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Praktische Sektionsdiagnostik mit Schnellmethoden



GELEITWORT

Seit Jahren bestehen zwischen dem Institut fiir Gerichtliche Medizin der Hum-
boldt-Universitit und dem Pathologischen Institut des Krankenhauses im Fried-
richshain (Direktor: Prof. Dr. med. E. BAnRMANN) freundschaftliche Beziehungen,
die eine ganz reelle Grundlage haben — nidmlich gemeinsame fachliche Interessen.
Prof. BaHRMANN hat als Schiiler von RoEssLE die schnelle Sektionsdiagnostik
besonders gepflegt und ausgebaut und unser Haus durch Ausbildung einiger
meiner Mitarbeiter geférdert. Seine vielfdltigen Ratschlige kamen uns sehr ent-
gegen, denn als Schiller von W. CEELEN (Bonn), dem ich meine Ausbildung in
der pathologischen Anatomie verdanke, war es auch unser Anliegen, die von
CerLEN immer wieder vorgetragenen Schnellmethoden fiir unsere Praxis zu
beleben. Die Einfithrung des Stereomikroskops in die Routinetechnik des Sek-
tionssaals ist zweifellos mit ein Verdienst von BanrMANN. Aus der Fiille seiner
wunderbaren Aufnahmen hat er einige den Autoren fiir dieses Buch iiberlassen,
und der Leser wird sehr schnell merken, welchen Dienst ihm die ,,neue‘* Dimension
der Auflichtmikroskopie beim Arbeiten mit der Stereolupe erweisen wird. Das
eine oder andere Thema des Buches, das zwei Oberiirzte unserer Institute heraus-
geben, und zu dem auch BAHRMANN nicht unwesentlich beigetragen hat, wird
vielleicht gewissen Widerspruch auslosen. Da aber zweifellos eine langjihrige
persénliche Erfahrung dahintersteht, kann selbst dies nur anregend wirken. Das
Buch unserer Mitarbeiter FALk und PrrIFeEr enthéilt nicht nur eine liebevoll
ausgewdhlte Sammlung von Ratschligen, sondern dariiber hinaus einige noch
unveroffentlichte Daten und Hinweise, auf die wir nicht verzichten wollten,
selbst wenn ihre Allgemeingiiltigkeit noch nicht sicher ist.

Wenn ich fiir dieses Buch mit einem Geleitwort einen guten Start wiinsche, ver-
binde ich damit den Dank unseres Faches an die Autoren, die uns mit der Heraus-
gabe des Werkes einen nicht zu unterschitzenden Dienst fiir Praxis und Unter-
richt geleistet haben. Dariiber hinaus haben sie dazu beigetragen, die rechtzeitige
Ausfiillung der Totenscheine sichern zu helfen. Vielleicht kann ich das Werk,
das sicher in weiteren Auflagen erscheinen wird. noch in der Weise férdern, daB
ich die Leser bitte, aus ihrer Erfahrung heraus mit weiteren Ratschligen an die
Autoren heranzutreten. die sie dankbar annehmen werden.

Berlin, im April 1963 0. ProkoOP



VORWORT

Die tigliche Arbeit méglichst rationell und 6konomisch zu gestalten ist eine
Forderung, die auch vor Kliniken und wissenschaftlichen Instituten nicht halt-
macht und sich keinesfalls nur auf Industrie und Wirtschaft beschrinkt. Fiir
die Belange der gerichtsmedizinischen und pathologischen Institute gilt es alle
Maoglichkeiten auszuschopfen, die ein Institut bietet oder die bei der Arbeit auBer-
halb der Einrichtung noch einzusetzen sind, um in kiirzester Frist optimale
Ergebnisse zu erzielen. Vom Gerichtsmediziner wird beispielsweise erwartet,
rasch und unmittelbar im Anschlufl an die Obduktion der Untersuchungsbehorde
ein moglichst umfassendes Gutachten zu geben, dhnliches wiinscht der Klinikor
vom Pathologen. Besonders bei der Zusammenarbeit mit jiingeren Arzten und
mit Studenten machte sich immer wieder das Fehlen eines Nachschlagewerks
bemerkbar, das dem Gerichtsmediziner und dem Pathologen bei schwierigen
oder unklaren Fillen unmittelbar am Objekt Hinweise fiir orientierende Unter-
suchungen gibt, die dann den Weg fiir weitere subtile Untersuchungen festlegen.
Mit Freude kamen wir deshalb der Anregung unseres verehrten Lehrers, Herrn
Prof. Dr. Prokop, nach, die wichtigsten Schnellmethoden fiir den Gebrauch im
Sektionssaal zusammenzustellen. verbunden mit einigen Hinweisen zur Sektions-
technik, die sich in unseren Instituten bewihrten. Da an Sektionsvorschriften
kein Mangel ist, beschrinkten wir uns nur auf Techniken, die nicht allgemein
gebrduchlich sind. Wir sind uns im klaren, dafl in dem einen oder dem anderen
Institut Techniken geiibt werden. die den unseren iiberlegen, und Schnellmethoden
benutzt werden, die uns nicht geliufig sind. Wir wiirden uns freuen, gibe man
uns die Moglichkeit, diese kennenzulernen, um sie spéter einem groBeren Kreis
zuginglich zu machen. Dieses Buch stellt also den Versuch dar, praktisch Erprob-
tes zusammenzufassen und fiir die praktische Arbeit zu empfehlen.

