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Zahnarztliche ldentifizierung

Die Frage der Identifikation von Toten
stellt sich zum einen bei unbekannten
Leichenfunden und zum anderen bei
Massenkatastrophen. Haufig sind es Zah-
ne und deren Fillungen, die zur Identi-
tatskldarung herangezogen werden, da
letztlich sie auch nach langerer Liegezeit
bzw. widriger Todesumstdnde (zum Bei-
spiel Feuereinwirkung) aufgrund der
enormen Widerstandsféhigkeit noch Aus-
kunft geben kénnen. So pragen individu-
elle Stellungsanomalien und unser zahn-
arztliches Wirken an 32 Zahnen mit
jeweils fiinf verschiedenen Flachen, Wur-
zeln und einer breiten Palette an zur Ver-
fugung stehenden Werkstoffen einen un-
verwechselbaren Individualcharakter
jeder Person, dhnlich dem eines Finger-
abdruckes.

Bei Kriminalfdllen ist die Identifizierung
oft der erste Einstiegspunkt zur Aufkla-
rung eines Verbrechens. Dartiber hinaus
hat die Frage, ob eine bestimmte Person
verstorben ist, eine Reihe zivilrechtlicher
Konsequenzen (z. B. Erbschaft). Schliefs-
lichist es jenseits aller rechtlichen Aspek-
te eine Frage der Pietdt, den Hinterbliebe-
nen die sterblichen Uberreste ihres
Angehorigen und nicht eine beliebige
Leiche zur Bestattung zu tibergeben.

Geschichtlicher Riickblick

Bereits im Jahre 1897 wird von einer
Identifizierung anhand zahnarztlicher
Unterlagen berichtet. Damals kam es bei
einem Wohltdtigkeitsbasar in Paris auf-
grund einer defekten Projektorlampe ei-
nes Vorfiihrapparates zu einer Gasexplo-
sion, die in einem Flammenmeer endete.
Dabei verloren 126 Menschen ihr Leben,
darunter auch Sophie Charlotte von Wit-
telsbach, Schwester der Kaiserin ,Sissi*”
von Osterreich. Anhand der Aufzeich-
nungen ihres Zahnarztes Dr. Davenport
konnte sie spater identifiziert werden
(Hutt, 1998).

Ein sehr bekannter Fall der jlingeren Ge-
schichte ist die Identifizierung der Leiche
Adolf Hitlers. Hier fiihrten die Unterlagen
seines Zahnarztes Dr. Blaschke zur Kl&-
rung der Identitdt (Bezymenski, 1968,
Sognnaes & Strom, 1973).

Befunderhebung post mortem

Die postmortale Befunderhebung um-
fasst das Erheben von vorhandenen, feh-
lenden, retinierten Zdhnen, des Karies-
und Fullungsstatus, inkl. der Angabe der
Art der Restaurationen, prothetische Ver-
sorgungen, ggf. kieferorthopddische Ap-
paraturen, parodontaler Zustand, Zahn-
stein, Verfarbungen, Fehlstellungen,
Zahnrotationen und sonstige Besonder-
heiten (Torus palatinus, persistierende
Milchzahne etc.). Aber auch das Erfassen
postmortaler Verdnderungen, wie post-
mortaler Zahnverlust (leere Alveole) oder
das Auftreten des , Pink-teeth“-Phdno-
mens, hervorgerufen durch Stauungszu-
stande und Erythrozytenextravasion aus
den pulpalen Gefalen, z. B. bei Ertrin-
kungstod oder CO-Intoxikation, gehort
zur ordnungsgemafen Befunderhebung.

Spezifische Rolle der KFO

Infolge der greifenden zahnarztlichen
Prophylaxebemiihungen prasentiert sich
bei Kindern und Jugendlichen zuneh-
mend ein kariesfreies, primar gesundes
Gebiss. Einziger Hinweis ist in solch tragi-
schen Situationen oftmals eine kieferor-
thopadische Behandlung, in der sich die
Kinder befinden. Auf diese Weise konnte
auch ein Teil der 49 Kinder, die bei einer
Flugzeugkollision im Juli 2002 bei Uber-
lingen auf tragische Weise ums Leben ka-
men, identifiziert werden.

