndern, 
im Gebie~ des Nasenriiekens. Hier ents~ehen dann beim Verloassen 
der Umrigpausen aueh Sehwierigkei~en. Denn wenn bei den S. 337--340, 
342 beschriebenen Verh~ltnissen am Nasenbein (und ihren Projektions- 
umstgnden) eine , ,Verkantung" (ftir diese Stelle !) yon 4 ~ 6  ~ zustande 
kommt, dann kann leieht ein ,,Hinausprojizier~werden" des Nasen- 
riiekens oder, genauer gesagt, yon der Medianebene' etwas sei~lieh 
gelegener, leicht emporgew61bter Teile desselben, eintreten (N/~heres 
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S. S. 338, 339). Entsprechendes  gilt  fiir die Alveolarrgnder  der Kiefer 

(mit  den pa ramed ian  gelegenen Juga  alveolaria der med ianen  Ineisivi)  
und  das K i n n  (mit den oft vorspr ingenden seitliehen Teilen des Tuber-  
culum mentale).  Fi i r  das I~Sntgenbild des Sch/idels dos A. seheint  mir  

dies aber n ieh t  wesentl ich zu sein. 

Abb. 2. Ineinanderpassen des RSntgenprofilumrisses des Sch~dels des A. in den Kopfprofilumri~ 
des A. (Erkennungsdienstbild yon 1921). Weichteildickenmal~e nach Tabelle, Spalte IV (erweiterter 
Grenzwertspielraum). KnScherne GehSrgangs5ffnung horizontal, Incisura intertragica ~ertikal 
schraffierl,, Bestimmung der ~ul3e~en GehSrgangs6ffnung nach Welcker im UmriB punktierf~. Xgach 

der Originalskizze auf die tt/il~te ~erkleinert. 

Im g~nzen zeigt d~s R6ntgenbild die S. 338, 339 besprochenen Verzeiehnungen, 
und es iSt natfirlich vergrS~ert; der aus dem RSntgenogramm genommene Umrift 
(mit OhrSffnung) mu~te daher auf mSglichst genuue, natiirliche, dem Kopfumril~ 
angemessene GrSl~e verkleinert werden. 

Bei dem Ineinanderpassen der Pansen des verkleinerten RSntgenbildes bzw. 
seiner Umril]skizze und des Kopfprofils des A. ergab sich, ~bgesehen yon der 
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Region des Nasenriickens, keine Schwierigkeit. Bei Erhaltung der Beziehung 
der 5iundspalte zu den Zahnreihen und bei Beachtung der natfirlichen gegen- 
seitigen Lage der Xnochen- und Weichteilohr6ffnungen erwies sich (gerade wegen 
der Nase) allerdings keine M6glichkeit, die seinerzeit (1932) bei Priifung des bei 

�9 ( . . . )  gefundenen Sch~dels des Unbekannten gewghlten Grenzwerte der Weich- 
teildicken (auch fiir das hier erkennbare, beim damals geprtiften stark besch~digten 
Schgdel aber fehlende N~sen-Oberkiefer-Gebiet) fib" M/~nner yon 20--35 Jahren 
beim Einpassen der Profillinien innezuhalten. Sogar manche Maximalwerte waren 
zu gering. Die datums verwendeten Mal3e zeigten sich aber alle in gleicher Rich- 
tung (i) unzulgnglich, eben alle zu knapp (Tabelle, Spalte I), was auf eine indi- 
viduelle, allgemein starke Entwicklung der Weichteildicken hinwies. Das ,,sehm~ch- 
rig" im Personale bezieht sich also wohl auf die Gesamtgestalt des A., nicht auf 
den Erni~hrungszustand, der nach dem Erkennnngsdienstbild und dem Beflmd 
an der Leiche auch als ganz gut zu bezeichnen ist. W~hlt man aus den im Schrift- 
turn mitgeteilten Weiehteildieken mit entspreehender kritischer Zurfickhaltung 
(s. Tabelle, Spalte IV*) ohne l%ficksieht auf die Altersgruppe weitere Mal3e 
heraus (s. Tabelle, Spalte I I - - I I I )  und bereehnet daraus weiter voneinander 
liegende Grenzwerte (s. T~belle, Spalte IV), so fgllt die Weiehteilprofillinie in 
dlese hinein, vielfach im Gebiet der Maximalwerte (Abb. 2). Das Maximum wird 
unter dem Xinn sogar fiberschritten, aber gerade an dieser Stelle ist die Variation 
naeh allem, was wir wissen, besonders groB. Nun k6nnte ein Kritiker fragenl ob 
denn nieht in diesem ,,Zugeben" bei den Weichteildickenmaxima ein bedenklicher 
Umstand zu erblicken wgre und ob nicht bei diesen neu errechneten und ver- 
wendeten Grenzwerten der Kopfumrig etwa aueh um den bei ( . . . .  ) gefundenen 
Sch~del X des Unbekannten zu legen ware. Deshalb muBte ich dies natfirlieh 
auch versuchen. Es ist dies aber nicht einwandffei m6glich, sondern es ergeben 
sich ganz entsprechende Schwierigkeiten und deutliche Unm6glichkeiten wie beim 
Arbeiten mit den zuerst gew/~hlten Grenzwerten (Abb. 3). 

