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Betrifft: Stellungnahme der Osterreichischen Arztekammer zum Entwurf

eines Bundesgesetzes, mit dem das AsylG, das Fremdenpolizeigesetz, u.a.

gedndert werden

Sehr geehrte Damen und Herren!

Die Osterreichische Arztekammer dankt fir die Einladung zur Teilnahme am
Begutachtungsverfahren zum Entwurf eines Bundesgesetzes, mit dem das Asylgesetz
2005, das Fremdenpolizeigesetz 2005, das Grundversorgungsgesetz — Bund 2005,
das Niederlassungs- und Aufenthaltsgesetz, das Staatsblirgerschaftsgesetz 1985 und
_das Tilgungsgesetz 1972 geandert werden sollen. Wir erstatten in offener Frist unsere
Stellungnahme, die sich auf die Expertise des OAK-Gutachterreferats stiitzt und sich
ausdricklich gegen die vorgeschlagene Regelung zur Alterseingrenzung bei

behaupteter Minderjahrigkeit wendet.

Ad -§15 Abs. 126 Entwurf Anderung Asylgesetz 2005,
- § 12 Abs. 4 Entwurf Anderung Fremdenpolizeigesetz 2005,
- § 29 Abs. 4 Entwurf Anderung Niederlassungs- und Aufenthaltsgesetz,
- § 5 Abs. 1 Entwurf Anderung Staatsbiirgerschaftsgesetz;

Mit den genannten Bestimmungen soll die Mdglichkeit einer behdrdlich angeordneten
radiologischen Untersuchung zur Alterseingrenzung eingefiihrt werden.

Weihburggasse 10-12, A-1010 Wien, Austria, Tel.: +43 (1) 51406-0, Fax: 42 Dw, post@aerztekammer.at, www.aerztekammer.at
DVR: 0057746, Konto: 50001120000, BLZ 18130, die &rztebank, Wien
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Die Zulassigkeit der Einwirkung ionisierender Strahlung, worunter radiologische
Strahlung fallt, ist im Strahlenschutzgesetz eng und unter mdglichst grolRer
Berlicksichtigung des Wohles der exponierten Personen sowie medizinisch-
wissenschaftlicher Erkenntnisse normiert. Demnach sieht § 4 Strahlenschutzgesetz
vor, dass ionisierende Strahlen auf den menschlichen Kérper nach Maligabe des
jeweiligen Standes der medizinisch-wissenschaftlichen Erkenntnisse ausschlieBlich fur
medizinische Zwecke angewendet werden dirfen. Eine Ausnahme ware nur durch
Regelung in einem Bundesgesetz zulassig und nur dann, wenn es sich um eine
gerechtfertigte Anwendung handelt.

Alle neuen Kategorien bzw. Arten des Umganges mit Strahlenquellen, bei denen es zu
einer Exposition durch ionisierende Strahlen kommt, miissen vor ihrer erstmaligen
Bewilligung oder Zulassung durch Abwéagung ihres zu erwartenden Nutzens gegeniber
der mobglicherweise von ihnen ausgehenden gesundheitlichen Beeintrachtigung
gerechtfertigt werden, so § 4 Abs. 2 Strahlenschutzgesetz. Die Bestimmung sieht
weiters vor, dass die Rechtfertigung bestehender Kategorien oder Arten des
Umganges mit Strahlenquellen Gberprift werden kann, sobald wesentliche neue
Erkenntnisse Uber den Nutzen bzw. die Auswirkungen der Tatigkeit vorliegen.

Bezlglich der Bewertung kann die Strahlenschutzkommission befasst werden.

In diesem Zusammenhang darf auch auf die Empfehlungen der Arbeitsgemeinschaft
fur Forensische Altersdiagnostik verwiesen werden. Als Grundlage einer
Altersschatzung im Strafverfahren werden hier eine korperliche Untersuchung, eine
Réntgenuntersuchung der Hand, sowie eine zahnarztliche Untersuchung mit Erhebung
des Zahnstatus und Auswertung eines Orthopantomogramms empfohlen. Zur Frage
der Vollendung des 21. Lebensjahres ware eine zusatzliche Rontgen- oder CT-

Untersuchung der Schliisselbeine angeraten.

Da auch nach deutschem Recht in Zivil- und Asylverfahren eine juristische Legitimation
far die Durchflhrung von Ro&ntgenuntersuchungen fehlt, beschrankt sich hier das
Methodenspekirum auf eine korperliche Untersuchung sowie eine zahnarztliche
Untersuchung mit Erhebung des Zahnstatus. Eine einschlagige zusammenfassende
Darstellung bietet auch der in der Anlage beigefiigte Fachbeitrag (siehe auch
http://www.aerzteblatt.de/v4/archiv/lit.asp?id=41687).
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Ausdricklich weisen wir auf die Schwierigkeit der Einwilligungs- bzw.
Zustimmungsfahigkeit fraglich Minderjahriger in eine radiologische Untersuchung zur

Alterseingrenzung hin.

