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I m  Sp~therbst  des Jahres  1952 verschwand in  einer wMdreichen 
Gegend Mitte]schwedens ein 58j~hriger Handelsreisender.  Am 10. August  
des darauffolgenden Jahres  fand m a n  Skeletteile, Dokumente  und  Klei- 
dungsstficke, yon  denen  angenommen  wurde, dab sic dem verschwun- 
denen  Mann  angeh5rt  ha t ten .  Das Ergebnis  der po]izeilichen Unter -  
suchung deute te  darauf  hin, dM~ die betreffende Person in  einen F lug  
gefMlen, die Leiche bei Wasserhochs tand ans Land  geschwemmt und  
bei Wassertie~stand am Ufer l iegengeblieben war. Am F u n d o r t  der 
Leiehe Iand  m a n  Spuren, die darauf  deuteten,  dal3 sieh Tiere an  die 
Leiehe und  die Kleider  herangemaeht  hat ten .  Die Skeletteile wurden  
zur Un te r suchung  an das staatl iehe I n s t i t u t  ftir geriehtliehe Medizin 
(Statens Rgt ts l~kars ta t ion)  in Stockholm eingesandt .  Das Resu l ta t  
dieser Un te r suchung  wird nachs tehend in  Ktirze wiedergegeben. 

Cranium. Die L~nge des Sch~dels betri~gt 20 cm, die Breite 131/2 era. Es liegt 
also ein typischer Langkopf vor. Von der Protuberantia oceipitMis externa zum 
Os frontale und einige Zentimeter an demselben, haupts~chlich auf der reehten 
Seite, haftete die Beinhaut lest an; diese ist beinhart eingetrocknet und licht- 
gelblichbraun. Spuren yon GewMteinwirkungen oder yon Blutungen sind nieht 
naehzuweisen. Der 1. und 2. I-IMswirbel hi~ngt am Schiidel mittels der beinhart 
eingetrockneten Ligamente. Das Gesiehtskelet fehlt vollst~ndig. Die Suturen 
zwischen den Sch~delknoehen sind iiberall gut geschlossen und teilweise obliteriert. 
Anzeichen yon Verletzungen oder krankhaften Veriinderungen sind nicht nach- 
zuweisen. 

In der Seh~delhShle, reehts an der Innenseite des 0s frontale and des Os 
parietMe ist ein etwa 8 • 11 cm groges Stfiek der Dur~ mater erhMten. Naeh 
Entfernung desselben zeigt es sich, dag der hintere Tell dieses Sttickes, innerhMb 
eines Bereiches yon 4 • 6 era, eine Verdickung aufweist (etwa 5 ram), die dutch 
eine anscheinend nur an der Innenseite befindliche Aufiagerung bedingt ist; diese 
hat eine rStlieh-braunsehw~rze Farbe, eine spongi6se Konsistenz, und eine faserige 
Struktur. Die Auflagerung wird in Benzol fiir eventuelle slo~tere Einbettung in 
Paraffin and mikroskoloisehe Untersuchung verwahrt. Sinus und Arterien sind 
nicht erkennbar. 

Mandibula. Der Unterkiefer l~gt Atrophie der Proe. alveolares erkennen. Vom 
Gebig sind cariSse, dunkelbraungefi~rbte Stfimlofe des 8 + ,  7-~- und 5-~, die 
kaum 2 em fiber den Unterkiefer hinausragen, vorhanden; 4 ~-, 3 ,2- und 2 ~- 
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sowie + 1, ~- 2 und ~- 3 sind zur Ganze erhalten, doch lassen sie ebenfalls starke 
Caries und eine abgenutzte Kauflache erkennen. Reste der Knochenverbindungen 
sind vorhanden; diese sind beinhart eingetroeknet und lassen keine Zeichen yon 
Blutungen oder sonst irgend etwas UngewShnliches erkennen. 

Femur. Vom rechten Oberschenkelknochen ist ein 31 em ]anger Tefl vorhanden. 
Der obere Teil einschlieBlich der Gelenkfl~che ist erhalten; der untere Tell feh]t. 
Die Knochenforts~tze, deren R~nder und allgemeine Struktur sind kr~ftig. Die 
Brucbstelle ist ziemlich glatt und ]aBt keine Verfarbung oder Einsprengung yon 
FremdkSrpern erkennen. 

