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Erfahrungen fiber Verwaltungssektionen in Hamburg. 
V o n  

Prof. Karl Reuter. 

Meine Herren ! Offene Bestrebungen, welehe auf die Herbeifiihrung yon 
LeiehenSffnungen hinzielen, pflegen beim Publikum stets auf Wider- 
stand zu stoBen. Das liegt wohl ohne Zweifel an der Seheu und Emp- 
findliehkeit der breiten Massen dieser Frage gegenfiber. Darum miissen 
aueh heute noch alle Versuche, eine gesetzliehe Erlaubnis resp. Ver- 
pfliehtung f fir die 0ffnung, wenn aueh nut  besehr~nkter und um- 
sehriebener Gruppen, yon Leiehen herbeizuffihren, als ein gewagtes 
Experiment angesehen werden. Ich will damit nieht sagen, dab man 
sie ffir aussiehtslos halten und darauf verzichten soll, denn gerade jetzt 
ist bei uns die Produktivit~t in der Gesetzgebung eine auBerordentlieh 
rege. Warum sollte bei dem Vielen, was sie zutage gefS:dert hat, nieht 
auch einmal ffir das Leichenwesen etwas Vernfinftiges und Segens- 
reiehes zustande kommen ? Unter keinen Umst~nden sollen wir ~rzte 
uns abet fiber die Sehwierigkeiten hinwegt~usehen und voreilig und 
unvorbereitet mit Wfinsehen an die 0ffentlichkeit treten, die so leieht 
yon den niehtsaehverst~ndigen Elementen der politischen KSrper- 
schaften als agitatorisches Spielzeug betrachtet werden kSnnen. Sis 
werden gewShnlieh so lange ausgenutzt und zu Tode gehetzt, bis man 
ihrer allseitig fiberdrfissig wird und sie als nieht spruchreif aus dem 
Hause sehafft. 

Jedenfalls sind bei uns in Deutschland der Hauptsaehe naeh nur 
die gerichtlichen Sektionen mit einer festen und wirklieh gut gesieherten 
gesetzliehen Grundlage versehen. Seit dem 16. Jahrhundert  hat sieh 
dieser Begriff allmShlieh historiseh entwiekelt und wird mit seinen 
Konsequenzen als eine allgemein anerkannte und darum gesetzlieh 
begrfindete Notwendigkeit vom Volke widerspruehslos hingenommen. 
Jedermann weiB, dab die geriehtliehe Obduktion ein notwendiger Tell 
des juristischen Beweisverfahrens in Kriminalf~llen ist. Was aber sind 
Verwaltungssektionen? AuBer im Reichsseuehengesetz h~tten wir 
hSehstens" noeh in der Unfallgesetzgebung Bestimmungen, welehe die 
Vornahme yon Autopsieen in Deutschland zu legalen Handlungen 
erheben. Man kSnnte solehe als Verwaltungssektionen im engeren 
Sinne bezeiehnen, insofern daffir nieht das Interesse eines 6ffentliehen 
Geriehtes, sondern einer VerwaltungsbehSrde ma~gebend ist. Wir 
sehen aber, dab dieser Begriff sich noeh nieht mit den vorhandenen 
Bedfirfnissen und mit demjenigen deekt, weleher uns allen naeh Aus- 
landsmustern eigentlieh vorsehwebt. Er enth~lt vielmehr noch etwa~, 
was uns nStigt, die Grenzen weiter zu ziehen, etwas bisher Ungewohntes, 