Weiters weist der vorliegende Entwurf Amtsarzten eine Schlisselrolle zu, die sie bei

aller fachlichen Wertschatzung so wohl nicht erfillen kénnen.

Die Osterreichische Arztekammer lehnt deshalb und aufgrund der unklaren

medizinisch-wissenschaftlichen Rechtfertigung eine radiologischen Untersuchung zur

Alterseingrenzung in jener Form, wie sie der vorliegende Entwurf vorsieht, ab. Dieses
Thema soll daher nicht in der Sommerpause ,durchgepeitscht werden. Wir fordern
vielmehr dringend und wie bereits im Zuge einer am 3.9.2008 im Innenministerium
stattgefundenen  Sitzung  besprochen, die Einberufung eines weiteren
Expertengremiums, bestehend aus den Fachleuten der Osterreichischen Arztekammer,

auslandischen Experten, sowie Vertretern des Gesundheitsministeriums.

Mit freundlichen GriiRen

(i.A. far den Prasndenten)
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Zusammenfassung

Die forensische Altersdiagnostik wird bei Ju-
gendlichen und jungen Erwachsenen, die in
den letzten Jahren sowohl im Rahmen von
Strafverfahren als auch fiir Zivil- und Asylver-
fahren verstérkt in Erscheinung treten, immer
wichtiger. Die juristisch relevanten Altersgren-
zen betreffen das 14., 16., 18. und 21. Lebens-
jahr. Entsprechend den Empfehlungen der Ar-
beitsgemeinschaft fiir Forensische Altersdia-
gnostik sollten fiir eine Altersschitzung im
Strafverfahren eine korperliche Untersuchung,
eine Rontgenuntersuchung der Hand sowie ei-
ne zahnarztliche Untersuchung mit Erhebung
des Zahnstatus und Auswertung eines Ortho-
pantomogramms eingesetzt werden. Zur Frage
der Vollendung des 21. Lebensjahrs wird eine
zusdtzliche Rontgen- oder CT-Untersuchung
der Schliisselbeine empfohlen. Da in Zivil- und
Asylverfahren eine juristische Legitimation fiir
die Durchfiihrung von Roéntgenuntersuchun-

ufgrund zunehmender grenz-
AUberschreitender Migrationsbe-

wegungen kam es in den letzten
Jahren in zahlreichen européischen
Landern auch zu einem zahlenméRigen
Anstieg derjenigen Ausléander, bei de-
nen das Geburtsdatum nicht zweifels-
frei dokumentiert ist. Diese Entwick-
lung hat dazu geflihrt, dass forensische
Altersschatzungen bei Lebenden zu
einem festen Bestandteil der foren-
sischen Praxis geworden sind. Im
deutschsprachigen Raum war ein
sprunghafter Anstieg der Zahl der
jahrlich erstatteten Altersgutachten von
185 im Jahr 1996 auf gegenwartig etwa
500 zu verzeichnen (25). Bei den zu un-
tersuchenden Personen handelt es sich
um Auslander ohne giiltige Ausweis-
papiere, die ihr Alter mutmalglich falsch
angeben und deren Alter von juristi-
scher Bedeutung ist.

Eine erste Uberregionale Analyse
des gegenwartigen Standes der foren-
sischen Altersdiagnostik bei Lebenden
im deutschsprachigen Raum fand an-
lasslich des ,,X. Libecker Gesprachs
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gen fehlt, beschrankt sich hier das Methoden-
spektrum auf eine korperliche Untersuchung
sowie eine zahnérztliche Untersuchung mit Er-
hebung des Zahnstatus. Der Einfluss der Ethnie
auf die untersuchten Entwicklungssysteme
wird dargestellt, und Forschungsdesiderate
werden benannt.

Schliisselworter: forensische Altersdiagnostik,
sexuelle Reifeentwicklung, Handossifikation,
Dentition, Schliisselbeinossifikation

Summary

Forensic Age Diagnostics of Adolescents
and Young Adults

In view of an increase in cross-border migration,
forensic age estimations of adolescents and
young adults have become increasingly impor-
tant. Legally relevant age thresholds are 14,
18 and 21 years of age in criminal proceedings,
18 years in civil proceedings and 16 years in

deutscher Rechtsmediziner® im De-
zember 1999 statt. Bei dieser Tagung
wurde vorgeschlagen, eine Arbeits-
gemeinschaft aus Rechtsmedizinern,
Zahnarzten, Radiologen und Anthro-
pologen zu griinden, die Empfehlungen
fur die Gutachtenerstattung entwickelt,
um das bis dahin, zum Teil recht unter-
schiedliche Vorgehen zu harmonisieren
und eine Qualitatssicherung der Gutach-
ten zu erreichen. Die interdisziplinare
»~Arbeitsgemeinschaft fir Forensische
Altersdiagnostik®“ (http://www.charite.
de/rechtsmedizin/agfad/index.htm) kon-
stituierte sich am 10. Mérz 2000 in Ber-
lin und z&hlt gegenwaértig 75 Mitglieder
aus den deutschsprachigen Lé&ndern,
Norwegen, Belgien, Spanien und den