Tibia. Ein 20 cm ]anger Teil der reehten Tibia einschlieBlieh der oberen Teile 
ist vorhanden. Die Bruchstelle ist ziemlich glatt. Der Knochen ist kr~ftig. 

Fibula. Ein 6 em langer Teil des wahrschein]ich reehten Wadenbeines, und 
zwar der mittlere Teil, is~ vorhanden und an beiden Enden sehief abgebroehen. 

Ulna. Ungef~hr 4 cm des distalen Teiles der ]inken Ulna sind vorhanden. Die 
Gelenkfl~chen und angrenzenden Teile weisen Einbuehtungen und BloSlegung der 
Spongiosa aufi 

Columna vertebralis. Ein groBer Tell der Wh'bels~ule ist vorhanden. Die 
Wirbel werden yon dunke]braun-gef~rbten und beinhart eingetrockneten Knoehen- 
verbindungen zusammengehalten. Der 4. Lendenwirbe] sowie der 9. Brustwirbel 
sind zur Halfte, der 3., 2. und 1. Lendenwirbel sowie der 12., 11. und 10. Brustwirbe] 
sind zur G~nze vorhanden. Reste der Zwisehenwirbelseheiben sind erkennbar. 
Die Bruehstellen sind rauh und lassen keine Einsprengung yon Fremdk6rpern er- 
kennen. Die Querforts~tze weisen Spuren yon Auflagerungen auf. 

Dura mater. Schnitte durch das gewonnene Pr~parat der harten Hirnhaut 
]assen eine faserige Struktur mit wabenartigen ttohlraumen erkennen. Einspren- 
gung yon FremdkSrpern oder Verf~rbung, abgesehen yon dem rStlich-braun- 
schwarzen Farbton, ]assen diese Hohlr~ume nicht erkennen. 

Der gegen die Innenseite des Sehadels gerichtete Teil der Hirnhaut ist glatt, 
w~hrend der gegen die Schadelh5hle geriehtete Tefl Unebenheiten aufweist und 
stellenweise etwas ausgefranst ist. Die Einbettung des gewonnenen Pr~parates in 
Paraffin gltickte, und die Sehnitte wurden tells nach vA~ GIEso~, teils nach einer 
Methode zur Darstellung yon Blutpigment (Modifikation yon TIRMA~ "und 
SC~ELZER) gef~rbt. 

Die mikroskopische Untersuehung zeigte, daB die Lamellen der Dura mater 
auseinandergedr~ngt und an einigen Stellen gespalten waren, was zur Bildung yon 
Hohlr~umen fiihrte, in denen Klumpen und Seho]len, die die typische blaue Far- 
bung aufwiesen und Blutpigment darstellten, angeh~uft waren. 

Die Dura mater lieB also Zeichen einer Blutung erkennen. Die mikroskopische 
Untersuchung zeigte, dab es sieh um eine langer zuriickliegende Blutung handelte, 
die den Restzustand eines mit einer Blutung verknfipften Prozesses darstellte, der 
sieh zu Lebzeiten abgespielt h~ben muB. 

Die Zusammenfassung  der Untersuchungsergebnisse  ]~utet  folgender- 

maven : 
I. Die aufgefundenen Skelettei]e haben einem Mensehen angehSrt 

und bestehen ~us dem Sch~del mit Unterkiefer, einem gro8en Tell der 
Wirbels~ule, einem Tefl des rechten Oberschenkelknoehens und Schien- 
beines, e inem Tell  des Wadenbeines ,  ve rmut l i eh  des rechten,  und aus 

e inem Teil  t ier  l inken Ulna.  

2. Der  Sch~del l~Bt einen typisehen Langkopf  e rkennen und ha t  
einer Person in mi t t l e r en  J a h r e n  oder  etwas d~rfiber hinaus angehSrt .  
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3, Die Wirbelsi~ule l~Bt Ver~nderungen erkennen, die in oder naeh 
der Mitre des Lebens zu entstehen pflegen. (Naehforsehungen haben 
ergeben, dab der Handelsreisende am 15. Januar 1894 geboren wurde. ) 

4. Es bestehen Griinde zur Annahme, dab die aufgefundenen Teile 
des Obersehenkelknoehens und des Sehienbeines einem m~nniichen In- 
dividuum angehSrt haben. 