Z. f. d. ges. ger~chtl. Medizin. Bd, 1. 2 
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Unbestimmtes. Und wenn wir Umschau halten und versuchen, es zu 
erfassen, so machen wir gleieh die Erfahrung, dab die in den grol3en 
6ffentlichen Krankenh~usern fiblich gewordenen pathologisch-anato- 
mischen Sektionen nicht unter den Begriff Verwaltungssektionen fallen 
kSnnen. Sie werden lediglich aus rein wissenschaftlichen Grfinden, 
aus rein i~rztlich-heildiagnostischem Interesse vorgenommen, wenn 
die AngehSrigen der Verstorbenen auf ihr Einspruehsrecht verzichten. 
Wenn nun die sehr h~ufigen Verzichte des Publikums die Krankenhaus- 
sektionen mit der Zeit zu einem Usus, zu einer Art yon Gewohnheits- 
recht, erhoben haben, so mfissen wit demgegeniiber feststellen, daI3 
in Hinsicht auf Verwaltungssektionen etwas Derartiges noch nicht be- 
steht. Es mfil3ten also bei der augenblieklichen Einffihrung yon Ver- 
waltungssektionen in Deutschland ganz lest umschriebene gesetzliche 
Grundiagen vorerst neu gesehaffen werden. 

Diejenigen Organisationen, welche nach ihrer Bedeutung und 
Eigenart mit Fug und Recht das grSl~te Interesse an einer solchen 
Neuordnung der Dinge haben mfissen, sind die Medizinal- und Polizei- 
behSrden im Reiche. Bei den ersteren ist die Seuchenbek~mpfung und 
die Todesursachenstatistik, bei den letzteren das kriminal- und saniti~ts- 
polizeiliehe Interesse aussehlaggebend. 

Die PolizeibehSrden vefffigen an allen Orten fiber jenes Leichen- 
material, auf welches sich die Verwaltungssektionen zu erstrecken 
h~tten, aber es mangett ihnen an Einrichtungen zur Sichtung und 
Obduktion und den dazu erforderlichen ~rztlich-sachversti~ndigen 
Kri~ften. Erst ein enges Zusammenarbeiten zwischen Polizei- und 
Medizinalverwaltung kann daher eine allgemeine Einffihrung yon Ver- 
waltungssektionen im Gefolge haben. Leider hat sich nur an wenigen 
Orten ein solches, ffir den Kulturfortschritt ~ul3erst wichtiges Hand- 
inhandgehen entwickeln kSnnen. Es mSgen in manchen groBen St&dten, 
vereinzelt aueh auf den Universit&ten, Ans~tze dazu vorhanden sein. 
Bekannt geworden ist darfiber nichts, und allein Hamburg ist seit der 
Cholerazeit in dieser Beziehung anderen Bundesstaaten vorausgegangen. 
Allerdings betreffen seine Einrichtungen nur das Stadtgebiet, und das 
ist wohl leicht zu begrfinden, wenn man in Betracht zieht, welehe 
groBen teehnisehen Schwierigkeiten ganz allgemein der Durchffihrung 
yon Verwaltungssektionen auf dem Lande gegenfiberstehen. Trotz 
ihres stiidtisehen und damit noeh etwas einseitigen Charakters miissen 
wit aber doch bekennen, dab unsere Hamburger Verwaltungssektienen, 
welche uns gegenwi~rtig auf eine zwanzigjiihrige Erfahrung zurfiek- 
zublicken gestatten, sich als eine ~ul~erst wertvolle und segensreiche 
Einrichtung erwiesen haben, 

Ihr Zustandekommen l~I3t sich auf Grund eines kurzen, historischen 
Oberblicks leicht verstehen und beruht auf sehr einfachen Voraus- 
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setzungen, deren Entwieklung in der politisehen Eigenart Hamburgs 
einen gfinstigen Boden land. 

Seit historischen Zeiten hat Hamburg eine staatliehe Anatomie 
besessen, welehe zur Ausffihrung geriehtlieher Obduktionen diente, und 
in der die Leichen der Hingeriehteten zu medizinischen Unterrichts- 
zweeken zergliedert wurden. 

