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Aus dem Institut fiir gerichtliche und soziale Medizin der Universitit Frankfurt a.M.
(Direktor: Prof. Dr. F. WigTHOLD).
Beitrag zur Altershestimmung an Beckenknochen.
Von
Dr. 0skAr GRUNER.
Mit 3 Textabbildungen.
Die Schwierigkeit bei der Beurteilung von Skeletteilen wird um so

groBer, je weniger Knochen zur Begutachtung vorliegen. Das gering-
fiigigste Material kann oft ausschlaggebende Bedeutung gewinnen. Ks

Abh. 1. Hinterer Abschnitt des Darmbeinkammes; &, 16 Jahre.

sel deshalb gestattet, im folgenden auf einige Besonderheiten an jugend-
lichen Beckenknochen hinzuweisen, die zur Altersbestimmung heran-
gezogen werden kénnen.

Bei Ausgrabungen in Frankfurt a. M. wurde im vergangenen Jahre
ein Skelet gefunden, das nach den vorhandenen Ausweipapieren, den
Bekleidungsstiicken und den Tatumstédnden als das eines 16jihrigen
jungen Mannes identifiziert werden konnte, der im Jahre 1945 bei einem
Bombenangriff im Keller eines zusammengestiirzten Hauses ums Leben
gekommen war. Die Knochen waren der Todeszeit entsprechend ver-
wittert und boten hinsichtlich ihrer Beschaffenheit keinerlei Besonder-
heiten. Auffallend aber waren am vorderen und hinteren Abschnitt des
Beckenkammes und an der Symphyse eigenartige, deutlich hervor-
tretende, querverlaufende Furchen, wie sie wiederholt auch bei anderen
von Jugendlichen stammenden Beckenknochen gesehen werden konnten
(Abb. 1 und 2). Die Tatsache, daf sie an einigen Stellen zu finden waren,
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an denen bekanntermaflen sekundire Knochenkerne auftreten, legten
den Gedanken nahe, dafl sie mit dieser Epiphysenbildung zusammen-
hingen und wohl &hnlich wie die 1927 von MEREKEL beschriebenen ra-
didren Furchen an den Wirbelkérpern Jugendlicher zu erkldren sind.
Die Bedeutung jener Strukturen hat ScEMORL in eingehenden Unter-
suchungen klargestellt.

Er fand, dafl die an macerierten jugendlichen Wirbelknochen vor-
handenen Vertiefungen vor der Maceration mit Knorpelleisten ausge-
fillt sind, die die Fortsitze
der knorpeligen Bandscheiben
darstellen. In den knorpeligen
Abschnitten  entstehen —
durchschnittlich im 14. Le-
bensjahr — XKnochenkerne,
die mitsamt des sie umgeben-
den Knorpels als Wirbelkor-
perepiphyse bezeichnet wer-
den. Aus ihr entsteht — wih-
rend sich der Knochenkern
nur im geringen AusmaBe
vergrofert — durch Abbau
des Knorpels mittels Chon-
droklasten und Aufbau lamel-
laren Knochens durch Osteo-
plasten allméhlich die an aus-
gewachsenen  Wirbelkérpern
vorhandene Randleiste, die
zundchst noch durch eine
schmale, zackig verlaufende
Linie vom Wirbelkorper ge-
Abb. 2. Riffelung an der Symphyse; 3, 16 Jahre. trennt jSt, dann aber voll-

stéandig mit ibm verschmilzt.

Ahnlich liegen die Verhiltnisse an den beschricbenen Stellen des
Beckenknochens. Wir haben durch die Symphyse und die vorderen
Abschnitte des Darmbeinkammes von Leichen Jugendlicher und er-
wachsener Personen Lingsschnitte angelegt und sahen dabei schon
makroskopisch, dall auch hier die beschriebenen Furchen zunichst von
Knorpel (Abb. 3), spéter aber ebenso wie die Vertiefungen an den Wirbel-
korpern von sekunddr gebildetem Knochen ausgefillt werden, der
schlieBlich mit seiner Unterlage verwiichst. Wihrend diese sekundéren
Knochenkerne an frischen jugendlichen Knochen zur Altersbestimmung
herangezogen werden kénnen, ist das an verwitterten Skeletresten nicht
mehr moglich, weil hier die Epiphysen im allgemeinen verloren gegangen
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sind. In diesem Falle lassen aber die erwdhnten Furchen gewisse Riick-
schliisse auf das Alter der betreffenden Person zu.