Es ist uns ein Bediirfnis, allen denjenigen herzlich zu danken, die uns bei der
Arbeit unterstiitzten. insbesondere unseren gemeinsamen Lehrern, Herrn Prof.
Dr. Prokop und Herrn Prof. Dr. BanrRMANN. Letzterem gilt besonderer Dank
fiir seinen Beitrag iiber die morphologischen Auswirkungen der Bluthochdruck-
erkrankung, der gewill grofites Interesse finden wird, und fiir eine Reihe schéner
Farbaufnahmen, die er uns freundlicherweise zur Verfiigung stellte.

Berlin, im April 1964 HiupEcArRD FALK - KUrT PFEIFER
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1. Die diuBere Besichtigung

1.1. Allgemeines

Jede Sektion, gleichgiiltig ob sie vom Pathologen oder vom Gerichtsmediziner
durchgefiihrt wird, beginnt mit einer genauen #ulleren Besichtigung der Leiche.
In den pathologischen Instituten werden die Leichen in der Regel im unbeklei-
deten Zustand auf den Sektionstisch gelegt, anders dagegen wird man oft in
gerichtsmedizinischen Fillen verfahren miissen. Abgesehen davon, daf3 der
Ferichtsmediziner manchmal schon zur Besichtigung des Tat- bzw. Fundortes
zugezogen wird, wo er seine ersten Feststellungen treffen muB, kann nicht drin-
gend genug darauf hingewiesen werden, dal in allen unklaren Todesfillen und
bei unbekannten Toten die Beschreibung der Bekleidung von ausschlaggebender
Bedeutung fiir das Sektionsergebnis sein kann. Besonders bei Verkehrsunfillen
kénnen bestimmte ZerreiBungen und Verschmutzungen an den Kleidungsstiicken
wichtige Hinweise zur Rekonstruktion des Unfallhergangs ergeben, und bei
SchuBverletzungen kann die Klirung der so wichtigen Frage ,,Nah- oder Fern-
schuB* ohne Begutachtung der durchschossenen Kleidung unméglich werden.

1.2. Besichtigung der Kleidung

Man geht im allgemeinen dabei so vor, daBl man zunédchst den Gesamteindruck
beschreibt, den man von der Bekleidung der betroffenen Person erhilt. So werden
z. B. bei Wasserleichen alle Kleidungsstiicke durchnift sein, bei Sexualdelikten
werden evtl. Unterbauch- und Genitalbereich, manchmal auch die Briiste
entbloBt sein, bei Transvestiten fillt die Diskrepanz zwischen dem Geschlecht
des Betroffenen und der Art der Kleidungsstiicke auf. — Es ist auch darauf zu
achten, ob die Kleider ordnungsgeméf} verschlossen oder ob Knépfe und andere
Verschliisse abgerissen, evtl. sogar aus dem Stoff herausgerissen sind.

Nach dieser allgemeinen orientierenden Besichtigung wird man die Leiche Stiick
fiir Stiick entkleiden und jedes Stiick einzeln beschreiben, wobei man je nach
Art des Falles seine Aufmerksamkeit auf bestimmte Verdnderungen oder Anzei-
chen richten wird. Gerade bei unbekannten Toten ist eine genaue Beschreibung
wichtig, und Firmenschilder, Wischezeichen sowie Inhalt der Taschen konnen
zu wertvollen Hinweisen fiir die weitere Ermittlungsarbeit werden.

Ist bei Verkehrsunfillen die Frage des Uberfahrens zu kliren, so wird die Kleidung
zum wichtigen Spurentriger, da sich auf ihr Reifenprofilabdriicke oft sehr gut
erkennen lassen, wihrend sie auf der Haut fehlen oder nur méaBig ausgepragt

1 Falk/Pfeifer, Sektionsdiagnostik 1



sind. Reifenprofilabdriicke sind genauestens zu beschreiben, und die typischen
Merkmale miissen ausgemessen werden (vgl. Horz und ANGST sowie SCHONTAG
und MATZLER). Es empfiehlt sich, fiir spétere Vergleichsuntersuchungen photo-
graphische Aufnahmen anzufertigen, denen ein entsprechender Mafstab bei-
gegeben sein mull. Bei derartigen Fragen wird man das Ergebnis der Untersuchun-
gen noch verbessern kénnen, wenn man das Stereomikroskop SM XX bzw. den
Citoplast zur Hilfe nimmt (s. S. 148). ProkoP, DURwWALD und REIMANN haben
erst kiirzlich auf seinen Wert bei der Begutachtung solcher Fille verwiesen.
Feinere Staubspuren ohne wesentliche Beimengung von Quarzpartikeln sprechen
fiir Anfahren, wiihrend beim Uberrollen neben Feinstaub auch grobe Quarz-