Das letzte selbstindige Institut dieser Art war im Jahre 1864 er- 
5ffne~ worden und befand sich in der BrermerstraBe auf demselben 
Grundstficke, auf welehem heute die Ihnen allen bekannte staatliche 
Impfanstalt ihren Platz gefunden hat. Dort wurden yon der Medizinal- 
behSrde die frfiheren Wund~rzte sowie die Hefldieaer unterrichtet und 
geprfift, und das Ganze unterstand ~der L e i t u n g  e i a e s  Ge- 
r i e h t s a r z t e s ,  we lchem als r e e h t e H a n d  e i n P r o s e k t o r  bei- 
gegeben  war. Dieser letztere war nun gleiehzeitig grztlieh tgtig an 
einer anderen alten Hamburger Einriehtung, dem sogenannten Kur- 
hause am Sigeplatz in der Nihe der ldeinen Miehaeliskirebe. Das Kur- 
haus war eine Art yon Mittelding zwisehen einem 5ffentliehen Kranken. 
hause und einem Polizeigefingnis. Hier wurden alle yon der Polizei 
aufgegriffenen, heimat, und obdaehlosen Vagabunden, Invaliden, Siufer, 
Deliranten, Geisteskranke, in Sehutzhaft genommene oder irgend- 
weleher Vergehen verdiehtige oder in der Umgebung verunglfickte 
Personen eingeliefert. Mi~ diesem Kurhause war gleichzeitig eine 
polizeiliehe Le~ehenhalle verbunden zur Aufnahme der im Kurhause 
oder auf dem 2~ansport dahin Verstorbenen sowie aller sonst noch yon 
der Polizei im Stadtgebiet aufgefundenen Leiehen, deren Unterbringung 
auf Schwierigkeiten stieB. Bei diesen versah der ]eitende Arzt des 
Kurhauses, welcher, wie gesagt, gleichzeitig Prosektor der Anatomie 
war, im A u f t r a g e  u n d  in V e r t r e t u n g  des  e r s t e n  P o l i z e i -  
a rz~es  h~ufig das Amt als polizeilieher Leichenbeschauer. 

Zum Verstindnis ffir diese in Hinsicht auf die weitere Entwicklung 
der uns interessierenden Einriehtung sehr wiehtige Verbindung amts- 
irztlicher Aufgaben muB ich weiterhin bemerken, dab Hamburg heute 
fiber eine meines Erachtens vorbildliche Einrichtung der Leiehensehau 
vefffigt. Sehon  seit  dem J a h r e  1812 war dieselbe  d u r e h  das  
Gesetz  den  ~ r z t e n  pe r s5n l i ch  aufe r leg t .  Naeh  der s p i t e r  
e r l a s s e n e n  J~ rz t eo rdnung  i s t  j e d e r  h a m b u r g i s c h e A r z t  ve r -  
p f l i e h ~ e t ,  b e i m  A b l e b e n  e i n e s  s e i n e r  P a t i e n t e n  a u f G r u n d  
e i n e r  y o n  ~hm v o r g e n o m m e n e n  L e i c h e n b e s i c h t i g u n g d i e  
T o d e s b e s e h e i n i g u n g  a u s z u s t e l l e n .  Ohne eine solche gfiltige 
Todesbeseheinigung darf keine menschliche Leiche beerdigt werden. 

Bei der Ausstellung der Todesbescheinigung ist au6er den Perso- 
nalien des Verstorbenen die Zeit des Todes sowie die mutmal31iche 
Todesursaehe anzugeben sowie die Dauer der stattgefundenen Behand- 

2* 
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lung. Au~erdem mul~ der Arzt erkl~ren, da~ er die Leiche gesehen, 
untersucht und an ihr Zeichen des eingetretenen Todes und keine Spur 
einer unnatarlichen Veranlassung des Todes gefunden hat. In allen 
denjenigen F~llen, wo ein Arzt zu einem Sterbenden oder zu einer 
Leiche gerufen wird, bei der er die obigen Erkl~rungen nicht abgeben 
kann, mu~ er die Ausstellung eines Totenscheines verweigern und die 
AngehSrigen an den zust~ndigen Polizeiarzt verweisen. Dasselbe gilt 
natiirlieh auch in gleiehem Sirme far die Leiehen neugeborener Kinder, 
falls der Arzt die Geburt selbst leitete. Finder eine Geburt ohne ~zt-  
liche Leitung oder nur unter dem Beistand einer Hebamme start, so 
ist wiederum far die Ausstellung der Todesbescheinigung der Polizeiarzt 
des betr. Distriktes zust~ndig. 