Das Einloassen des wirklich zugeh6rigen RSntgenbild-Schiidel- 
umrisses in das Kopfprofi l  des A. ha t  ~lso schlieglich immerhin im all- 
gemeinen befriedigt, nur  an einer Stelle ergaben sich Schwierigkeiten, 
wie gesagt, im Gebiet des Nasenrfickens. Das starke Vorspringen des 
distalen Teiles der Nasenriickenlinie ,,dr~tngte" sozusagen zur Wahl  
gr6Berer Weichteildicken und zwang zugleieh die Gesichtsprofillinie fast 
fiberall an die ?r zu verschieben, sonst wi~re die Knochen-  
nase nicht  in die Weiehtei lnasenkonturl inie unterzubr ingen gewesen. 
Oder abet  man mfil3te sieh entscblieBen, eine kleine Kor rek tu r  am kn6- 
ehernen Nasen~ficken vorzunehmen,  ihn in seinem distalen Abschni t t  
etwas (urn etwa 1 ram) weniger hervor t re ten  zu ]assen. K6nnte  man das 
nun  ver t re ten ? Ieh verweise auf das S. 342 fiber die Ver~nderungen 
des Gesichtsskelets wahrend des Lebens, aueh nach AbsehluB des 
, ,Waehstums",  Gesagte. Die Beobaehtung der uns umgebenden Men- 
sehen beim Ablauf  der Lebensjahre lehrt, dal3 die Physigonomie gerade 
i m  Gebiet der Nase zweifellos Vergnderungen unterliegt,  die Nase in 
vorgeriiekteren Jahren  oft sti~rker vorsloringt und zuweilen aueh am 
Riieken mebr  gekr i immt erschein~. Ieh  babe deshalb auch die 
Ansicht  eines erfahrenen Faehanthropologen eingeholt, H e r r  Prof. 
E u g e n  F i s ch er  - -  BerHn-Dahlem teilte mir freundlicherweise folgende 
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Ansicht mit: Er glaubt, dab es kaum ein Organ gibt, das zu seiner 
Entwicklung so lange braueht, wie die ~tul~ere Iqase, und das sich auch 
so stark fast das ganze Leben hindurch ver~ndert. Die 1Yase wird 

x 

/ 
J 

L 

!% A 

"t," 
J 

/ 

Abb.  3, Ine inanderpassen des Umrisses des bei ( . ,  ) gefundenen Sch~dels X des Unbekann~en 
in den Profilumril~ des A. (Erkennungsdienstbi ld  yon 1921). Weichteild]ckenmal~e nach Tabelle,  
Spalte IV  (erweiterter Grenzwertspi~lraum).  Kennzeichnung der GehSrgangsSffnungen entsprechend 
Abb.  2. -- a) Kopfprofi l  ausgezogen = Orient ierung naeh Mundspalte,  SLim nnd  Unterkiefer ,  
Versagen der OhrSffnungen, anch hOchstes L-nwa,hrscheintichwerden der Lage  der oberen llh~ter- 
kopfkonturl inie zur I t a a r k o n t u r ;  b) Kopfprofi l  punkt ie r t  = Or~entierung nach  OhrSffnungen, sehr 
unbefriedigend in Unterkiefer -Xinngegend a n d  ant  oberen J=IinterkopL Nach der 0riginalskizze 

a u f  die Hglf te  verkleinert .  