Schmutzspur

Abb. 1a. Tédlicher Verkehrsunfall durch
Uberfahren mit einem Mistwagen. Regen-
wetter. Zustand der Strafle: Schotter, naf3

Abb. 1b. Rechter Armel einer Watte-
jacke. Angeblich ﬁberrollung. Uberrollung
durch Stereolupenbefund gesichert

2

teilchen in das Gewebe hineingeprel3t
werden, und zwar um so mehr, je geringer
die Geschwindigkeit des iiberrollenden
Fahrzeugs ist. (Die Untersuchungen be-
ziehen sich auf Personen- und Lastkraft-
wagen, Abb. la, 1b und 2a, 2b.)

Dall bei SchuBverletzungen alle Nah-
schullzeichen von der Kleidung praktisch
abgefiltert werden konnen, ist bekannt.
Pulvereinsprengung und Beschmauchung
sind auf dunklen Stoffen nur schwer zu
erkennen, doch kénnen auch hier die stereo-
mikroskopische Betrachtung sowie In-
frarotphotographie und chemische Unter-
suchungsmethoden weiterhelfen (s. S. 88).
Bei der Sektion kommt es zunédchst darauf
an, die entsprechenden Stellen, natiirlich
nach genauer Beschreibung, zu asservieren
und auch geniigend Vergleichsmaterial zu
entnehmen.

Es soll auch noch daran erinnert werden, daB
die Hohe bestimmt werden muB, in der Ein-
und Ausschull6ffnung liegen, um spéter die Rich-
tung bestimmen zu konnen, aus der geschossen
wurde, doch sind hier Messungen an den Ein-
schu- und AusschuBoffnungen der Kleidung
an der bekleideten Leiche denkbar ungiinstig
und mnicht verwertbar, da die Kleidung beim
Transport der Leiche oder beim Niederstiirzen
des Getroffenen verschoben wird, und einen
Riickschluf8 auf den wirklichen Verlauf des
SchuBkanals nicht mehr gestattet. Die Messungen
haben deshalb hier nur an der Leiche zu erfolgen.

Besteht der Verdacht, daB der Fundort
nicht der Tatort ist, wird man besonders
auf Schleifspuren achten. Man findet sie
am ehesten an den Schuhen, und zwar im



& Quarzpartikel
\—in das Gewebe

hineingedriickt
Schmutzspur
Abb. 2a. Todlicher Verkehrsunfall durch Abb. 2b. Trainingshose, linkes Bein vorn.
Uberfahren mit LKW. Wetter: Zuvor Uberrollung
Regen, Sturm. Zustand der Strafle: Kopf- (Abb. 1 und 2 aus Proxkor, DURwWALD,
steinpflaster, trocken EIMANN 1962)

Bereich der Absitze, meist etwas zur SchuhaulBenseite hin, da der Betroffene
in der Mehrzahl der Fille in Riickenlage unter den Armen erfafit und zum spéteren
Fundort geschleift wird. Beim Schleifen in Bauchlage wird man die kratzerartigen
Spuren entsprechend an den Schuhspitzen sehen. Bestandteile der Unterlage, iber
die der Korper geschleift wurde, z. B. Griser. kénnen sich dabei hinter vor-
springenden Teilen der Bekleidung festhaken (Knépfe, Schnallen, Osen) und
somit einen Hinweis auf die Richtung geben, in die die bewullitlose oder tote
Person gezogen wurde. Bei Wasserleichen sind die Verhiltnisse etwas anders.
Da sie, mit Ausnahme einzelner Fille, in der Regel in Bauchlage im Wasser treiben,
wobei sie mit Handriicken. Knien und Filen iiber den Grund schleifen, finden
sich auch die Schleifspuren dementsprechend besonders an den Schuhspitzen.
Schlieflich wird man die Kleider noch auf Verunreinigungen durch Blut., Speichel.,
Sperma, Urin, Kot u.d. untersuchen. Aussehen, Form und Lokalisation der
Flecken sind schriftlich festzuhalten und am besten in ein Schema einzuzeichnen.
cbenso verfihrt man mit allen Abrinnspuren. Sie konnen unter Umstinden die
cinzigen Anhaltspunkte dafiir sein, ob dem Betroffenen bestimmte Verletzungen
im Liegen oder Stehen beigebracht wurden. — Findet man auf der Kleidung lose
Haare oder ihnen dhnliche Gebilde, wird man sie in unklaren Féllen, besonders
wenn ein Verschulden dritter Personen in Frage kommt, asservieren. Da die
Haare natiirlich von der Leiche selbst stammen koénnen, miissen von dieser
wenigstens Kopf-, Achsel- und Schamhaare zum Vergleich entnommen werden.
Schon bei der Kleidung, aber auch an der Leiche selbst, ist auf Tierbefall oder
Spuren desselben zu achten. Einerseits konnen sich daraus Angaben zur Todes-
zeitbestimmung ergeben, andererseits wird man daran denken miissen, dal Haut-
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