Untersuchungstechnik

Eine postmortale Untersuchung ist wie ei-
ne gewohnliche zahnarztliche Befund-
erhebung durchzufihren, als Hilfsmittel
kann ein Mundsperrer oder Keil dienen.
Kommt es zur Hinzuziehung eines
Rechtsodontologen, ist der unbekannte
Leichnam haufig durch widrige Umstan-
de derart entstellt, dass eine Untersu-
chung (eingetretene Totenstarre, Brand-
und Wasserleichen) ohne vorherige orale
Sektion kaum moglich ist. Dabei wird der
Unterkiefer im Kiefergelenk exartikuliert.
Gegebenenfalls wird zur griindlichen Be-
funderhebung ebenfalls eine Entnahme
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des Oberkiefers nach vorangegangener
Le Fort-1-Osteotomie erforderlich. An-
schlieBend werden die Kieferteile forma-
linfixiert bzw. mazeriert.

Die ante mortem-Unterlagen

Bei Vorliegen eines unnattrlichen Todes/
Leichenfundes beauftragt der Staatsan-
waltdie zustdndige Polizeibehorde mit
der Einleitung der Identifizierungsmal’-
nahmen, so z. B. Sicherung von Beweis-
material vor Ort. Nach § 88 StPO ist die
Identitat vor Leichenoffnung zu klaren. So
wird in aller Regel bereits wahrend der
Leichenschau versucht, orientierende
Identitatshinweise (z. B. Personaldoku-
mente) zu erhalten (Fuhrmann etal.,
2001). Ist die Identitatsklarung aufgrund
widriger Umstande (Brandeinwirkung,
fortgeschrittene Faulnis, Skelettierung
etc.) nicht moglich, so kann der Staatsan-
walt verfligen, dass zur Identifizierung
Kiefer und Zahne des Opfers in die Unter-
suchung einbezogen werden und ein
Rechtsodontologe mit einem Gutachten
beauftragt wird.

In den meisten Féllen besteht eine Vermu-
tung, um wen es sich bei dem unbekann-
ten Opfer handeln kénnte. Entweder
durch, wie beschrieben, orientierende
Hinweise wahrend der Leichenschau
bzw. durch eine Vermisstenmeldung. Bei
Katastrophen sind Passagierlisten o. A. aus-
schlaggebend. Durch Befragung von An-
gehorigen des vermutlichen Opfers wird
haufig der behandelnde Zahnarzt ermit-
telt, sollte dies nicht zum gewiinschten Er-
folg fiihren, besteht die Moglichkeit einer
Abklarung tiber die Krankenkasse. Dies
geschiehtim Auftrag des Staatsanwaltes.
Parallel zur PM-Befundung der Zahne
und Kiefer erfolgt die Anforderung der an-
temortalen Patientenakten aus der betref-
fenden Zahnarztpraxis.

AnschlieRend werden ante- und post-
mortale Daten abgeglichen und es erfolgt
die Erstellung eines Gutachtens, in dem
eine Aussage zur ldentitatskldarung getrof-
fen wird. Zur Qualitatssicherung empfeh-
len Benthaus & Rotzscher etal., 1999, die
zusdtzliche Angabe eines numerisch-
morphologisch-rontgenologischen Qua-
litatsschltssels (,NMR Certainty Index”,
NMR-Index).

Suchanzeige als letzte Chance

Fuhren die Ermittlungen innerhalb einer
4-Wochen-Frist zu keinem Ergebnis, so
schaltet die Polizei haufig Suchanzeigen
in den zahndrztlichen Medien. Geht es
um eine besonders problematische Iden-
tifikation, gilt es, die Zahnarzteschaft mit-
hilfe der Mitteilungsblatter der Kérper-
schaften bzw. bei Bedarf bundesweit
durch die Zahnarztlichen Mitteilungen
der Bundeszahnarztekammer (zm) zur
Mitarbeit aufzufordern. Dabei ist die
Fahndung in den zahnarztlichen Printme-
dien mit einem relativ grofRen Zeitauf-
wand verbunden und stellt haufig die
letzte Chance zur Identifizierung eines
unbekannten Toten dar.