1 Institut fiir Rechtsmedizin (Direktor: Prof. Dr. med. Dr. h.c.
Volkmar Schneider), Charité-Universitatsmedizin, Berlin

2 |nstitut fiir Rechtsmedizin (Direktor: Prof. Dr. med. Klaus
Puschel), Universitatsklinikum Hamburg-Eppendorf

3 Institut fur Radiologie (Direktor: Prof. Dr. med. Bernd
Hamm), Humboldt-Universitat Berlin Charité

4 Zentrum fiir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde (Arzt-
liche Leiterin: Prof. Dr. med. dent. Bérbel Kahl-Nieke),
Poliklinik fiir Rontgendiagnostik, Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf
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Forensische Altersdiagnostik
bei Jugendlichen
und jungen Erwachsenen

asylum proceedings. According to recommen-
dations by the Study Group on Forensic Age
Diagnostics a forensic age estimate should con-
sist of a physical examination, an X-ray of the
hand, a dental examination which records den-
tition status and evaluates an orthopantomo-
gram. In addition, a radiological or CT examina-
tion of the clavicle is recommended to establish
whether the person concerned has attained 21
years of age. Since the law does not provide for
X-ray examinations in civil or asylum proceed-
ings, the spectrum of applicable methods is
limited to a physical examination and a dental
examination which records dental status. The
article addresses the impact of ethnic origin
on the examined developmental systems and
identifies desirable achievements of future
research.

Key words: forensic age diagnostic, sexual
maturation, hand ossification, dentition, clavicle
ossification

USA. Von dieser Arbeitsgemeinschaft
wurden fur die relevante Altersgruppe
Empfehlungen fir die forensische
Altersdiagnostik bei Lebenden im
Strafverfahren (24) sowie im Zivil- und
Asylverfahren (16) erarbeitet. Zur
Qualitatssicherung der erstatteten Gut-
achten werden von der ,,Arbeits-
gemeinschaft fur Forensische Alters-
diagnostik® jéhrlich Ringversuche ver-
anstaltet. Die erfolgreiche Teilnahme
wird vom Vorstand der Arbeitsgemein-
schaft zertifiziert.

Die ethische Zulassigkeit foren-
sischer Altersschatzungen wurde in der
Vergangenheit zum Teil kontrovers
diskutiert. Nach Uberzeugung der Au-
toren leisten lege artis durchgefiihrte
Altersschatzungen einen wichtigen
Beitrag zur Gewahrleistung der Rechts-
sicherheit, indem sie zur juristischen
Gleichbehandlung von Personen mit
und ohne glltige Ausweispapiere bei-
tragen. Einerseits wird die ungerecht-
fertigte Inanspruchnahme von Vortei-
len infolge unzutreffend behaupteten
Unterschreitens juristisch relevanter
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Altersgrenzen verhindert. Andererseits
kénnen die untersuchten Personen vom
Verdacht, ihr Alter bewusst falsch anzu-
geben, entlastet werden.

Juristischer Hintergrund

Strafverfahren

Die juristisch relevanten Altersgrenzen
im Strafverfahren betreffen das 14.,
18. und 21. Lebensjahr. Die Vollendung
des 14. Lebensjahrs ist fur die Frage
der Strafmindigkeit entscheidend (8 19
Strafgesetzbuch). Es gilt als unwider-
legbare VVermutung, dass ein Kind unter
14 Jahren generell schuldunfahig und
damit strafunmuindig ist, also in jedem
Fall — trotz Erfullung eines Straftatbe-
standes — straflos bleibt. FUr die Frage
der Anwendbarkeit von Erwachsenen-
beziehungsweise Jugendstrafrecht sind
die Altersgrenzen 18 und 21 Jahre von
Belang. Nach § 1 Jugendgerichtsgesetz
gilt als Jugendlicher, wer zur Zeit der
Tat 14, aber noch nicht 18 Jahre alt ist,
als Heranwachsender, wer zur Zeit der
Tat 18, aber noch nicht 21 Jahre alt ist.
Bei Jugendlichen ist Jugendstrafrecht
anzuwenden. Bei Heranwachsenden
muss dariiber hinaus festgestellt wer-
den, ob die Gesamtwiirdigung der Per-
sonlichkeit des Taters ergibt, dass der
Betroffene nach seiner sittlichen und
geistigen Entwicklung noch einem Ju-
gendlichen gleichsteht beziehungsweise
es sich nach der Art, den Umstanden
oder Beweggrtinden der Tat um eine Ju-
gendverfehlung handelt — und damit Ju-
gendstrafrecht gilt — oder ob das allge-
meine ,,Erwachsenenstrafrecht” anzu-
wenden ist (9).