Den Polizei~irzten f~llt demnach in Hamburg die wichtige Aufgabe 
zu, die Leichen yon Personen, welche: 

1. nieht in ~rztlicher Behandlung gewesen sind; 
2. zwar yon einem Arzt, aber nur brieflich oder durch Mittels- 

personen behandelt worden s ind;  
3. welche whhrend der Krankheit oder nach dem Tode Spuren 

einer nicht natiirlichen Veranlassung des Todes, yon denen der Polizei- 
behSrde noch keine Anzeige gemacht war, aufweisen; 

4.welche tot aufgefunden und auf unbekannteWeise umgekommen sind ; 
5. solche Leichen, welehe verbrannt werden sollen, innerhalb 24 

Stunden zu besichtigen, die Todesbescheinigung auszusteUen und der 
Polizeibeh6rde einzusenden. 

Ferner hat der Polizeiarzt auf Wunsch der Angeh6rigen far die 
Frfichte, welche den sechsten lVlonat noch nicht volI erreicht haben, 
Beerdigungsscheine, und far die Leichen, welche nach ausw~rts ge- 
bracht werden soften, Bescheinigungen dariiber, da~ sanit~tspolizeiliche 
Bedenken dem Transporte nicht entgegenstehen, auszusteUen. Auf 
diese Art und Weise erh~lt das gesamte Leichenschauwesen von 
dem Augenblicke an, wo kein behandelnder Arzt vorhanden ist oder 
derselbe die gesetzlichen Vorschriften fiir die Ausstellung der Todes- 
bescheinigung nicht zu erfiillen imstande gewesen ist, einen amts- 
i~rztlichen Charakter. 

Ohne Zweifel sind wohl die Schrecken der Cholerazeit in Hamburg 
der treibende Grundfaktor mit gewesen far diese exakte FormLflierung 
der gesetzlichen Grundlagen einer in ~hnlicher Form schon vorher 
vorhanden gewesenen Leichenschau. Aber man ging des weiteren im 
J~hre 1900 mit Umsicht und Energie daran, gleichzeitig mit der Um. 
gestaltung und Neueinrichtung yon Krankenh~usern auch die Todes- 
ursachenermittlung noch welter zu vervollkommnen. 

Das alte Kurhaus, dessen ich bereits in Verbindung mit der Ana- 
tomie erwhhnte, war in jeder Hinsicht der Erneuerung bediirftig. 
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Die Zunahme der Erkrankungen im Hafen- und Werftbetriebe 
machte schon seit l~ngerer Zeit die Schaffung eines nahegelegenen 
Unfallkrankenhauses zu einer dringliehen Forderung, und so wurde 
im Jahre 1900 das Hafenkrankenhaus erbaut. Mit ihm aber wurde die 
Krankenstation des Kurhauses, der Betrieb seiner Leiehenhalle und 
endlieh die friihere Anatomie zu einem Ganzen einheitlieh ver- 
bunden. 

Seitdem werden also in der klinischen. Abteilung dieser Anstalt 
einmal die Unf~lle der Hafengegend sowie die Kranken der Polizei 
behandelt. 

Andererseits konzentriert sich in der damit verbundenen und zu 
einem Leichenschauhause erweiterten Anatomie aul]er dem Kranken- 

h a u s -  auch noch das gesamte yon auflen polizeflieh eingelieferte 
Leichenmaterial nebst dem gerichtlichen. 

