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Yerschiedenes

F. Benn-Coneeption (Chile): Gerichtliche Medizin in Chile.
W. Laves (Miinchen): Rontgenfluorescenzanalyse.

W. Kravrano (Berlin): Morphologische Untersuchungen zur Coronar-
thrombose und ibre Bedeutung fiir die Begutachtung.

R. Manz (Diisseldort): Zwei ungewshnliche Fiille plotzlichen natiir-
lichen Todes.

F. ScHrEYER (Bonn): Adventitielle Blutungen der groBen Brust-
arterien.

Nachdem auf AuBenhautsuffusionen der groBen Thoraxgefilie
systematisch geachtet wurde, fanden sich in allen eigenen Féillen von
Erdrosseln und Erwiirgen, jedoch auch bei verschiedensten anderen
gewaltsamen und auch inneren Todesursachen solche Blutungen, meist
an der Aorta descendens, aber auch an der A.pulmonalis oder sub-
clavia. Unter 15 Archividllen von manueller Erstickung enthielten die
Sektionsprotokolle einen solchen Vermerk zweimal. Es handelt sich um
Rhexisblutungen der Vasa vasorum und eine Art von Ekchymose der
intrathorakalen Adventitia ohne Spezifitdt fir den Erstickungstod.
(Erscheint ausfithrlich in J. forensic. Med.)

Prof. Dr. F. ScELEYER, Bonn, Stiftsplatz 12
Institut fiir gerichtliche Medizin

Srel¢LEDER (Kiel): Beurteilung der Arbeitsfiihigkeit unter Beriick-
sichtigung psychosomatiseher Zusammenhinge.

D. ScuraNz und M. BarTHA (Budapest): Geschlechtsbestimmung an
Zihnen. (Mit 1 Textabbildung.)

Die Frage des sexuellen Dimorphismus des Zahnsystems steht z. Z.
noch offen, wofiir wir den Hauptgrund darin erblicken, daf die Forscher
ihre SchluBfolgerungen im allgemeinen aus ziemlich kleinem Material ge-
zogen haben (ScHAAFFHAUSEN, PARREIDT, MELA, MOLNAR-TIUSZAR usw.).
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Wir haben uns das Ziel gesetzt zu iiberpriifen, ob es einen sexuellen
Dimorphismus der Zihne wirklich gibt und, wenn ja, was fiir zahlen-
miBige Angaben seine Existenz befiirworten. Wir fithrten die Unter-
suchungen an zwei gesonderten Gruppen aus. In der ersten figurierten
774 ménnliche und 805 weibliche, also insgesamt 1579 Probanden, alle
in ihrem zwanzigsten Lebensjahr, die aus verschiedenen Lebensumstin-
den (GroBstadt, Provinz) herkamen. Bei diesen haben wir die groBte
megio-distale Breite, also den grdften Querdurchmesser ihrer oberen und
unteren Fronfzihne mit einem fixierbaren Schrauben-MeBzirkel fest-
gestellt. Zugleich haben wir sie auf eventuell vorhandene Reduktions-
bzw. Uberproduktionserscheinungen untersucht.

Bei der zweiten Gruppe, die aus 1036 Minnern und 1464 Frauen,
also insgesamt 2500 Personen im Alter von 20—50 Jahren bestand und
den verschiedensten Lebensverhaltnissen entstammten, untersuchten
wir die von ihren wnteren Sechs- und Zwdilfjahrmolaren verfertigten
Rontgenbildern auf das Vorhandensein einer Wurzelverschmelzung.

Bekanntlich wird die Entwicklung des Gebisses von der gekreutzten
Vererbung weitgehend beeinflufit. Wenn also z. B. der Sohn die Merk-
male seiner Mutter vererbt, kann die Tochter diejenige ihres Vaters
vererben. Auf diese Weise kann bei einer Frau ein kriftigeres, minn-
liches Gebil} entwickeln und bei einem Mann ein graziles, eher weibliches.
Bei der Auswertung der Befunde haben wir uns die Untersuchungs-
ergebnisse von VoaeL und REISER vor Augen gehalten. Diese wurden
an 86 eineiigen, 6—30 Jahre alten Zwillingspaaren gewonnen und haben
gezeigh — was iibrigens auch von anderen schon angenommen wurde —,
daB die MeBgrofen der Zihne zwar genetisch determiniert, doch umwelt-
labil sind.