Zivilverfahren

Im Burgerlichen Recht werden Alters-
schatzungen in Vormundschaftsange-
legenheiten vorgenommen (88§ 2, 1773
BGB), ebenso in Pflegschafts- und
Erganzungspflegschaftsangelegenheite
n (8§ 1909, 1915 BGB). Hier ist die Al-
tersgrenze von 18 Jahren fur die Errei-
chung der Volljahrigkeit bedeutsam.
Falls der Betroffene das 18. Lebensjahr
vollendet hat, scheidet die Vormund-
schaft aus, da diese nur Minderjahrige
erfasst. In familienrechtlichen Pfleg-
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Abbildung 1: Handskelett mit
noch offenen Epiphysenfugen

Angegebenes Alter: 13 Jahre, 5 Monate
Geschatztes Alter: etwa 16 Jahre
Verifiziertes Alter: 16 Jahre, 6 Monate

schafts- und Erganzungspflegschaftsan-
gelegenheiten stellt sich die Lage iden-
tisch dar, weil deren Falle die Vormund-
schaft beziehungsweise die elterliche
Sorge voraussetzen und damit ebenfalls
auf der Minderjahrigkeit der Betroffe-
nen basieren.

Asylverfahren

In Asylverfahren ist verwaltungsrecht-
lich die Altersgrenze von 16 Jahren
malfigeblich, weil dann der Betroffene
gemaR § 68 Abs. 1 Auslandergesetz und
8§12 Asylverfahrensgesetz als hand-
lungsfahig gilt. Unbegeleitete Minder-
jéhrige unter 16 Jahren kdnnen selbst
keinen Asylantrag stellen und benéti-
gen hierzu einen durch das Vormund-
schaftsgericht bestellten gesetzlichen
Vertreter. Sie unterliegen auch nicht
der Verpflichtung, in einer Erstaufnah-
meeinrichtung zu wohnen und damit
der bundesweiten Verteilung von Asyl-
bewerbern. AuBerdem konnen wesent-
liche Beschleunigungen des Asylverfah-
rens umgangen und der Wunschaufent-
halt an einem bestimmten Ort erreicht
werden.

Methodik im Strafverfahren

Entsprechend den Empfehlungen der
»Arbeitsgemeinschaft fur Forensische
Altersdiagnostik® sollten fir eine

Abbildung 2: Handskelett
komplett ausgereift
Angegebenes Alter: 17 Jahre, 8 Monate

Geschétztes Alter: mindestens 18 Jahre
Verifiziertes Alter: 22 Jahre, 8 Monate

Altersschatzung im
Strafverfahren ei-
ne korperliche Un-
tersuchung mit Er-
fassung anthropo-

metrischer Malle,
der sexuellen Rei-
fezeichen sowie

moglicher altersre-
levanter Entwick-
lungsstorungen, ei-
ne RoOntgenunter-
suchung der linken
Hand sowie eine
zahnarztliche Un-
tersuchung mit Er-
hebung des Zahn-
status und Aus-
wertung eines Or-
thopantomogramms
eingesetzt werden.
Zur Frage der Voll-
endung des 21. Lebensjahres wird eine
zusatzliche Rontgen- beziehungsweise
CT-Untersuchung der Schlisselbeine
empfohlen (24). Zur Erhéhung der
Aussagesicherheit und der Erkennung
altersrelevanter  Entwicklungsstorun-
gen sollten alle genannten Methoden
angewendet werden, wobei jede Teilun-
tersuchung von einem forensisch erfah-
renen Spezialisten vorzunehmen ist.
Die Ergebnisse der Teiluntersuchungen
sind durch den koordinierenden Gut-
achter zu einer abschlieBenden Alters-
diagnose zusammenzufiihren.

Fir die Durchfihrung von Roéntgen-
untersuchungen ist ein richterlicher
Beschluss auf der Grundlage des § 8la
Strafprozessordnung erforderlich, da
diese nicht aus medizinischer Indikation
erfolgen und daher gemaR §25 der
Rontgenverordnung einer gesetzlichen
Grundlage bedirfen. Gesundheitliche
Nachteile fiir die untersuchten Personen
aufgrund der Strahlenexposition der
eingesetzten  Roéntgenuntersuchungen
sind nicht zu beflrchten (8, 23).

Korperliche Untersuchung

Bei der korperlichen Untersuchung wer-
den neben anthropometrischen Mal3en,
wie Korperlange, Korpergewicht und
Korperbautyp, die &auflerlich erkenn-
baren sexuellen Reifezeichen erfasst. Bei
Jungen sind dies Entwicklungsstand von
Penis und Hodensack, Schambehaarung,
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Achselhéhlenbehaarung, Bartwuchs und
Kehlkopfprominenz; bei Madchen Brust-
entwicklung, Schambehaarung, Achsel-
hoéhlenbehaarung und Hiftform.