Jeder Polizeiarzt ist instruktionsgem~l] verpflichtet, in allen F~llen, 
die so mangelhaft aufgeld~rt sind, dab er auf Grund der Besichtigung 
allein die Todesbescheinigung nieht ausstellen kann, die Leiche nebst 
einem Begleitschein in die Leichenhalle des Hafenkrankenhauses 
schaffen zu lassen. Hier sammeln sieh also auBer den unbesichtigten 
Leiehen noch die wirldieh dringend der weiteren Aufkl~rung bedfirftigen 
an. Da die Sektionen auger den selbstverst~nd]ieh nebenhergehenden 
F~lle poNzeilichen Nachforschungen das einzige Verfahren darstellt, um 
die vorhandne Unsicherheit zu beseitigen, so ist ihre Vornahme sachlich 
und verwaltungstechnisch wirkungsvoll zu be~iinden. Ihre Anordnung 
wird veto Publikum im allgemeinen nicht nur als etwas Selbstverstgnd- 
liches widerspruehslos anerkannt, sondern sogar fast immer befriedigend 
und wohltuend empfunden. 

Sektionsschwierigkeiten treten in solehen Fgllen relativ nur gul]erst 
selten ein. 

Dasselbe gilt aueh fiir die unbesichtigt eingelieferten Leichen, 
Leichenteile und FSten, deren Herkunft mitunter ganz unaufgeklgrt 
ist. Die Besiehtigung in der Anatomie, welcher die Verhgltnisse am 
Fundorte nicht zugrunde gelegt werden k6nnen, gibt natiirlieh keine 
ausreiehenden Unterlagen fiir die AussteUung eines Totenscheines, und 
so wird aueh hier die Sektion unerlgBlich. Aus diesem Grunde besteht 
fiir die Anatomie der behSrdliche Auftrag, Mle eingelieferten Leiehen 
zum Zweek der Todesursaehenermittlung zu sezieren. Es handelt sich 
also nicht um ein beschrgnkt grztliches, sondern um ein ganz all- 
gemeines 6ffentliches Interesse. Besondere gesetzliche Unterlagen sind 
daf/ir gar nicht welter erforderlieh, und in der kleinen Zahl yon Fgllen, 
in welehen Berufsgenossensehaften zweeks UnfaUermittlung oder 
Hafenarzt und Stadt~rzte aus Griinden der 8euchenfeststellung die 
Sektionen veranlaI~ten, sind sie ja, wie bereits erwghnt, vorhanden. 
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Aussehliel31ich mit den erw~hnten gesetzliehen Grundlagen der 
Leichenschau ausgeriistet hat das Hafenkrankenhaus seit seiner In- 
betriebnahme der exakten wissenschaftlichen Ermittlung der Todes- 
ursaehen dureh die Sektion bei allen in seine Anatomie eingelieferten 
Leichen gedient, soweit nicht etwa von den Angeh6rigen der Ver- 
storbenen ein berechtigter und geniigend begrfindeter Einspruch er- 
hoben werden konnte, was selten geschah. 

Die Anstalt ist bei ihrer Erbauung mit den modernen Hilfsmitteln 
der medizinisehen Forsehung versehen worden und hat bis zum Be- 
ginn dieses J~hres unter der Verwaltung der PolizeibehSrde gestanden. 

Dem verstorbenen Pplizeipr~identen Dr. Roscher gebiihrt das un- 
umstrittene Verdienst, die gesamte Einriehtung in iibersiehtlicher und 
zielbewuBter Weise geleitet zu haben. 

Ihm unterstanden der Oberarzt der Krankenabteilung sowie der 
Prosektor und die Polizei~rzte, w~hrend der gerichts~rztliehe Dienst, 
nur locker mit der PolizeibehSrde verbunden, bei dem Medizinalkollegium 
als vorgesetzter Instanz verblieb. Erst mit Beginn dieses Jahres ist 
das Ganze atff die neugeschaffene Hamburgisehe GesundheitsbehSrde 
iibergegangen, wodurch aber der Gesamtbetrieb keine wesentliehen 
_~mderungen, sondern hSehstens eine Vereinfaehung erfahren hat. 

Den GeriehtsSrzten und ihrem Prosektor stehen fiir ihre Arbeiten 
Seziersale, gut eingeriehtete Laboratorien, Leiehenkeller mit Kiihl- 
anlage, ein ~rztlieher Assistent und das erforderliche Bedienungs- 
personal zur Verfiigung. 