Hier sollen nur diejenige unserer Ergebnisse mitgeteilt werden, die
iber den sexuellen Dimorphismus praktische Schliisse zur Geschlechts-
bestimmung zulassen. Zuerst befaBten wir uns mit dem Breitenunter-
schied der Frontzédhne (1), dann mit dem Antagonismus der Reduktions-
und Uberproduktionserscheinungen (2) und zum Schluff mit dem ge-
schlechtlichen Unterschied bei der Verschmelzung der unteren Molaren-
wurzeln (3). Die Lingenverhaltnisse der Zihne — besonders der oberen
Frontzihne — haben wir auler Acht gelassen, weil diese Daten zur
Geschlechtsbestimmung weniger verwendbar sind. Die Kanten und
Spitzen der Zihne werden nadmlich mit dem Alter abgekaut, somit
werden sie kiirzer, man kann also diese Angaben nicht als konstant be-
trachten und als Beweis zur Geschlechtsbestimmung nicht beniitzen.

1. In bezug auf den mesiodistalen Durchmesser der Frontzihne haben
unsere Untersuchungen gezeigt, dafl solche Zihne, die man allein nach
ihrem Querdurchmesser absondern kann, selten vorkommen. Ein oberer
zentraler Incisivus mit der Breite von unter 7,5 mm, ein oberer seitlicher
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Incisivus mit der von unter 5,5 mm, ein oberer Caninus mit der von
unter 7,0 mm ist von weiblichem Typ, desgleichen ein unterer zentraler
Incisivus mit einem Querdurchmesser von unter 5,0 mm und ein unterer
Caninus mit einem solchen von unter 6,0 mm. Nach unseren Unter-
suchungen kommen solche Zshnenbreiten beim Mann nie vor.

Was die Durchschnitiswerte des mesio-distalen Durchmessers betrifft
(Abb. 1 und Tabelle), ist der obere mittlere Schneidezahn bei der Frau
breiter als der Eckzahn und der seitliche Schneidezahn ist auffallend
schmal. Hingegen haben beim Mann der obere mittlere Schneidezahn
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Abb. 1. Querdurchschnittswerte der oberen und unteren Frontzdhne
(mit Breitendifferenzen) in Millimetern

und der Eckzahn die gleiche Breite und der seitliche Schneidezahn er-
weist sich proportionell schméler. Bei den unferen Frontzdhnen ist der
Eckzahn bei der Frau kaum etwas breiter als der seitliche Schneidezahn,
wogegen beim Mann ein betrichtlicher Unterschied besteht.

Die Durchschnittswerte ergeben bei der Frau eine grollere Breiten-
differenz zwischen dem oberen mittleren und seitlichen Schneidezahn,
als beim Mann (2,1:1,8mm), dagegen eine kleinere Differenz zwischen
dem unteren seitlichen Schneidezahn und dem Eckzahn (0,7:1,0 mm).

2. Bei der Forschung nach Unregelmdfigkeiten der Zahnzahl schenkten
wir besonderes Interesse dem oberen seitlichen Schneidezahn. Nach
unseren, mit weiteren 1443 Personen erginzten Untersuchungen bestand
. bei 40 der 1643 (2,42%) weiblichen Probanden eine Aplasie bzw. Hypo-
plasie dieses Zahnes. Unter 1349 Mannern fand sich nur bei acht Fallen
(0,58%) eine Reduktionserscheinung. In zwei Fillen von beidseitiger
Aplasie des oberen seitlichen Schneidezahnes konnte auch die Nicht-
anlage des oberen ersten Backenzahnes mit Sicherheit festgestellt werden.
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Kovacs fand an der Budapester Kinderzahnklinik bei 1174 Médchen von
11—15 Jahren in 6,47%, dagegen bei 1037 gleichaltrigen Knaben nur in 3,18%
Zahnreduktionserscheinungen.

‘Uberproduktionserscheinungen, wie Uberzahl: Mesiodens, zwei seitliche Schnei-
dezihne, drei Pramolaren, vier Molaren oder Gemination der mittleren Schneide-
zihne findet man vorwiegend bei Mannern. Im Fall von VIiLLADAURA wurden bei
zwei Gebriidern Mesiodentes vorgefunden. WALLFELT untersuchte rontgenologisch
die oberen Schneidezihne von 9541 Ménnern und 12647 Frauen und fand in 0,7 %
der Minner und in 0,3% der Frauen einen iiberzdhligen oberen Schneidezahn.
GrAENEN und LiNnDAHL berichten bei 812 ménnlichen Probanden tiber 28 (3,4%)
und bei 240 weiblichen iiber 5 (2,1%) Uberzahlfille, von denen aber 15 nur auf
anamnestischen Daten beruhten und nicht personlich beobachtet wurden.