5. Der Tell der harten Hirnhaut,  der in der Seh~delhShle gefunden 
wurde, l~Bt Reste einer ~lteren Blutung erkennen. 

Abb, 1. 2r Bild der verd ick ten  Dura  ma te r ,  die eine glut te  A~lBenseite 
(unten im Bilde) eine rauhe  Innensei te  und  t t oh l rgume  erkennen l~gt 

6. Spuren yon Gewalteinwirkungen zu Lebzeiten des Individuums 
sind an den Ske]etteilen, die mit grSBter Wahrsehein]ichkeit ein und 
derselben Person angehSrt haben, nieht nachzuweisen. 

7. Es finden sich AnhMtspunkte, dug die Skeletteile ungef~hr 1 Jahr  
im Freien gelegen haben diirften. 

Die Untersuchungsergebnisse veranlagten die PolizeibehSrde anzuneh- 
men, dug die aufgefundenen Skeletteile dem versehwundenen Handels- 
reisenden angehSrt batten. 

Dieser Full ist wissensehaftlieh nicht uninteressant wegen der in der 
Dura muter vorgefundenen Vergnderungen. Die Untersuehung zeigte, 
dub die Dura muter verdiekt war (Abb. 1), und dub diese Verdickung 
durch eine Einlagerung oder Auflagerung, die das Vorhandensein yon 
eisenhaltigem Blutpigment erkennen lieB, bedingt war. Abb. 2 zeigt, 
dub das Pigment nieht in der Form yon kleinen KSrnehen oder Par- 
tikeln, in welcher es gewShnlich innerhalb der Zellen angetroffen wird, 
vorhanden war, sondern Ansammlungen yon ziemlieh groBen, eckigen 
Sehollen bildete, wie sie frei in den Geweben vorzukommen pflegen. 
~berdies wurde das Blutpigment in Hohlr~umen vorgefunden, die yon 
gespMtenen oder auseinandergedr~ngten Lamellen der Dura umgeben 
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waren. Die Entstehung dieser Hohlr~iume dtir~te ani h~morrhagische 
Herds zurtickzufiihren sein, die die kollagenen Fasern der Dura aus- 
einandergedrgngt haben. Vereinzelte, in typischer Weise geschichtete 
KalkkSrnchen wurden ebenfalls wahrgenommen, doch besa~en diese 
keinen Zusammenhang weder mit den beschriebenen Hohlr~umen noch 
mit den Blutpigmentschollen [s. Abb. 16 in C~ISTE~S~SS (1944) Mono- 
graphie]. 

Abb.  2. A u s e i n a n d e r g e d r ~ n g t e  u n d  gespa l t ene  Dura lamel l en .  E ine  grol3e A n z a h l  y o n  
g ro2en ,  e l senhal t igen  Blutpigmen?~sehollen s ind  s i c h t b a r  (~)  

Es diirfte sich also sin ramnbeengender Prozel3 mit. gleichzeitiger 
Ablagerung yon H~mosiderin zwischen den Duralamellen abgespielt 
haben. Dieser diirfte primer auf eine Blutung und sekund~ir auf ein 
Granulationsgewebe, das postmortal aufgelbst wurde, zuriickzufiihren 
sein. 