Einsatz bei Massenkatastrophen

Nicht nur Einzelidentifizierungen, auch
Einsatze bei GroRkatastrophen und unter
erschwerten Bedingungen gehoren zum
Aufgabenspektrum eines Rechtsodonto-
logen. Zur besseren Koordination solcher
Einsatze wurde 1972 auf nationaler Ebe-
ne eine ldentifizierungskommission
(IDKO) des Bundeskriminalamtes (BKA)
eingerichtet. Eine internationale Einbin-
dung bietet das ,Standing Committee of
Identification” von Interpol [Rotzscher,
2000]. Neben den hauptamtlich tdtigen
Mitarbeitern der IDKO steht im Einsatz-
fall, wie z. B. der Tsunami-Katastrophe im
Dezember 2004, ein Pool von externen
Spezialisten (Rechtsmediziner, Zahnme-
diziner, Anthropologen, Schmucksach-
verstandige etc.) zur Verfligung (Lessig et
al., 2009).

Fazit fur die zahnarztliche Praxis

Eine Kooperation zwischen Rechtsodon-
tologen und der betreffenden zahnarztli-
chen Praxis ist die Voraussetzung fiir eine
erfolgreich abgeschlossene Identitdtskla-
rung. Dabei richten sich der Arbeitsauf-
wand und eventuell resultierende Riick-
fragen in der Praxis immer wieder nach
der Qualitat der zur Verfligung gestellten
Unterlagen.

Viele niedergelassene Kollegen doku-
mentieren zu Beginn ihrer Behandlung
bedauerlicherweise nur einen Minimal-
befund im Sinne: ,Zahn karits”, ,Zahn
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zerstort und extraktionswiirdig” oder
,Zahn fehlt”. Oft werden nur die Leistun-
gen vermerkt, die in der eigenen Praxis er-
bracht wurden, ohne Dokumentation der
Arbeiten des Vorbehandlers. Dabei sind
fur eine Identitatsfeststellung aber gerade
Artund Lokalisation aller vorhandenen
Fullungen, Lage und Ausdehnung kari-
oser Defekte, vorhandener Zahnersatz
jeglicher Art etc. von groliter Bedeutung.
Eine diesbezligliche Untersuchung von
Fuhrmann etal., 2001, betrachtet das
Auftreten von Dokumentationsfehlern in
zahnarztlichen Unterlagen, die zu Identi-
fizierungszwecken angefordert wurden.
Neben den bereits oben aufgefiihrten Do-
kumentationsproblemen weist die Ar-
beitsgruppe auch auf simple Quadranten-
verwechslungen und Schreibfehler hin,
die bei der Angabe, ob ein betreffender
Zahn pré- und postmortal fehlt bzw. vor-
handen ist, bereits zu einem ldentitéts-
ausschluss fiihren konnen. Letztlich
konnten die betreffenden Falle anhand
pramortaler Rontgenaufnahmen zweifels-
frei identifiziert werden, obwohl die Un-
terlagen z.T. unvollstindig oder fehlerhaft
waren. Dies belegt einmal mehr, welche
essenziellen Informationen in zusatzli-
chen zahnérztlichen Unterlagen, wie
Rontgenaufnahmen (hier sei insbesonde-
re die Panoramaschichtaufnahme mit ih-
rer Ubersichtlichen Darstellung aller rele-
vanten Strukturen erwdhnt) Gipsmodel-
len, intraoralen Fotos etc. fiir den foren-
sisch tatigen Odontostomatologen liegen.
Eine unkomplizierte Zurverfiigungstel-
lung der in der zahnarztlichen Praxis vor-
liegenden Unterlagen stellt somit den
letzten Dienst dar, den man seinem Pa-
tienten und dessen Angehdrigen in dieser
tragischen Situation erweisen kann.
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