Allgemein gebréauchlich sind die
Stadieneinteilungen nach Tanner (29) fir
Genitalentwicklung, Brustentwicklung
und Schambehaarung. Fir die Achsel-
hoéhlenbehaarung, den Bartwuchs und
die Kehlkopfentwicklung liegt eine
jeweils vierstufige Stadieneinteilung von
Neyzi et al. (19) vor. Fir die Alters-
schatzungspraxis bietet sich eine Ein-
teilung der sexuellen Reifeentwicklung
in vier Phasen nach Fliugel et al. (3) an.

Von den zur forensischen Altersdia-
gnostik empfohlenen Methoden weist
die sexuelle Reifeentwicklung die groRte
Streubreite auf und sollte fur die Alters-
diagnose nur in Zusammenschau mit der
Beurteilung von Skelettreifung und
Zahnentwicklung verwendet werden.
Unverzichtbar ist die kdrperliche Unter-
suchung jedoch zum Ausschluss mog-
licher &uferlich sichtbarer altersrele-
vanter Krankheitserscheinungen und zur
Prufung, ob die Ergebnisse der Skelett-
und Zahnaltersbestimmung im Einklang
mit der Entwicklung des Gesamtor-
ganismus stehen.

Rontgenuntersuchung der Hand

Die Rontgenuntersuchung der Hand
bildet die zweite S&ule der forensischen
Altersdiagnostik im Strafverfahren.
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Eine grundlegende Voraussetzung fur
die radiologische Altersdiagnostik ist die
Durchfuhrung einer korperlichen Un-
tersuchung zur Kléarung der Frage, ob
eine die Skelettentwicklung beeinflus-
sende Erkrankung vorliegt.

Beurteilungskriterien des Handradio-
gramms sind Form und GroRe der
einzelnen Knochenelemente sowie der
Verkndcherungszustand der Epiphysen-
fugen. Das Rontgenbild wird hierzu
entweder mit Standardaufnahmen des
jeweiligen Alters und Geschlechts ver-
glichen (Atlasmethode) (6, 32), oder es
wird fur ausgewéhlte Knochen der
jeweilige Reifegrad beziehungsweise das
Knochenalter bestimmt (Einzelkno-
chenmethode) (21, 30, 31).

Abbildung 1 zeigt das Handradio-
gramm eines zum Zeitpunkt der Unter-
suchung 16 Jahre und sechs Monate
alten Beschuldigten aus Afghanistan.
Abbildung 2 ist das Handradiogramm
eines zum Zeitpunkt der Untersuchung
22 Jahre und acht Monate alten Beschul-
digten aus Palastina.

Zahnarztliche Untersuchung

Im Rahmen der zahnérztlichen Unter-
suchung sind die entwicklungsbiologi-
schen Merkmale Zahndurchbruch und
Zahnmineralisation am wichtigsten.
Unter Zahndurchbruch wird der
Zeitpunkt verstanden, an dem die Spit-
ze des Zahns die Gingiva penetriert.

Abbildung 3: Weisheitszahne mit
inkompletter Mineralisation

Die Diagnose erfolgt durch Inspektion
der Mundhdhle des Betroffenen und
bedarf keiner RoOntgenuntersuchung.
Mit Ausnahme des dritten Molaren sind
die Zahne des Dauergebisses im Durch-
schnitt etwa bis zum zwolften Lebens-
jahr durchgebrochen. Die dritten Mo-
laren brechen (zumindest in kauka-
sischen Populationen) erst nach dem 17.
Lebensjahr durch (18). Nach weiteren
zwei bis vier Jahren wird die Kauebene
erreicht (1). Allerdings ist fir den
Durchbruch der dritten Molaren miter-
heblichen interindividuellen Schwan-
kungen zu rechnen, sodass mit den Un-
tersuchungsergebnissen Kkritisch umge-
gangen werden muss.

Die Zahnmineralisation wird auf ei-
ner Rontgenaufnahme des Gebisses (so
genanntes Orthopantomogramm) be-
urteilt. Die Mineralisation beginnt mit
der Bildung der Zahnkrone an der Kau-
flache und setzt sich dann Uber den
Zahnhals zur Wurzel hin fort. Mit dem
Abschluss der Wurzelbildung ist das
Zahnwachstum beendet.

Fur die Beurteilung der Zahnmine-
ralisation wurden verschiedene Stadi-
eneinteilungen vorgelegt (2, 5, 10, 13,
17). Fur forensische Zwecke erscheint
die Stadieneinteilung nach Demirjian
et al. (2) am besten geeignet, weil
die Stadien durch Formverénderungen
und unabhéangig von spekulativen Lan-
genschatzungen definiert sind. Abbil-
dung 3 zeigt das Orthopantomogramm
eines zum Zeitpunkt der
Untersuchung 16 Jahre
und sechs Monate alten
Beschuldigten aus Afgha-
nistan. Abbildung 4 ist
das Orthopantomogramm
eines zum Zeitpunkt der
Untersuchung 26 Jahre
und neun Monate alten

Angegebenes Alter: 13 Jahre, 5 Monate
Geschatztes Alter: etwa 16 bis 17 Jahre
Verifiziertes Alter: 16 Jahre, 6 Monate

Abbildung 4: Weisheitszdhne mit
abgeschlossener Mineralisation

Angegebenes Alter: 20 Jahre, 10 Monate

Geschatztes Alter: ca. 22 Jahre oder &lter

Verifiziertes Alter: 26 Jahre, 9 Monate

Beschuldigten aus dem Li-
banon.

