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8 Zusammenfassung

Mit dieser Arbeit wurden Schédelfrakturen anhand des Archivs des Institutes fiir Rechtsmedizin
der Freien Universitit zu Berlin analysiert. Dabei handelte es sich um Schidelfrakturen, die

durch den Aufprall des Kopfes auf einen Untergrund entstanden sind.

Das Frakturzentrum eines Schiadelbruches wurde als Ort des Aufschlages angenommen.

Es setzte sich aus radidren Frakturlinien und konzentrisch verlaufenden Biegungslinien
zusammen. Diese Biegungslinien entstanden durch lokale Verformung des Schédels an der
Aufschlagstelle. Vom Frakturzentrum gingen Berstungsausldufer aus. Diese Berstungsauslaufer

sind durch Verformung des gesamten Schédels entstanden.

Das Frakturzentrum und die Berstungsauslédufer wurden in ihrer Gestalt und ihrer Ausbreitung
analysiert. Dazu wurden die Fraktursysteme in kumulierenden Skizzen erfasst. Weiterhin wurden
die einzelnen Anteile eines Fraktursystems fiir jeden Fall verschliisselt und konnten dadurch
tabellarisch statistisch ausgewertet werden.

Durch Zusammenwirken beider Methoden lie3en sich folgende Aussagen treffen:

8.1 Die Richtung und der Verlauf der Berstungsfrakturen waren abhingig vom Ort des

Aufschlages und von der Schideldicke

Dieser Zusammenhang wurde nach experimentellen Untersuchungen bereits vermutet und
konnte in dieser Arbeit an tatsédchlichen Fillen bestitigt werden.

RegelmiBigkeiten lieBen sich am Hinterkopf und an der Schédelseite darstellen:

Occipital verliefen die Berstungsfrakturen iiberwiegend nach

* unten.

Im Parietalbereich des Hinterkopfes verliefen die Berstungsfrakturen nach

* unten
* schridg vorne unten

» gegeniiberliegende Schidelseite



Ob eine Berstungsfraktur dabei isolateral oder nach kontralateral verlief scheint von der

Schideldicke abhédngig zu sein.
* An diinnen Schiadelknochen zeigten die Berstungsfrakturen iiberwiegend nach
kontralateral,
* bei dicken Schiadelknochen nach isolateral.

An der Schédelseite lieen sich drei Hauptrichtungen der Frakturlinien abgrenzen:

* unten
* schrédg vorne unten

¢ vornec

Der Winkel der seitlichen Frakturlinien war dabei

* im vorderen Teil nach ,,unten* gerichtet.

* Hinten verliefen die Berstungsausldufer zu einem groflen Teil nach ,,vorne®.

Im weiteren Verlauf waren die Berstungsfrakturen

* occipital gerade,
e an der vorderen Schidelseite gerade und

* an der hinteren Schidelseite iiberwiegend nach unten gebogen.
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An der Schidelseite strebten die Berstungsfrakturen ausgehend von allen Orten der Schédelseite

dem vorderen basalen Bereich der Schidelseite zu.
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8.2  Die Ausprigung von konzentrischen Biegungsfrakturen war abhiingig von der
Schadeldicke und der Sturzintensitat

Das Vorhandensein von konzentrischen Biegungsfrakturen als Folge der lokalen Verformung

des Schidels war von der Dicke der Schadelknochen abhéngig.

¢ Bei einer mittleren Schiadeldicke von mindestens acht Millimetern traten keine

konzentrischen Biegungsfrakturen auf.

Die frei werdende Energie des Sturzes hatte offenbar Einfluss auf die Auspriagung von

Biegungsfrakturen.

* Stiirze aus der Hohe hatten {iberdurchschnittlich hdufig Globusbriiche zur Folge.

* Bei Stiirzen aus dem Gang oder Stand traten keine Globusbriiche auf.

Ob der Aufschlagpunkt des Kopfes auf die Entstehung von Biegungsfrakturen Einfluss hatte

konnte nicht gezeigt werden, jedoch hatten Biegungsfrakturen

e an der Stirn einen uberdurchschnittlich hohen und

* am Hinterkopf einen unterdurchschnittlich geringen Anteil.

8.3  Ein altersabhiingiger Einfluss der Schiidelnihte war nicht zu zeigen

Der von V.N. Zvjagin gezeigte Zusammenhang zwischen Lebensalter und der Morphologie einer
Schéidelnaht fand in dieser Studie im Verlauf einer Frakturlinie an einer Schidelnaht keine

Entsprechung.

8.4  Ein Riickschluss von der Kopfhautverletzung auf die Fraktur war nur
eingeschriankt moglich

Etwa die Hélfte der Frakturen befand sich unter einer Wunde. Jedoch wurden auch
Schidelfrakturen ohne oberfldchliche Verletzung beschrieben. Auch unter einer Abschiirfung

oder einem Hamatom waren ausgeprigte Biegungs- Berstungs- Bruchsysteme verborgen.
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