Die Fiille des. interessanten Materials und die Gelegerdaeit zu seiner 
wissensehaftlichen Bearbeitung hat mit dem Bestehen dieser neuen 
Hamburger Anatomie die Grundlage geboten fiir die Ausbfldung 
junger Prosektoren und Assistenten und zur Sammlung geriehts~rzt- 
licher Erfahrungen fiir die amtierenden Physizi und Polizei~rzte. 
Der Sektionsbetrieb hat sich im Laufe der verflossenen 20 Jahre so 
eingebfirgert, da6 die Frage nach Einfiihrung yon Verwaltungssektionen 
ffir Hamburg gelSst erscheint. 

Unsere Sektionen im ttafenkrankenhause werden nieht nur mit 
der gleichen Bereehtigung ausgefiihrt wie alle anderen Krankenhaus- 
sektionen, sondern, wie ich bereits anfiihrte, aus einem noch viel weiter- 
gehenden 5ffentlichen Interesse. Nicht nur die rein mediziniseh-wissen- 
sehaftliehe Bedeutung der Sektionsergebnisse ist dabei yon Wert, son- 
dern es kniipfen sieh naehtr~glich fast regelm~13ig noeh eine grol~e 
Reihe wichtiger sozialer Fragen an dieselben an. Sie ffihren dann zur 
Ausstellung yon Beriehten und Gutachten fiir BehSrden, behandelnde 
_~rzte und Hinterbliebene. 

In l~iicksieht darauf miissen natiirlich alle diese Sektionen nach 
den Grunds~tzen der gerichtlieh-medizinischen Wissenschaft ausgeffihrt 
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werden, denn nicht die Therapie ist bei dieser Art der Leichenunter- 
suehung die eigentliehe Fragestellerin, sondern die geriehtliche und 
soziale Medizin, in einigen seltenen F~llen auch die Hygiene und all. 
gemeine Seuehenbek~mpfung. 

Ehe wir uns auf eine Begrfindung dieser Tatsache einlassen, gestatten 
Sie mir eine kurze Ubersicht fiber den Umfang und die Beschaffenheit 
des in den ersten 15 Jahren seit dem Bestehen der Anatomie bearbeiteten 
Leichenmaterials zu geben. Wir wollen es uns ausdrficklieh versagen, 
die darauffolgenden Kriegsjahre mit zur Beurteilung heranzuziehen. 
IMese haben ja bei uns,-wie fiberall, ungewShnliehe Verh~ltnisse im 
Gefolge gehabt, und solche wiirden natiirlich ein auf die allgemeine 
Bedeutung hingeriehtetes Interesse st6rend beeinflussen. 

Die Durchschnittsziffer der in dem besprochenen Zeitabsehnitt in 
die Anatomie iiberfiihrten Leiehen betrug j~hrlieh etwa 800. Davon 
entfielen auf die sogenannten Verwaltungssektionen rund 620, also 
77,5%. Die fibrigen wurden gerichtlieh seziert oder blieben zum ganz 
geringen Tefl unseziert; sie seheiden damit ffir unsere heutigen Be- 
trachtungen ganz aus. 

Das Sektionsmaterial an Verwaltungssektionen l~fit sich yore 
Standpunkte der 5ffentliehen Medizin nach den Todesursaehen sehr 
einfach in zwei gro~e Gruppen trennen. Es zerf~llt danaeh zu an- 
n~hernd 62% in gewaltsame Todesarten, darunter 28% Unfalle, 32% 
Selbstmorde und 2%, bei denen es zweifelhaft bleiben muBte, ob Selbst- 
mord oder Ungliieksfall vorlag. Dazu kommt die zweite groBe Gruppe 
yon F~llen, bei denen ein plStzlieher Tod aus innerer Ursaehe fest- 
gestellt wurde, m i t  ungef~hr 38% des Gesamtmaterials. 

