
(Aus dem Institut fiir Gerichtliche Medizin in Sofia. 
Vorstund: Prof. Dr. Theodorov.) 

Beitrag zur Individualdiagnose des Blutes. 

Von 

Dr. Iwan Moskow. 

Am Sehlusse meines Aufsatzes ,,Die Bedeutung des Hi~misoaggluti- 
nationstiters in Vatersehaftsblutuntersuchungen 1'' und meines Be- 
riehtes vor der Gesellschaft der Franz6sischen Geriehts~rzte in Paris 
am 7. Juli 1930 ,,Le titre d'agglutination et son importance dans les 
reeherches sanguines 2'' babe ieh auf die besondere Bedeutung hin- 
gewiesen, welche der Agglutinationstiter fiir die Individualdiagnose 
des Blutes haben k6nnte. I)er ermittelte Agglutinationstiter des Serums 
oder die Agglutinationsempfindliehkeit der Erythroeyten  eines be- 
s t immten frischen Blutes oder des Serumextraktes eines ]~lutfleekens 
k6nnten n~Lmlich mit  einer gewissen Wahrseheinliehkeit zu sehliegen 
erlauben, dab das untersuehte Blur oder der Blutfleeken yon einer 
Person hers tammt,  die derselben Blutgruppe angeh6rt und einen gleieh 
hohen Agglutinationstiter aufweist, oder dab die untersuehten Blut- 
objekte oder Blutfleeken, die derselben Blutgruppe angeh6ren und 
gleieh hohe Empfindliehkeit  der Agglutinogene oder gleich starke 
Agglutinine aufweisen, eine gemeinsame Herkunft  haben k6nnten. 
Andererseits k6nnten Personen und Blutobjekte, die in der Blutgruppe 
mit  den untersuehten Blutfleeken zwar iibereinstimmen, aber im Ag- 
glutinations~iter sieh yon ihnen unterseheiden, als Quelle der ]31ut- 
Ileeken auger Betraeht  bleiben. Damit  wiirde die Individualdiagnose 
des Blutes, die bisher nur aus der Blutgruppendifferenz der unter- 
suehgen Blutobjekte gestellt werden konnte, viel an praktiseher Be- 
deutung gewinnen. 

In einer Mitteilung auf dem 4. Kongreg der Gesellschaft der Italienischen 
Gerichts~rzte (am 3. VI. 1930) &ugerte Prof. Lattes, wenn aueh nebenbei, den 
Gedanken der Verwertung des Agglutinationstiters zur Individualdiagnose des 
Blu~es. Es handelte sieh in seinem Fall um die Blutgruppenbestimmung eines 
Blutfleckens in Vergleich mit dem tllute des Opfers und der verd&ehtigen Person. 
Die Untersuehung ergab, dab das Blut des Verd~ehtigen zur Grul0pe A (fi) gehSrte, 

1 Beitr. gerichtl. Med. 11. I)er Aufsatz wurde in der l~edaktion im Mi~rz 1930 
deponiert. 

2 Ann. M6d. L6g. 1930, 599. 
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wahrend das Blut des Opfers und das aus dem Blutflecken zur Gruppe 0 (aft) 
geh6rten, der Blutflecken also yore Opfer herstammen konnte. Die Bestimmung 
des Titers der Agglutinine a und fl des Opferblutes ergab a = 1/256 , # = 1/64; 
die Prfifung der Agglutinine des Serumextraktes aus dem ]31utflecken zeigte, 
dab das Agglutinin a vim starker war Ms das Agglutinin ft. Auf Grund dieser 
Untersuchungen sehloB Lattes auf Herkunft des Blutfleckens vom ]3lute des 
Opfers. Er stfitzte sich, wie er selber sagt, ,,nicht auf ein ganz rein quMitatives 
t~riterium, sondern auf ein quantitatives". 

Da der Gerichtsarzt  es in  den  meis ten forensischen F~l len mi t  

Blutf lecken zu t u n  hat ,  schien mir  die Unte rsuchung ,  wie lange und  

un te r  welchen Bedingungen  die Agglut in ine  in  frischen u n d  ~Iteren 
Blutf lecken ihren  normMen Agglu t ina t ions t i te r  beibehal ten,  bzw. wel- 

chen Ver~nderungen  er unterworfen  ist, angezeigt.  ]:)as Ergebnis  dieser 

Un te r suchungen  sollte auch zeigen, ob u n d  wieweit die yon  mir  in  

meiner  Arbei t  ,,Le t i t r e . . . "  empfohlene Agglu t ina t ions t i tc rbes t im-  
m u n g  in  der forensischen Praxis  zur Ind iv idua lb lu td iagnose  verwerte t  
werden kSnnte.  Zur  Ausffihrung dieser Un te r suchungen  wurde fol- 

gendermagen  verfahren.  

Zuerst wurde die ]31utgruppenzugeh6rigkeit eines frisch gewonnenen ]3lutes 
bestimmt und die Stgrke seiner Agglutinine gegeniiber steigenden Verdfinnungen 
yon Test-Erythrocyten A und ]3 gemessen. Das ]31ut wurde dann l~ngere Zeit unter 
versehiedenen ]3edingungen aufbewahrt und yon Zeit zu Zeit der Zustand seiner 
Agglutinatiensstiirke den Testblutk6rperchen gegeniiber untersucht. 

Zu meinen Untersuchungen bentitzte ich das Blu~ yon 7 Krankenhausdienern: 
S. P. (A#), S. Iv. (]3a), It. A. (O~fl), At. Jan. (B~), M. Jan. (O~fi), P. ~.  (O~fi) 
und M. St. (Aft). 

