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Fir die Diagnostik des Ertrinkungstodes bedeutete es einen grofien
Fortschritt, als REveNsTorr 1904° auf dag Vorkommen von Diatomeen
in den Lungen Ertrunkener aufmerksam machte. Spiter konnten den
Diatomeenbefunden in den Lungen keine so erhebliche Bedeutung mehr
zugemessen werden als weitere Untersucher festgestellt hatten, daf
Diatomeen und andere corpusculire Elemente auch in die Lungen eines
Leichnams (postmortal) eindringen kénnen. Auch die Anschauung, dafl
allein solche Diatomeen beweiskraftig seien, die sich in den subpleuralen
Abschnitten der Lungen befinden, konnte auf Grund experimenteller
Untersuchungen nicht aufrechterhalten werden.

Dagegen war die Feststellung von CorIN und Stookis! (1909), dall beim Er-
trinken Partikelchen in die Capillaren der Lunge eindringen und von dort in den
groflen Kreislauf gelangen, sehr bedeutungsvoll. Sie fanden im Herzblut Ertrun-
kener bei der Untersuchung mit dem Polarisationsmikroskop kleinste Kristalle, die
in HCl unlsslich. waren, und hielten sie fiir Kieselerdekristalle. Sie suchten auch
nach Kieselalgen, konnten aber keine finden, was sie darauf zuriickfithrten, da8 die
Maas, aus welcher ihre Leichen gelindet wurden, nur wenig Algen enthielt. Die
von CoriN und SToOKIs' beschriebenen Kérperchen, welche diese Autoren nur im
Herzblut von Leichen von Ertrunkenen nachweisen konnten, haben zwar auch
FrarNokEr und STRASSMANNS beobachtet; sie fanden diese Kérperchen aber nicht
nur im Herzblut von Ertrunkenen, sondern auch bei Leichen von Personen, die an
einer anderen Todesursache verstorben waren. Sie hielten daher den Nachweis
dieser Korperchen fiir die Diagnostik des Ertrinkungstodes nicht fur brauchbar.
Damit war der Frage des Ubertritts von corpuscularen Elementen in die Blutbahn
beim Ertrinkungstod in der Folgezeit keine besondere Aufmerksamkeit mehr ge-
schenkt worden. Erst 1942 konnte INcze* an Hand von Tierversuchen zeigen, daB die
Diatomeen wihrend des Ertrinkungstodes die Alveolarwinde passieren kénnen und
daher im Blut des linken Herzens und in den parenchymatosen Organen nachweisbar
sind. MUELLER und Gores? stellten 1949 fest, daB die Diatomeen mit einer Grofe
bis zu 30 # aus den Alveolen in die Blutbahn iibergehen. Auch sie fithrten den
Nachweis der Diatomeen nach Veraschung der Organe. WEINIG und Pranz'®

* Die Arbeit wurde mit dankenswerter Unterstiitzung der Bergbau-Berufs-
genossenschaft — Bochum — durchgefithrt. Fiir Anregung und Unterstiitzung
danke ich den Herren Professoren Dr. Trvm und WEINIG.
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empfahlen, zum Nachweis des Ertrinkungstodes die Untersuchung von Kieselalgen
im ,,optisch leeren Schnitt (Ttmm'®) durchzufithren, da sich hierdurch Verun-
reinigungen leichter abgrenzen lassen. Als positive Befunde werden nur solche
Kieselalgen anerkannt, die eindeutig in Geféflen liegen.

Zu der Frage, ob auch durch Einatmen diatomeenhaltigen Staubes
Kieselalgen in die Lungen gelangen konnen, hat NorDMANN 19527 einen
Beitrag geleistet, als er darauf aufmerksam machte, dafl bei Kieselgur-
arbeitern im Lungengewebe Diatomeen vorkommen kénnen. Er findet
das Aufsuchen und die photographische Darstellung der Diatomeen
dubBerst miithsam. Er spricht von ,,Verkrusten'* der Diatomeen mit dem
umliegenden Gewebe, ja sogar von EiweiBhiillen, die sich um die Dia-
tomeen bilden sollen. NorDMANN arbeitete im Hellfeld.