Uber das Auftreten der sekundiren Knochenkerne und ihre Verschmelzung
mit der Unterlage differieren die Angaben im Schrifttum nur geringfiigig. Nach
TorpT treten die accessorischen Knochenkerne im 16. Lebensjahr auf und ver-
schmelzen nach dem 20. Lebensjahr, zuletzt jene am Darmbeinkamm (24. und
25. Lebensjahr). Nach SIEGLBAUER erscheinen sie bereits im 13.—15. Lebensjahr,
withrend die vollige Verschmelzung an der Crista ilica im 20. Lebensjahr vor sich
gehen soll. WALCHER stimmt mit den Angaben TorLpTs iiberein. Morrrs gibt fiir
das Erscheinen der sekundidren Knochenkerne das 15. Lebensjahr, Gray allgemein
die Pubertitszeit an, wahrend die Verschmelzung nach Morris, JorpAN und
KinpreD im 20. Lebensjahr vollendet sein soll. Gray setzt fiir diesen Zeitpunkt

Abb. 3. Langsschnitt durch vorderen Abschnitt des Darmbeinkammes; &, 13 Jahre,

das 25. Lebensjahr an. Nach einer von HassELWANDER im Lehrbuch und Atlas
der Anatomie des Menschen von RavumER-Kopscr abgedruckten Tabelle treten
die Epiphyse der Crista ilica im 16. und 17. Lebensjahr und die Epiphysen an der
Symphyse im 18. Lebensjahr auf; die Verschmelzung erfolgt bei ersterer zwischen
dem 20. und 25. Lebensjahr, bei letzterer im 20. Lebensjahr. PraTir fand an
335 Rontgenaufnahmen die Beckenkammapophyse vereinzelt vom 13.—14. Le-
bensjahr ab und ziemlich regelmaBig zwischen 15 und 16 Jahren, wihrend er die
ersten Verschmelzungserscheinungen bei 16—18jihrigen beobachtete. Fiir die
endgiiltige Vereinigung mit dem Beckenkamm gibt auch er ein Alter von iiber
20 Jahren an.

Man darf demnach annehmen, dafl die Verschmelzung im allgemeinen
zwischen dem 20. und 25. Lebensjahr beendet sein wird. Zu dieser
Zeit also sind an macerierten Knochen die beschriebenen Furchen nicht
mehr oder nur noch undeutlich zu erkennen, was mit den eigenen Beob-
achtungen iibereinstimmt. Vorher aber treten sie sehr deutlich hervor
und geben mit den zwischen ihnen liegenden, kleinen leistenartigen
Bildungen dem Knochen an dieser Stelle ein geriffeltes Aussehen, wobei
an den 3 genannten Stellen eine verschiedene Verlaufsform beobachtet
werden kann.
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Wihrend sie an der Sympbyse nahezu horizontal gestellt sind, ver-
laufen sie am vorderen Abschnitt des Darmbeinkammes (wobei sie nicht
ganz bis an die Spina ilica ventr. heranreichen) quer von hinten auflen
nach vorne innen, an den hinteren Darmbeinabschnitten senkrecht zum
Darmbeinkamm. Ob diese Verlaufsrichtung konstant ist, kann nicht
gesagt werden; man darf es aber wohl annehmen, wenn man die durch
den Ansatz der Bauchmuskulatur und die sonstigen gegebenen funktio-
nellen Verhiltnisse fiir ihre Bildung verantwortlich macht.

An den anderen Stellen, an denen am Beckenknochen Epiphysen-
leisten oder -kerne auftreten — z. B. am Tuber ossis ischii —, lief} sich
eine so ausgesprochene Riffelung ebensowenig erkennen wie an anderen
Knochen mit Epiphysenbildung.
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