Rontgen- und CT-
Untersuchung der
Schliisselbeine

Fur die Frage der Voll-
endung des juristisch be-
deutsamen 21. Lebensjahrs
ist die Beurteilung des
Verknécherungszustandes
der brustbeinnahen Wachs-
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tumsfuge des Schlusselbeins erforder-
lich, da die anderen untersuchten Ent-
wicklungssysteme zu diesem Zeitpunkt
in der Regel ausgereift sind. Die Ront-
genuntersuchung der Schltsselbeine
wird auch bei der Frage nach der Voll-
endung des 18. Lebensjahrs zum Tat-
zeitpunkt wichtig, wenn die Straftaten
mehrere Jahre vor dem Untersuchungs-
zeitpunkt begangen wurden.

Far die radiologische Diagnostik der
Ossifikation der medialen Klavikula-
epiphysenfugen liegen konventionelle
und CT-Untersuchungen vor (11, 12,
28). Sind die Epiphysenfugen im CT-
Bild komplett geschlossen, ist ein Le-
bensalter von mindestens 22 Jahren an-
zunehmen (11, 12). In einer fir die Be-
urteilung konventioneller Rontgenauf-
nahmen vorliegenden Studie wurde das
Stadium des vollstandigen Epiphysen-
schlusses weiter unterteilt. Ist bei voll-
standigem Epiphysenschluss eine Epi-
physennarbe erkennbar, dann ist bei
Frauen von einem Mindestalter von 20
und bei Mannern von 21 Jahren auszu-
gehen. Das Stadium des vollstandigen
Epiphysenschlusses mit Verschwinden
der Epiphysennarbe wurde von beiden
Geschlechtern friihestens mit 26 Jahren
erreicht (28).

Abbildung 5 zeigt die Schlisselbein-
rontgenaufnahme eines zum Zeitpunkt
der Untersuchung 23 Jahre alten Be-
schuldigten aus Rumanien. Abbildung 6
zeigt die Schlusselbeinréntgenaufnah-
me eines zum Zeitpunkt der Untersu-
chung 26 Jahre und drei Monate alten
Beschuldigten aus dem Libanon.

Zusammenfassende Begutachtung

Die Ergebnisse der kdrperlichen Un-
tersuchung, der Rontgenuntersuchung
der Hand, der zahnarztlichen Untersu-
chung und gegebenenfalls der Rontgen-
untersuchung der Schlusselbeine soll-
ten durch den koordinierenden Gut-
achter zu einer abschlieffenden Alters-
diagnose zusammengefihrt werden.
Die mit der Anwendung der Referenz-
studien auf die zu untersuchende Per-
son verbundenen altersrelevanten Va-
riationsmoglichkeiten, wie abweichen-
de genetisch-geographische Herkunft,
abweichender soziodkonomischer Sta-
tus und damit moglicherweise anderer
Akzelerationsstand oder entwicklungs-
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Abbildung 5: Mediale Schlusselbein-
epiphysenfugen mit inkompletter
Ossifikation

Angegebenes Alter: 15 Jahre, 9 Monate
Geschétztes Alter: ca. 22 Jahre
Verifiziertes Alter: 23 Jahre

-
-

Abbildung 6: Mediale Schliisselbein-
epiphysenfugen mit kompletter
Ossifikation ohne Epiphysennarben

Angegebenes Alter: 20 Jahre, 11 Monate
Geschatztes Alter: mindestens 26 Jahre
Verifiziertes Alter: 26 Jahre, 3 Monate

beeinflussende Erkrankungen des Be-
troffenen, sind im Gutachten mit ihren
Auswirkungen auf die Altersdiagnose
zu diskutieren und nach Madglichkeit
bezlglich ihrer quantitativen Konse-
quenzen einzuschatzen.

Ein bislang unzureichend geklartes
Problem der Altersschatzungspraxis
betrifft die Angabe einer wissenschaft-
lich begriindeten Streubreite der zu-
sammengefassten Altersdiagnose. Wéh-
rend zahlreiche Referenzstudien fur
die Einzelmerkmale und einzelne Ar-
beiten mit gleichzeitiger Erfassung
von Skelettreifung und Zahnminerali-
sation vorliegen (7, 14, 15, 20), fehlt bis-
lang eine Untersuchung, bei der alle in
der Altersschatzungspraxis untersuch-
ten Merkmale bei einer Referenzpopu-
lation erhoben wurden. Es kann zwar
davon ausgegangen werden, dass sich
bei der kombinierten Untersuchung
voneinander unabhangiger Merkmale
die Streubreite der zusammengefassten
Altersdiagnose im Vergleich zur Streu-
breite der Einzelmerkmale verringert,
eine Quantifizierung dieser Verringe-
rung ist allerdings bisher nicht méglich.
Da durch die Methodenkombination
auflerdem statistische AusreiBer er-

kannt werden konnen, dirfte sich eine
zusétzliche, ebenfalls nicht quantifizier-
bare Abnahme der Gesamtdiagnosen-
Schwankungsbreite ergeben.