Eigene Beobachtungen an Lungenstiuben

Ahnlich wie NorpMANN konnten wir bei der mikroskopischen Unter-
suchung der Lungenstiube von 8 Personen verschiedener staubreicher
Betriebe und aus Versch1edenen Gegenden Deutschlands zweimal Dia-
tomeen nachweisen.

Im Gegensatz zu WrINIe und Mitarb.’, die mit der Timmschen
Methode®s und im Dunkelfeld arbeiteten, untersuehen wir unser Material
im Phasenkontrast. Trvm empfiehlt zur Erreichung eines optisch leeren
Schnittes im Hell- oder Dunkelfeld als Einbettungsmittel Canadabalsam
in Brombenzol gelést. Die Mischung hat einen Brechungsindex von
np = 1,556, dhnlich dem Brechungsindex des Gewebes. Wir arbeiten
im Phasenkontrastmikroskop mit einem Einbettungsmittel aus Colo-
phonium und Alcarin (Alcarin = 7,8%)*, gelost in Nitrobenzol®. Die
Mischung hat nach dem Erhérten einen Brechungsindex von ny, =1,553.
Wir wihlen den genannten Brechungsindex, da es uns in erster Linie
auf den Nachweis von kristalliner Kieselsdure (Quarz) und bestimmten
Silikaten ankommt. Nach Voigr!? ist im Phasenkontrast jedoch kein
optisch leerer Schnitt zu erreichen. Deshalb entfernen wir das storende
Gewebe (s. NorpMANN) vorher nach der Thomasschen Formamid-
methodel2 1, Wir verarbeiten auf diese Weise ganze Organe und be-
kommen den gesamten Staubgehalt dieser Organe in Pulverform. Der
statistisch naturgemiB unsichere Mittelwert aus einigen histologischen
Schnitten fillt damit weg. Dieser Foramidaufschlufl kdme in etwa einer
Anreicherung gleich, wie sie MUELLER und Gores® durchfithren und wie
sie WErNIG und Pranz®® am SchluB ihrer Arbeit erwidhnten. Der Gang
des Formamidaufschlusses ist &uBerst einfach und kann in jedem Labor
ausgefiihrt werden. Er nimmt auch nicht viel Zeit in Anspruchl4. Wir
haben an annihernd 100 verschiedenen Organen die Methode gepriift

* Alearin kann bezogen werden von der Firma Griibler & Co., frither Leipzig,
jetzt Chroma-Gesellschaft Schmid & Co., Stuttgart-Untertiirkheim.
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und ausgebaut. Gegeniiber der sonst iiblichen trockenen Organver-
aschung hat die Formamidmethode den Vorteil, dafi aus den gelosten
Mineralien der Organe keine unléslichen Produkte neu entstehen. Die
Kristallbildungen, die nach feuchter Veraschung mit Schwefelsiure
und Salpetersiure auftreten (Calciumsulfat und Silikate) und nach
MuEeLLER® nicht zu vermeiden sind, treten bei der Hydrolyse mit
Formamid nicht auf.

Bei der Untersuchung der Fremdkorper im Phasenkontrastmikroskop
sehen wir gegeniiber der Timmschen Methode darin einen Vorteil, daB

Abb. la—c. Kieselgur in Canadabalsam-Brombenzol eingebettet. VergroBerung etwa
385fach. a Dunkelfeld. b Hellfeld. ¢ Phasenkontrast

wir einen Teil der Begleitstdube gleich miterfassen, d. h. identifizieren
kénnen. Kohle z. B. erscheint in unserem Einbettungsmittel braun,
Quarz hellblau, Kaolin azurblaw. Diatomeen erscheinen weill mit der fiir
sie typischen Struktur. Die optische Farbung hingt von der optischen
Dichte der Substanz ab® 10 11,