grSBer und viel starker gebogen, aueh die Knoehenn~se. Die Erschei- 
nung ist wohl in Beziehung zu bringen zu Ver~nderungen der Kiefer. 
Systematische Untersuehungen dariiber sind mir nicht bekannt, abet 
aueh M. Fischer (1930) macht, ohne exakte Untersuchungen unter- 
nommen zu haben, Angaben in der gleiehen lgichtung, genauer a!ler- 
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dings nur ffir das Pubert/~tsalter. Nun stam mte das Erkennungsdienst- 
bild des A. aus dem Jahre 1921, seinem 25. Lebensjahr, er starb 1936, 
das R6ntgenbild seines Kopfes s tammt  also aus seinem 40. Lebensjahr, 
es liegen also 15 Jahre tier mittleren Lebensperiode dazwischen, so 

-% 

I //  

Abb. 4. Inelnanderpassen des It6ntgenprofilumrlsses des Schiidels des A. in den Kopfprofilumril? 
des A. (Erkennungsdiens/obild yon 1921) nach kritisch gering bemessener Korrektnr der kn6chernen 
Nasenriickenlinie in l~(icksieht auf vermutliche Form,!eriinderungen innerhalb der letzten 15 Lebens- 
jahre. WeichteildickenmaBe nach Tabelle, Spalte t (wie 1932). Xennzeichmmg der GehSrgangs- 

5ffnungen entsprechend Abb. 2. Nach der Originalskizze auf die tts verkleinert. 

dag man wohl mit  Vers reehnen darf ! Nimmt  man nun des- 
halb eine solehe kri~iseh gering bemessene Korrektur  der Nasenriieken- 
linie am Sehgdelbild vor, dann li~Bt sieh der UmriB sehr gut in das 
Kopfprofilbild des A. einpassen (Abb. 4) unter Beaehtung der Weich- 
teildiekenmasse yon 13 ms Individuen yon 20--35 Jahren naeh 
His (1895) und Kollmann-Biichly (1898), wie sie sehon fiir die Unter- 
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suchung yon 1932 beim Schiidel X. verwendef worden waren, soweit 
sie dort nicht aul~er Betracht blieben (s. Tabelle, Spalte I). Allerdings 
liegt die Hautlinie meist dicht an den Maximalwerten, iiberschreitet 
das Maximum sogar unfer dem Kinn, abet das liegt wohl an dem Urn- 
stand, da~ dem A. eben recht dicke Gesichtsweichteile eigen waren (s: 
auch S. 347), besonders, auch an der Leiche auffallend, an der Nasenwurzel. 

�9 ,/" // 

., , ..\ ~ "" 

,:.,4" " ......... ~ ............ , :" 

} l i ,  

-....- 

/ /  

. . . - - . . '~ 

.._._~,-'" 
. . . ._. . . .  

Abb. 5. R6ntgenprofilumrit] des Schgdels des A. (punktiert) im u zum Umril~ in besonders 
genauel' Profileinsfellung nach dem ~albseitenpr~p,~raf des Kopfes des A. (ausgezogen). Decl~ung 

der Ohr-Augenebene and der Ohrh6he. ~ach der Originalskizze auf dis H~ilfte verkleinert. 

Wie ich auf S. 336 beschrieben habe, konntr ich abet  ferner zuletzt  noch ein 
l~rgparat vom Kopf des A. herstellen, d~s mir  die gen~ue Wiederg~be der fiir 
d~s Verfahren wichtigen Linien in m6glichst genauer Frofileinsfellung und  ferner 
etwas (gfins~ig) , ,verkante t"  durch lohotogr~phische Aufn~hme aus 2 m Ent -  
fernung und  nachfolgende Vergr68erung auf das n~tiirliche M ~  gest~ttete.  Ich 
war dadurch zungchst  in der Lage, den R6ntgenbild-SchgdelumriB des A. mi t  
dem vom Prgpar~te (Halbsei tenprgparat)  gewonnenen zuverlgl~lichen Umril~ dieses 
Schgdels zu vergleichen (s. much S. 339). Dabei stellten sich nun  deutlich wesenf- 
liche M~tngel dieses R6ntgenbildes fiir die Verwendung bei der  Zugeh6rigkeits- 
prfifung her~us. Bei Deckung der Ohraugenebene und  der Ohrh6he erg~ben sich 
besonders am Gesichtsprofil sehr erhebliche Differenzen sowohl bei dem genauen 
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Profilbfld des Sch~dels (Abb. 5) als such bei dem etwas (giinstig) ,,verkanteten" 
(Abb. 6) im Vergleich zum ROntgenumril~ und bei einer ,,Kompromil~stellung" 

(Abb.  7) beider an Stirn, Kiefern, Kinn und OhrSffnung Abweichungen yon 
mehreren Millimetern. Angesichts dieser Erkenntnis muB das Arbeiten mit ge- 
w6hnliohen R6ntgenbilde1~, wenn nicht geplante weitere Erprobmlgen (noch 
weiterer Abstand, besondere Zentrierung u. a.) zu bessere~ Ergebnissen fiihren, 
als ungfinstig bezeiohnet werden, wie j~ auch die Einpal3versuche eigentlich nicht 
v611ig beffiedigten. 