Tabelle. Besonderheiten des weiblichen und minnlichen Zihnetyps

‘Weiblich Méannlich

1. Minimale Querdurchmesser-Werte 1. Maximale Querdurchmesser-Werte
ausschlieBlich bei Frauen nicht geschlechtsgebunden

2. Der obere mittlere Schneidezahn | 2. Der obere mittlere Schneidezahn und
breiter als der Eckzahn der Eckzahn gleich breit

3. Die Breitendifferenz zwischen dem | 3. Die Breitendifferenz zwischen dem
oberen mittleren und seitlichen oberen mittleren und seitlichen
Schneidezahn ist hoher (2,1 mm) Schneidezahn niedriger (1,8 mm)

4. Die Breitendifferenz zwischen dem | 4. Die Breitendifferenz zwischen dem
unteren seitlichen Schneidezahn und unteren seitlichen Schneidezahn und
Eckzahn kleiner (0,7 mm) Eckzahn groBer (1,0 mm)

5. Die Verschmelzung der Wurzeln der | 5. Die Verschmelzung der Wurzeln. der
unteren Zwolfjahrmolaren haufiger unteren Zwolfjahrmolaren seltener
(30,9%) (22,0%)

6. Aplasie (Hypoplasie) der Zahne 6. Uberzithlige Zahne haufiger
haufiger

7. Der Weisheitszahn fehlt haufig . Der Weisheitszahn fehlt seltener

~3

3. Wir studierten die Wurzeln der Sechs- und Zwolfjahrmolaren
deshalb an Rontgenbildern, weil nach allgemeiner Auffassung das
Konfluieren der unteren Molarenwurzeln — hauptsichlich aber das der
Zwdlfjahrmolaren — ein feminines Merkmal darstellt. Aus diesen
Untersuchungen ging hervor, daBl die Wurzeln der unteren Sechsjahr-
molaren in keinem einzigen Fall verschmolzen waren, wihrend die
Zwolfjahrmolaren der weiblichen Probanden in 30,9% und der ménn-
lichen in 22 % Wurzelverschmelzung vorwiesen. Bei beiden Geschlech-
tern kam es vor, daB der untere Zwolfjahrmolar nur eine gemeinsame
breite Wurzel besalB, weiterhin, dal in manchen Fillen die Wurzeln
nur auf der einen Seite konfluierten, auf der anderen dagegen nicht.

Unsere Ergebnisse lauten dahin, dafy die in der Literatur fiir geschlechis-
spezifisch gehaltene Merkmale des Gebisses, an grofem Material untersucht,
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nicht strenger Kritik stondhalten. Unsere Ergebnisse sind in der Tabelle
zusammengefallt. Die dort angefithrten Daten stellen Durchschnitts-
werte dar, wobei man die grofle Streuungsbreite zu beachten hat. Es
wire aber verfehlt, nur aus einigen zutreffenden Angaben zu urteilen.
Die Bestimmung des Gleschlechtes aus dem Gebill gelingt um so leichter,
je mehr eindeutige Beweise man vorbringen kann. Um dabei Irrtiimern
zu entgebhen, muB man die Zahne der beiden Seiten des Kiefers unter-
suchen und den Befund moglicherweise durch Réntgenaufnahmen er-
ginzen. Es kann ndmlich vorkommen, dal} die Wurzeln der Zwolfjahr-
molaren nur auf der einen Seite konfluieren oder, wenn der Weisheits-
zahn bzw. ein oberer seitlicher Schneidezahn auf einer Seite fehlt, kann
er auf der anderen Seite anwesend sein. Hsist auch denkbar, dafl jemand
durch kieferorthopéddische Eingriffe einige Zihne, vornehmlich die
Backenzihne, oder aber, wenn auch seltener, die seitlichen Schneide-
zéhne noch im Kindesalter verloren hat und der Restzustand als Aplasie
gedeutet wird. Die Entfernung iiberzéhliger Zihne kann zu einem &hn-
lichen Trrtum AnlaB geben. Bei einem Liickengebil kénnen gerade
jene Zihne fehlen, die bei der Geschlechtsbestimmung Anhaltspunkte
hitten liefern konnen, wodurch die Untersuchung eventuell ohne Erfolg
bleibt. In derartigen Fillen hilft eine sorgfiltig aufgenommene Ana-
mnese (bei Identitdtsbestimmung die von den Angehdérigen gelieferten
Angaben) oft zur richtgen Losung mit.

Die Angaben des sexuellen Dimorphismus der Zihne sind aber
nicht nur fiir Identitéitsbestimmungen, sondern auch bei dlteren Kindern
— mit bleibenden Zdéhnen — evtl. {iir Vaterschaftsbestimmungen und
bei Fillen von Hermaphroditismus verwendbar.

Weitere Untersuchungen z. B. tber Wurzelkanalbifurkation der
unteren ersten Backenziéhne, sind noch im Gange,

Zusammenfassung

Uber den sexuellen Dimorphismus der Zéhne weichen die Angaben
der Literatur auseinander, besonders weil sie oft auf einer Kleinzahl der
TUntersuchungen fuflen. Die Verfasser haben mehrere tausend Unter-
suchungen diesbeziiglich angestellt und die Ergebnisse tabellarisch zu-
sammengefaBt. Die Angaben sind als Erginzungsbelege zur Geschlechts-
bestimmung verwendbar.
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