Wir glauben, aus den Lungenstéuben nicht Ertrunkener mit einer
gewissen Sicherheit schlieBen zu kénnen, wo vermutlich die Person vor
dem Tode lingere Zeit gelebt oder gearbeitet hat und gerade diese Mog-
lichkeit der Bestimmung erscheint uns fiir die gerichtliche Medizin von
groBer Bedeutung. Zum Beispiel finden sich in den Lungen von Land-
arbeitern, die viel in iiberschwemmten Wiesen zu tun hatten, oft Dia-
tomeen!®; daneben konnen auch Pollen nachweisbar sein, aber keine
Kohle wie bei GroBstidtern oder gar scharfkantiger Quarz, wie er bei
den Bewohnern des Ruhrgebietes zu finden ist. Die Untersuchungen in
dieser Richtung sind jedoch noch nicht abgeschlossen und sollen spéter
mitgeteilt werden.

Die photographische Darstellung nach den verschiedenen mikroskopi-
schen Methoden zeigen die Mikroaufnahmen Abb. 1a—c. Es handelt sich
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dabei um Diatomeenerde, d.h. ungeglithte, technische Kieselgur, die
nicht mit HCl ausgewaschen wurde.

Abb. 2. Bruchstiick einer Diatomee aus Lungenstaub, eingebettet in Colophonium-Alearin-
gemisch. Phasenkontrastaufnahme, VergroBerung etwa 1000fach

Abb. 3. Phasenkontrastaufnahme einer Diatomee Planktoniella aus dem Lungenschnitt
eines Bergmanns im Salzgittergebiet. VergréBerung etwa 1000fach

Wie schon erwithnt, fanden wir bei der Untersuchung von 8 Lungen
aus den verschiedenen Bergbaugebieten in 6 Fiéllen weder im Schnitt
noch im isolierten Gesamtstaub Diatomeen. In 2 Fillen konnten wir
Diatomeen mit Sicherheit nachweisen.
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Fall 1 (Nr. 46, S.Nr. 833/54, Heidelberg). Lungen eines 72jahrigen Steinhauers
aus Tauberbischofsheim. Der Mann hatte seit seiner frithen Jugend vorwiegend
im Rotsandstein gearbeitet, voriibergehend auch im Muschelkalk, insgesamt
29 Jahre. Pathologisch-anatomisch bestand eine kleinknotige Silikose. Das
Trockengewicht der Lungen nach Acetontrocknung betrug 270,0 g. Der Formamid-
aufschluB dauverte 40 Std. 11,265 g Staub wurden isoliert, das sind 4,6 % des staub-
freien Trockengewichts der Lungen. Die chemische Analyse des Staubes ergab u. a.
12,5% 8i0,.

In mehreren histologischen Schnitten konnten wir keine Diatomeen nach-
weisen. Nach langerem Suchen fanden wir im isolierten Gesamtstaub kleine und
Bruchstiicke von Diatomeen (Abb. 2).

Foll 2 (Nr. 48, S.Nr. 207/54, Bochum). Es handelt sich um die Lungen eines
Bergmanns aus dem Eisenbergbau des Salzgittergebietes. Von Professor b1 Brast
wurde die Diagnose Sidero-Siliko-Tuberkulose gestellt. Trockengewicht der Lungen :
236,40 g. Der Formamidaufschluf dauerte etwa 50 Std. Das Trockengewicht des
isolierten Staubes betrug 54,731 g, das sind 30% des staubfreien Trockengewichts
der Lungen. Die cheémische Analyse des Staubes ergab u.a. 4,5% SiO,.