:2::::::::::: ...... | ~i",, ~,: 
( .......... ) 

Abb. 6. RSntgenprofilumril] des Sch~dels A. (punktiert) im u zum genauen Profilumri~ 
nach dem etwas (gfinstig) , ,verkanteten" Ha!bsei tenpr~parat  des Kopfes des _4. (ausgezogen). 
Deckung der 0tu'-Augenebene a n d  der OhrtiShe. ~ a c h  der Originalskizze auf die H~tfte verkleinert. 

/ 
/ 

/" 
. . . . . . "  

..,...--" 
..........-" 

SchlielMich konn te  ich den e inwandfre ien  Umril3 (nach Halbse i ten-  
p r~para t )  des wi rk l ich  zugehSrigen Sch~dels in das  Erkennungsd iens t -  
b i ld  des A. e inpassen.  Das  Ergebn i s  zeigt  Abb .  8. 

Fast  iiberall paBt ,die Weichteilkonturlinie in die Marken der Grenzwerte, 
berechnet (wie 1932) ~us dem Schrifttum fiir 13 m~nnliche Individuen yon 20 
bis 35 Jahren (Tabelle, Spalte I), und die Ohr6ffnungen sind in richtiger Lage 
zueinander bei einem Abstand der Mittelpunkte yon etwa 4 mm (bei Bestim- 
mung nach Welcker, Grenzwerte nach We!cker 2,2 und 8,5 ram). Auffallend ist 
aber, dab fast iiberall die Hautlinie direkt an den Maximalwerten liegt. Auch 
hier gilt das S. 347, 350 fiber die Notiz ,,schm~ichtig ~ i m  Personale des A. 
Ges~gte, der Ern~hrungszustand ist offenbar damit  nicht  gemeint, sondem die 

Z. f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 27. Bd. 26 
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wenig kr~ftige Gesamtgestalt. Der H6ehstwert der Weiehtefldicke wird zungchst 
under dem Kinn  sogar tibersehritten, aber gerade an dieser Stelle ist, wie bereits 
gesagt, die Dicke der bedeckenden Weiehteile individuell sehr (!) verschieden. 
Ferner is~ der Maximalwer~ iiberschritten in der Mitre der Oberlippe, aber hier 
ist daran zu erinnern, dug bier eine gewisse Unsicherheit fiir das an sich sehon 
sehr variabele Malt besteht (S. 342, Rinne, A. trug einen kurzen Bart). Fiir den 
Umstand, dag aueh in de r  Kinnlippenfurehe und auch am Kinnwulst  gerade die 
H6ehstwerte yon der Hautlinie getroffen werden, wird wohl mitsprechen, dag bei 

~"'~ "'-.. ..( - .~ 

~"i1 ~""~ ":" ................ / ............ ................ 
.............. / ................ 

t I :, 

Abb. 7. RSntgenprofilumrig des Sch~dels des 4. (punktiert) im Vergleich zum genauen ProfilumriL] 
nach dem etwas (giinstig) ,,~erkanteten" Halbseitenpr~parat des Kopfes des A. (ausgezogen). Kom- 

promiltstelhmg. Nach der Originalskizze auf die tt~ilfte verkleinert. 