Die Art der Ver~inderungen in der Dura mater konnte nicht mit 
absoluter Sicherheit festgestellt werden, doch bestehen Griinde zur An- 
nahme, dal] man sie in die Sammelgruppe Pachymeningitis haemorrhagie~ 
einreihen kann. Die Genesis dieses Prozesses, der mit :Neubildung yon 
Capillaren, Bildung yon Granulationsgewebe, Blutungen und manchmal 
auch mit Fliissigkeitsansammlung verknfipft ist, ist lebhaft in der 
Literatur besprochen worden und so~l bier nicht weiter er5rtert werden. 
In dem bier beschriebenen Fall ist weder sin Sch~deltranma noch AI- 
koholmil~braueh nachge~desen worden. KI~AU]UA~D (1954) hat, unter 
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Hinweis auf unter anderen LinKs (1945) umfangreiche Arbeit auf diesem 
Gebiet 57 eigene F~lle histologisch nntersueht und klassifizierte 19 als 
,,frisehe oder 15~nger zurfieMiegende paehymeningitische Ver~nderungen", 
14 als ,,traumatisehe SubdurMblutung" und 5 als ,,chronisehes Dur- 
hS~ma.tom mit tSdlichem Ausgang". Die restlichen 19 F/~lle waren Kon- 
trollfglle. Auf Grund derjenigen Befunde, die eine siehere Deutung zu- 
liegen, diirfte der besehriebene FM1 zur Kategorie ,,ehronisches Dur- 
h~matom" gehSren, wenn aueh makroskopisch Griinde zur Annahme 
bestanden, dag eine Kombination mit Pachymeningitis im engeren Sinne 
des Wortes vorlag. 

Verschiedene neurologisehe Symptome und manchmal auch psyehi- 
sehe Abstumpfung, je naeh dem Sitz nnd nach der Ansbreitnng der Ge- 
websneubildung, sind bei Pachymeningitis haemorrhagic~ interna vor- 
handen. Verschiedene Zeugen haben fibereinstimmend ausgesagt, daG 
sieh der Handelsreisende vor seinem Verschwinden eigentamlieh be- 
nommen habe. Wg~hrend er frtiher immer seinen gesehgftliehen Ver- 
pfliehtungen in der korrektesten Weise naehgekommen war, hat er es 
vor seinem Versehwinden unterlassen, Auitr~ge, fiir die er Anzahlungen 
entgegengenommen hatte, ~uszufiihren. Welters babe er z .B.  seine 
Reisetasehe, naehdem er sie ein Stack getragen hatte, niedergestellt, 
sei weitergegangen and naeh einer Weile wieder zurtiekgekommen, um 
sie zn holen usw. Er machte den Eindruek, als sei er st~ndig be- 
trunken, und kurz vor seinem Verschwinden hat er unzusammen- 
h/~ngende and konfuse Briefe geschrieben. 

Naeh Aussage seiner Sehwester sei er in den letzten Jahren zusehends ner- 
vSs, unzug/~nglich und bSsartig geworden. Er machte auf sie den Eindruek, Ms ob 
er an einer Geisteskrankheit litte, die sich allmghlich versehlechterte. Anzeiehen 
yon Alkoholmigbraueh babe sie nieht an ibm bemerkt; aueh war ihr niehts fiber 
eine Sehadelverletzung oder tiber eine ernstere Erkrankung bekannt. Den ein- 
gehoIten Erkundigungen naeh zu schlieBen ist er weder in einer Alkoholisten- noeh 
Irrenanstalt interniert gewesen. 

Das Ergebnis der Naehforsehungen und der Untersuchnng der auf- 
gefundenen Skeletteile sowie die Altersvergnderungen am Sehgdel und 
an den Zahnen zusammen mit der Spondylosis deformans der Wirbel- 
s~ule haben auch vom medizinisehen Standpunkt die Wghrscheinlieh- 
keit fiir sieh, dab die aufgefundenen Skeletteile dem verschwundenen 
Hande]sreisenden angeh6rt haben. 

Zusammen]assung 
Es wurden Ske]ettei]e gefunden, die einem 58j~hrigen Mann ~ngehSrt 

h~ben dfirften, der seit 8 Monaten verschwunden wur. 

Bei der geriehtsmedizinisehen Untersuchung wurden in der Dur~ 
mater Blutpigment~bl~gerungen gefunden, die au~ einen r~umbeengen- 
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den Prozel3, wie er sich bei Pachymeningi t is  haemorrhagica  interna ab- 
zuspielen pflegt, schliei3en ]assen. ])er eventuelle Zusammenh~ng zwi- 
schen den anamnest isch eruierten psychischen S y m p t o m e n  und den fest- 
gestellten organischen Veranderungen wird besproche11. 
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