In histologischen Schnitten konnten wir weder mit der Timmschen Methode,
noch mit der Phasenkontrastmethode Diatomeen finden. Wir behandelten daher
Schnitte auf dem Objekttrager etwa 8 Std mit Formamid, bis das Gewebe entfernt
war. AnschlieBend wurde der Schnitt im Tiegelofen bei 360° € verascht, um den
Staub kohlefrei zu bekommen. In einem so behandelten Staubpriparat fanden wir
eine Diatomee (Abb. 3). Im isolierten Gesamtstaub konnten wir weder vor noch
nach dem Veraschen bei seiner Menge Diatomeen wiederfinden, die so intakt und
und so gut darzustellen waren.

Diskussion

Aus den Beobachtungen von Corix und Srocxis, INcze, MUELLER
und Gores, sowie WEINIG und Mitarb. geht hervor, daB Diatomeen
und andere corpusculire Elemente beim Ertrinkungstod iiber die
Lungengefifle in den Kreislauf und in die parenchymatésen Organe
gelangen konnen. Leider liegen keine Beobachtungen an Organen von
Arbeitern vor, die mit Diatomeen wihrend ihres Berufes in Berithrung
gekommen sind. Auch wir selbst haben bisher solche Organe nicht zur
Verfiigung gehabt. Die Untersuchung der Lunge ist zwar beim Beweis
der intravitalen Aspiration von Ertrinkungsflissigkeit nur von unter-
geordneter Bedeutung, da mit der Méglichkeit gerechnet werden muB,
dafl fremdkorperhaltiges Wasser erst postmortal in die Lungen einge-
drungen ist. Dagegen scheint uns die Untersuchung des Lungenstaubes
nach unserer Methode dann zweckmifBig, wenn es sich um die Identifi-
zierung einer unbekannten Leiche handelt. Es koénnen dann unter
Umstéinden Anhaltspunkte fiir Herkunft oder Beruf der Person er-
halten werden. Bei reichlichem Vorhandensein von Quarz, Seriziten,
Kaolin oder anderen Silikaten und gleichzeitigem Fehlen von Kohle
bzw. nur geringen Kohlebefunden, ist daran zu denken, da der Tote
vor Buntsandstein oder anderen klastischen Gesteinen gearbeitet hat,
wihrend Eisenoxyd, Aluminiumoxyd und biogene Mineralien auf
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léngere Bertihrung mit Kalken, Dolomiten, Mergel oder anderen
biogenen Sedimenten hinweisen.

Ob es sich bei den gefundenen Diatomeen um rezente oder fossile
Formen handelt, ist nach dem Fornamidaufschluff nicht mehr ohne
weiteres zu beurteilen. Rezente Formen sind gegeniiber den fossilen
durch eine Gelbfirbung infolge des Gehalts ihrer Chromatophoren an
Karotinoiden ausgezeichnet. Beim Formamidaufschlul werden diese
Substanzen, genau wie alles organische Gewebe, mit Ausnahme der
Cellulose, gelost.

Zusammenfassung

1. Fiir den Aufschluff von Organen zum Nachweis von Diatomeen und
mineralischen Schwemmteilchen wird das Thomassche Formamidver-
fahren empfohlen. Es hat gegeniiber dem SaureaufschluB den Vorteil,
daB sich keine neuen stérenden Kongremente bilden.

2. Die phasenkontrastmikroskopische Untersuchung ist zum Auf-
finden von Diatomeen und zur Unterscheidung anderer Mineralbestand-
teile sehr gut geeignet.

3. Es wird darauf aufmerksam gemacht, daB Diatomeen in den
Lungen nicht Ertrunkener vorhanden sein kénnen, wenn diese mit
Kieselgurerden oder anderem diatomeenhaltigen Material ldnger in
Berithrung gekommen sind.

4. Die Untersuchung der Lungen nach der beschriebenen Methode
kann auch bei Leichen unbekannter, nicht ertrunkener Personen Hin-
weise auf Beruf und Herkunft zum Zwecke der Identifizierung geben.
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