der Leiche infolge des Selbstmordes dureh Erh~ngen der Unterkiefer etwas zurtick- 
geschoben ist. Dies zeigt der konservierte Kopf, und diese geringgradige Ver- 
lagerung konnte auch an dem Pr~parat nicht mehr beseitigt werden ohne wesent- 
liche Schadigung desselben, die vermieden werden muBte. Es lassen sieh fiir einige 
Stellen, wo die Hautlinie eben ganz auffallend den H6ehstabst~nd beriihrt (Kinn- 
lippenfurche, Kinnwulst) oder dartiber hinwegzieht (Mitte der Oberlippe unter 
dem Kinn) bei anderer Auswahl der Weichteildiekenangaben aus dem Schrif~tum 
(s. Tabelle, Spalte IV) aueh hShere Maximalwerte erreehnen (entspreehend 
-t-4, -{-1 oder + 1, ~-2 ram!) und bei Anwendung dieser wiirde der Verlauf der 
Hautlinie in der Kinnlippenfurche und am Kinnwulst  noeh mehr befriedigen, es 
blieben Abweichungen n u t  noch in der Nitte der Oberlippe and  unter dem Kinn,  
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also an Stellen, wo nach Mien Erfahrungen die Schwankung der Weichteildieken 
besonders grog ist. Messungen an der konservierten Leiche des A. haben auch 
an einigen Stellen h6here Werte ergeben als die hier zur Verwendung gekommenen, 
aus einer Auswahl errechneten ttSchstwerte, so an der Oberlippenwurzel ( @ 1,3 ram) 
und in der Oberlippenmitte ( ~  1,5 mm). 

1 t 
(. :) / /  / 

/ 

/ 

Abb. 8. Ineinanderpassen des genauen ProfilumNsses des Sch~dels naeh dem etwas (gfinstig) ,,ver- 
kanteten" tIalbseitenpr/iparat des Kopfes des A. in den KopfprofilumriB des A. (Erkennungsdienst- 
bild yon 1921). Weiehteiidiekenmage naeh Tabelle, Spalte I (wie 19,32). Kennzeictmung der GehBr- 

gangsfffnungen entspreehend Abb. 2. Naeh der Originalskizze auf die ltiilf~e ~,erkleinert. 

A u c h  bei  d i e s e m  E i n p a s s u n g s v e r s u c h  w u r d e  die  A u f m e r k s a m k e i t  

y o n  se lbs t  s eh r  of t  a u f  d e n  N a s e n r i i c k e n  ge l enk t .  Se in  s t a rkes  Vor-  

t r e t e n  v e r b o t  sozusagen  i m m e r  w i e d e r  das  d i e h t e r e  t I e r a n r f i e k e n  d e r  

K n 0 c h e n k o n t u r -  an  die  I - Iau tkon tur l in ie .  N i m m t  m a n  a u c h  h i e r  e ine  

F o r m / i n d e r u n g  des  N a s e n s k e l e t s  in  d e n  le~zten 15 J a h r e n  des  L e b e n s  

an  (wie a u f  S. 347) u n d  en t sch l i eBt  sich zu  e iner  so rg sam b e m e s s e n e n  

26* 
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Korrektur, dann sind mit einem Schlage fast alle MiBlichl~eiten iiber- 
wunden, wie dies Abb. 9 zeigt. 

Jedenfalls ist nach allen diesen Einpal~versuchen mit der Umril~- 
linie des Sch~dels des A., die vom Halbseitenpr~parat dutch Photo- 

,I j 

, / 

/ , / / /  " 

Abb. 9. Ineinanderpassen des genauen Profilumrisses nach  dem etwas (gfinstig) ~,verkantgtgn" 
t talbsei tenpr~parat  des Kopfes des A. in den KopfprofilumriB des A. (Erkenmmgsdienstbild v0n 1921) 
nach kritisch gering bemessener KolTektm- der knSchernen Nasenriickenlinie in l~ficksicht t~uf ver- 
mutliche Form~nderungen innerhalb der letzten 15 Lebensljahre. Weichtelldickenmal~e nach  Tabene, 
S!0alte I {wie 1932). Kennzeichuung der GehSrgangsSffnungen entsprechend Abb. 2. Nach der 

Orlginalskizze auf die :g~lfte verkleinert. 

graphie gewonnen wurde, zu sagen, dab sie durchaus befriedigenl es liegen 
die Abweichungen yon den Mittelwerten alle in der gle~chen Richtung, 
eben in der Plusrichtung. Falls Wir nicht schon wiil3ten, dab der Schi~del 
zu diesem Kopfprofil gehSrt, w~re nicht anzunehmen, dal~ sich selbst 
unter einer grol~en Zahl yon Sch~deln uuch nur einer f~nde, der besser 
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passe n wiirde. Jeder, der Erfahrunge n fiber die Individualitgt des 
menschliehen Seh~dels besitzt, wird dem zustimmen. 3/iindestens ware 
die Wahrseheinliehkeit dafiir, dab bei einer ghnliehen tSragestellung 
etwa der geriehts~rztliehen Praxis gerade ein soleher ebenfalls oder 
gar besser passender, also ein dem anderen im Vergleieh stehenden 
so gugerst (!!!) ~hnlieher Sehgdel zur Beurteilung gelangte, wirklieh 
versehwindend (!) gering, praktiseh wohl gleieh Null! 