Von dem den Versuchspersonen entnommenen ]3lute wurden je 1 ccm ]31ut 
und 4 ccm einer (0,9 % ) KoehsMzl6sung, der Natr. citricum zugesetzt war, gemischt. 
Die ]31utaufschwemmungen wurden gut durchgeschfittelt und yon jeder je 5 Tropfen 
auf 50bjekttrggern ausgebreitet; je 5 Tropfen in 5 kleine Reagensr6hren (8 bis 
9 mm Durehmesser) gegeben und welter je 5 Tropfen auf 5 kleine Gazestiickehen 
getropft. Alle diese ]31utobjekte wurden ffir weitere Untersuchungen bei Zimmer- 
temperatur in einem Schrank im Dunkeln aufbewahrt. Aus dem 4fach verdfinnten 
Blut der At. Jan. und M. Jan. wurden ]31utobjekte wie oben hergestellt und der 
Sonne ausgesetzt. Von 3 Versuchspersonen wurde auch unverdfinntes Blur auf 
Objekttrggern angetrocknet und tells in der Sonne, tells im Dunkeln aufbewahrt. 

Noch am Tage der ]31utentnahme wurde der Agglutinationstiter der in den 
gewonnenen 5fach verdfinnten und nicht verdfinnten Sera enthMtenen Agglu- 
tinine durch Einwirkung auf eine frisch bereitete Aufschwemmung der A-Blut- 
k6rperehen des S.P. und ]3-Blutk6rperchen der S. J. bestimmt. 

Die Agglulbination wurde in einem Zimmer mit feuchter Luft bei 18--20 ~ 
auf Objekttrggern ausgefiihrt und das l~esultat nach 25 Minuten unter dem Mi- 
kroskop abgelesen. 

Die technischen Einzelheiten bei der Zubereitung der L6sungen und der Sus- 
pensionen sind in meinen oben angefiihrten Arbeiten beschrieben. 

Numnehr wurde die Wirkung der aufbewahrten ]31utobjekte sukzessive am 
2., 3., 4,  6., I5. und 30. Tage nach Auil6sung eines jeden Blutobjektes in 20 Tropfen 
KochsMzl6sung (urn eine Blutl6sung 1:5 zu bekommen) mit Aufschwemmungen 
yon denselben Blutk6rperchen A und ]3 ausprobiert, um die etwMgen eingetretenen 
Ver/~nderungen der Agglutinationsst/irke festzustellen. 
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Die Ergebnisse dieser Versuche sind in der vorstehenden Tabelle 
angefiihrt. 

Aus der Tabelle l~Bt sich folgendes entnehmen: 
l. In den der Sonne ausgesetzten angetrockneten Blutproben war 

die Absehwi~ehung der Agglutinine nicht beschleunigt worden. 
2. Bei g]eichen i~uBeren Bedingungen (an der Sonne oder im Dun- 

keln) bleibt die Agglutininwirkung in den Ob]ekten yon angetrocknetem 
unverdiinntem Blut l~nger erhalten als in den Objekten yon verdiinntem 
Blut (Nr. 5, 6, 7). 

3. Die Agglutinine ver]ieren ihre Wirksamkeit sehneller in Blut, 
das auf Stoffen oder in diinner Sehicht angetroeknet ist, als in dickeren 
Krusten. 

4. Der anf~ngliche Agglutinationstiter bleibt desto ]i~nger unver- 
i~ndert, in ]e dickerer Schicht das Blur angetroeknet ist (Nr. ] und 3 
in den geagensglgsern) und in den meisten Blutobjekten mit yon An- 
fang an schwachem Agglutinationstiter (Nr. 2, 3, 4 auf den Objekt- 
tri~gern). 

Wie lange sich in einem Blur der Agglutinationstiter unveri~ndert 
oder iiberhaupt noeh naehweisbar erh~lt, scheint aueh yon Individual- 
eigenschaften abh~ngig zu sein (Nr. 4 und 7). 

Schlufi/olgerung. 
Nach unseren Versuehen iindern die Agglutinine ihren Titer in 

Blutflecken je nach dem Alter des Fleekens, der Dieke der Blutschicht, 
nach der anfgng]ichen ttShe des Titers und der individuellen Resistenz 
und je naehdem, ob das Blur in die Unterlage eingesaugt ist oder nicht. 
Blutproben verschiedener Provenienz mit verschieden hohem Anfangs- 
agglutinationstiter k6nnen in einigen Tagen ihre TiterhShe ausgleiehen. 

Aus alledem folgt, dab ein Vergleich der TiterhShe der Agglutinine 
in Blutfleeken untereinander oder in Blutfleeken und frisehem Blut 
nur dann zulgssig ist, wenn die Blutflecken hSehstens einige Tags alt 
sind und eine dickere Blutsehieht darstel[en, unter welchen Bedingungen 
die Agglutinine noeh ihre TiterhShe unveri~ndert behalten k6nnen. 
Diese t~esultate zeigen, dab die AnwendungsmSglichkeit der gegen- 
seitigen Abschgtzung der TiterhShe der Agglutinine gruppengleiehcr 
Blutproben als 3/[ethode der Individualdiagnose des Blutes stark be- 
schrgnkt ist und dab selbst bei Blutproben, die sich in anscheinend 
gSnstigen i~ul~eren Bedingungen befinden, nut mit groger Vorsicht 
eine Wahrscheinlichkeitsdiagnose zulgssig ist, well im Einzelfalle die 
tatsgchliehe Vergnderung der Agglutinine durch die alterierenden Fak- 
toren nicht zu iibersehen ist. 