Einen indirekten Hinweis auf die
Streubreite der zusammengefassten Al-
tersdiagnose erbrachte die Verifizie-
rung der am Institut fur Rechtsmedizin
Berlin (Charité) durchgefuhrten Al-
tersschatzungen (27). Hierzu wurden
die Gerichtsakten der im Rahmen von
Altersbegutachtungen am Institut fir
Rechtsmedizin Berlin (Charité) unter-
suchten Personen unter der Fragestel-
lung eingesehen, ob das tatséchliche Al-
ter der Betroffenen im Verfahren ge-
klart werden konnte. In 43 zweifelsfrei
verifizierten Fallen lag die Abweichung
zwischen geschétztem und tatsachli-
chem Alter innerhalb einer Spanne von
+12 Monaten.

Besonderheiten im Zivil-
und Asylverfahren

Da aul3erhalb von Strafverfahren keine
juristische Legitimation fur die Durch-
fuhrung von RoOntgenuntersuchungen
vorliegt, steht fur Altersschatzungen in
Zivil- und Asylverfahren ein einge-
schréanktes Methodenspektrum  zur
Verfiigung. Die ,,Arbeitsgemeinschaft
flr Forensische Altersdiagnostik® emp-
fiehlt eine korperliche Untersuchung
mit  Erfassung anthropometrischer
MalRe, der sexuellen Reifezeichen und
maoglicher altersrelevanter Entwick-
lungsstérungen sowie eine zahnérztli-
che Untersuchung mit Erhebung des
Zahnstatus (16).

Radiologische  Untersuchungsbe-
funde der Z&hne oder des Handske-
letts oder weitere radiologische Merk-
male der individuellen Reifung durfen
aufgrund der rechtlichen Gegebenhei-
ten nur herangezogen werden, wenn
identitatsgesicherte Aufnahmen mit
bekanntem Entstehungszeitpunkt be-
reits vorliegen. Bildgebende Untersu-
chungsmethoden ohne ionisierende
Strahlung wie Magnetresonanztomo-
graphie oder Sonographie kénnen aus
rechtlicher Sicht angewandt werden,
soweit diese Verfahren ihre Zuverlas-
sigkeit erwiesen haben und sie fur die
forensische Altersdiagnostik evaluiert
sind.
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Einfluss der Ethnie auf
untersuchte
Entwicklungssysteme

Hauptherkunftslander und -regionen
der im deutschsprachigen Raum hin-
sichtlich ihres Alters zu begutachtenden
Personen sind Afrika, Turkei, Rumani-
en, Balkan, Libanon und Vietnam (4).
Da fur diese Herkunftsgebiete in der
Regel keine forensisch verwertbaren
Referenzstudien vorliegen, werden fir
Altersschatzungen in der Praxis Stan-
dards fur weif’e Nordamerikaner sowie
Mittel- und Nordeuropéer verwendet.
Hier stellt sich die fiir die Altersschéat-
zungspraxis bedeutsame Frage, ob es
gravierende Entwicklungsunterschiede
bei verschiedenen ethnischen Gruppen
gibt, die eine Anwendung der einschla-
gigen Altersstandards bei Angehdrigen
anderer ethnischer Gruppen als der Re-
ferenzpopulation verbieten widrden.
Der Begriff Ethnie soll hierbei aus-
schlie3lich zur abstammungsverwandt-
schaftlichen Kennzeichnung verschie-
dener Populationen dienen.

In umfangreichen Literaturstudien
wurde gezeigt, dass definierte Stadien
der Ossifikation, der Dentition und der
sexuellen Reifeentwicklung in den fir
forensische Altersschatzungen relevan-
ten ethnischen Hauptgruppen in dersel-
ben gesetzmaRigen Reihenfolge durch-
laufen werden, sodass die einschlagigen
Referenzstudien grundsatzlich auf an-
dere ethnische Gruppen (bertragbar
sind (22, 26).

In der relevanten Altersgruppe hat
die ethnische Zugehdrigkeit offenbar
keinen nennenswerten Einfluss auf die
Skelettreifung. Die Ossifikationsge-
schwindigkeit ist in erster Linie vom so-
ziobkonomischen Status einer Populati-
on abhéngig. Vergleichsweise geringer
soziobkonomischer Status fuhrt zu ei-
ner Entwicklungsverzégerung und da-
mit zu einer Altersunterschéatzung. Die
Anwendung der einschlagigen Refe-
renzstudien auf Angehérige soziodko-
nomisch geringer entwickelter Popula-
tionen wirkt sich in strafrechtlicher
Hinsicht nicht nachteilig fir die Betrof-
fenen aus — im Gegenteil (22).