..:'" J 
/ /  
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".  ,,7 - / /  
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Abb. 10. Umrig des bei ( . . . .  ) ge~undenen Schgdels X. des Unbekannten im Verglelch zu dem des 
8ch~dels des A. (nach dem etwas [g~nstig] ,,verkanteten" Halbseitenpr~p~rat des Kopfes des A.). 
Deckung der Ohr-Augenebene und der Ohrh6he bei Zeichnung in natih'licher GrSl~e. Einige Mal~- 
strecken angegeben. Differenz der absolu~en l~Iage. Nach der 0riginalskizze auf die It~lfte verkleinert. 

Es ist nieht sieher zu sagen, in welehem Grade die beiden hier hnter- 
suchten Seh/~del, der Sch/~del X.  des Unbekann~en v0i~ ( . . )  und der 
Seh~del dos A., formverwandt sind, denn ersterer ist ja nur in sgark zer- 
stSrtem Zustande bek~nnt, es fehlt an ihm ftir sichere Beurteilung die 
ganze Nasen-und Oberkieferregion, die f/Jr die individuelle Charakte- 
ristik go sehr wich$ig ist. Aber ein gewisser Anhal~spunkt ergibt sieh 
doch aUS dem-Vergleieh beider Seh~del, wie ihn Abb. 10 und 11 zeigen. 
Vor Mlem f~llt, abgesehen Yon dem Un~ersehied der absoluten GrSBe, 
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das verschiedene Verh~ltnis der Sch~delh6he zur Seh~delli~nge (evil. 
,geraden L~nge") auf, ferner das der Entfernung des Mittelpunktes 
der kn6chernen Geh6rgangs6ffnung veto untersten Kinnpunkt  zur 
Schi~delh6he. 

Solche Unterschiede lassen sieh na~firlich aueh durch eine t~eihe 
von Messungen feststellen, und es ist gar nicht verwunderlieh, dal~ bei 

z .' , .." 

i / 
/ ." 

i .. 
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Abb. 11. UmriB d6s bei ( . . . .  ) gefundenen Sch~tdels X des Unbekannten im Vergleich zu dem des 
Sch~dels des A. (naeh dem etwas [gfinstig] , ,verkanteten" t ta lbsei tenprgparat  des :Kopfes des A.), 
bcidc zeichnerisch auf die gleiche ,,gerade Liinge" (des ersteren) gebracht.  Deckung der Ohr-Augen- 
ebene. Verschiedene Lage der OhrSffnungen, verschiedene Schiidelh6hen. ~Tach der Originalskizze 

auf die Hitlfte verkleiner~. 

zwei schon in den ~rotz der ZerstSrung des einen Sch~dels fiir den 
Vergleich zug~nglichen Gebieten so unterschiedliehen Sch~deln die 
Nich~zugeh6rigkeit des einen zu einem bestimmten Kopfweich~eil- 
umril3 erkannt werden mul~te. 

Die Identit~t oder Nichtidentit~t einer dutch einen Sch~tdel ver- 
tretenen Person im Vergleich zu einer anderen dutch ein Kopfprofil- 
bild aus dem Leben vertretenen l~l~t sich fibrigens auch zun~chst ohne 
eingehenderen Einpassungsversuch der Profilkonturen wohl in den 
meisten F~tlen schon erkennen durch einige den eben angedeuteten 
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Sch~delmessungen absichtlich m6glichst  angeglichene Messungen am 
Kopfprofilbild und den Vergleich der Ergebnisse mit  den Sehgdel- 
massen. Dem w/~re noeh anzuftigen ein VergMeh der Verh/~ltnis- 
zahlen, die je zwei der Make untere inander  in Beziehung setzen (In- 
dices). Es k6nnen diese Vergleiche aueh graphiseh sehr sinnfgllig ge- 
maeh t  werden. 

Meine in dieser Rieh tung  angestell ten Untersuehungen  sowie Be- 
miihungen um eine Verfeinerung der 3gethodik und Verbesserung der  
Beurtei lungsm6gliehkeiten der Fehlerquellen sind nQeh nicht  abge- 
schlossen. Ieh  werde in einiger Zeit racine Ergebnisse auf Grund um- 
fangreicher Studien mitteilen. 
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