Fir die Weisheitszahneruption wur-
de bei Afrikanern eine im Vergleich zu
Kaukasiern um mehrere Jahre friihere
Entwicklung beschrieben. Da die Ge-
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burtsdaten der Probanden afrikani-
scher Studien oftmals ungesichert sind,
ergibt sich weiterer Forschungsbedarf.
Auch ein relevanter Einfluss der Ethnie
auf den zeitlichen Ablauf der Weisheits-
zahnmineralisation ist auf der Grundla-
ge des Schrifttums weder zu beweisen
noch auszuschlief3en (26).

Fur die sexuelle Reifeentwicklung ist
die Datenlage relativ spéarlich. Der zeit-
liche Verlauf der sexuellen Reifeent-
wicklung ist bei Européern und Asiaten
vergleichbar, wobei das Endstadium
der sexuellen Reifeentwicklung von
mannlichen Asiaten spéter erreicht
wird. Fir die sexuelle Reifeentwicklung
bei Afrikanern liegen widerspruchliche
Angaben vor, sodass auch hier weiterer
Forschungsbedarf besteht. Ein ver-
gleichsweise geringer soziodkonomi-
scher Status bedingt eine Verzdgerung
der sexuellen Reifung (26).

Ausblick

Wahrend die Altersschatzungspraxis
zeigt, dass mit dem derzeit eingesetzten
Methodenspektrum  forensisch  ver-
wertbare Altersbegutachtungen mit ju-
ristisch hinreichender Aussagesicher-
heit moglich sind, erscheinen zu einigen
Fragestellungen weitere Forschungs-
bemUhungen wiinschenswert.

Ein bislang nur unzureichend gelo-
stes Problem betrifft die Angabe einer
statistisch gesicherten Streubreite der
Altersdiagnose bei Methodenkombina-
tion. Hierzu fehlt eine Referenzunter-
suchung, bei der alle erforderlichen
Merkmale synchron bestimmt wurden.

Weichen zu untersuchende Person
und Referenzpopulation hinsichtlich
Ethnie oder soziobkonomischem Status
voneinander ab, sind die Auswirkungen
auf die Altersdiagnose in den meisten
Féllen bisher nur im Rahmen einer
Schétzung anzugeben. Fur eine Quanti-
fizierung sind entsprechende verglei-
chende Studien erforderlich.

Forensisch verwertbare Referenzstu-
dien fur die Beurteilung der Ossifikati-
on von Hand und Schlusselbeinen lie-
gen bisher nur flr ionisierende bildge-
bende Verfahren vor. Zur Minimierung
der Strahlenexposition der zu begut-
achtenden Personen bleibt zu priifen,
ob vergleichbare Ergebnisse auch mit

Deutsches Arzteblatt | Jg. 101 | Heft 18] 30. April 2004
Dieses Dokument wurde mittels e-Mail vom Verfasser zu Verfligung gestellt. Fir die Richtigkeit
und Vollsténdigkeit des Inhaltes wird von der Parlamentsdirektion keine Haftung Gbernommen.

strahlenfreien Methoden wie Magnet-
resonanztomographie oder Sonogra-
phie zu erzielen sind.

Durch geplante und zum Teil begon-
nene Forschungsprojekte der ,,Arbeits-
gemeinschaft fur Forensische Altersdia-
gnostik® sollen die genannten Deside-
rate angegangen werden.
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Traumdeutung
Symbolik

Zitat: ,,Traumt man, auf dem Herd
oder im Backofen Feuer anzuziinden,
das schnell aufflammt, so ist es von Se-
gen und bedeutet die Geburt von Kin-
dern;dennder Herd und der Backofen
gleichen einer Frau, weil sie das zum
Leben notwendige aufnehmen; das
Feuerinihnen prophezeit,die Ehefrau
werde schwanger gehen; dann wird
auch die Frau hitziger. Trifft man aber
Feuer in ihnen und 1&Rt es dann ausge-
hen, wird man sich selbst schweren
Schaden verursachen.*

Artemidor von Daldis: Das Traumbuch (2. Jahrhun-
dert). Herausgegeben von Karl Brackertz. Zirich und
Miinchen 1979, Seite 125. — Das einzige vollstandig
erhaltene Traumbuch der Antike zeigt die Entschlis-
selungsmethode des vielgereisten und erfahrenen
Traumdeuters Artemidor (2. Jahrhundert), die auf der
Ubersetzung der Traumsymbole beruht. Im Unter-
schied zur modernen (psychoanalytischen) Traum-
deutung verweist der Trauminhalt nicht auf die Ver-
gangenheit, sondern auf die Zukunft, und kann nach
dem Symbolverstandnis des Deuters entschliisselt
werden.
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