Wenn wir die Leichen nach ihrer Herkunft einteilen, so ergibt 
sich, dab etwa 77% yon auBen tot eingeliefert wurden, w~hrend 23% 
yon den Krankenabteilungen stammten. Ieh sage hier ausdrfieklieh 
Krankenabteilungen, weil damals noeh die geringe Zaht der aus dem 
naheliegenden Tropenkrankenhause stammenden Leiehen in der Ana- 
tomie mit seziert wurden. Seit dem Neubau dieses Instituts ist das 
jetzt anders geworden, weft dort ein besonderer Prosektor fungiert. 
Auf die Gesamtstatistik haben abet diese geringen Zahlen keinen 
EinfluB. 

Wir miissen aus dieser Zusammenstellung mit Bestimmtheit er- 
kennen, dab die gewaltsamen Todesarten mit 62% den Charakter des 
ganzen dureh die vorausgegangene Totenschau sorgfSltig gesiebten 
Sektionsmaterials als eines ausschlie61ich geriehtlich-medizinisehen und 
sozial-medizinischen bestimmen. 

Eine gewisse lokale F~rbung erh~It diese groBe Gruppe der gewalt- 
samen Todesarten in Hamburg gerade dureh das l~berwiegen des Er- 
trinkungstodes. Die in allen Stadien der F~ulnis eingelieferten Wasser- 
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leichen haben fiir den Pathologen geringes Inte'resse, w~hrend sie fiir 
den Gerichtsarzt ~uBerst wichtig sind. Dasselbe gilt fiir die Erh~ngungs, 
leiehen, fiir die ~beffahrungen, Maschinenverletzungen, kurz ffir fast 
alle Todesf~lle dieser Art. Besonders die landl~ufigen Selbstmord- 
formen bieten in anatomischer Hinsicht eine gewisse Stereotypie und 
Einseitigkeit, und auf die wissensehaftliche Verwertung solcher Leichen 
k6nnte vielfaeh der normale Anatom einen begriindetcren Anspruch 
erheben als der Pathologe, wenn etwa d6r Geriehtsarzt nicht vorhanden 
w~re. Die beiden Anatomen sind eben fiberhaupt als die berufenen 
Untersucher nicht zu betraehten. 

Die vor allem h~ufigste und wiehtigste Frage ist die nach der Zeit 
des Todes und ihre Ableitung aus dem Leichenbefunde unter kritischer 
Wiirdigung der ermittelten Umst~nde des Falles. M.H., nennen Sie 
mir bitte ein Lehrbuch der allgemeinen Pathologie oder patho]ogischen 
Anatomie, welches diese hSchstwichtige Frage in praktisch brauch- 
hater Form ersehSpfend behandelt. 2~uBerdem abet bietet die Selbst- 
mordgruppe das gerichtlich-medizinisch wichtigste Vergleichsmaterial 
zum Studium der kriminellen Todesursachen. Auf die sozial-psycho- 
logische Bedeutung desselben hinweisen zu wollen, hieBe fiberflfissige 
Worte machen. 

Besonders schwierig zu beurteilen sind in gerichts~rzt]icher Be- 
ziehung die seltenen Befunde bei konkurrierenden Todesursachen, so- 
wie bei denen, we zweifelhafte Motive wie Setbstmord, Mord oder 
Unglficksfall zur Wahl stehen oder kombiniert vorkommen, oder we 
die Frage nach der Priorit~t des Todes im Vordergrunde des Interesses 
steht. Und die Effahrung hat uns gelehrt, dab manche dieser forensisch 
so wichtigen Fragen mit der Vollendung der Sektion nicht immer vSllig 
unzweideutig gelSst waren, und dai~ noch naeh Jahren mitunter die 
Polizei auf Ermittlungen st6Bt, welehe eine Wiederaufnahme eines 
seheinbar abgeschlossenen Kriminalverfahrens gebieterisch fordern. 
Wenn in selchen F~llen die gerichtlich-medizinischen Gesichtspunkte 
bei der Sektion vernachl~ssigt worden sind, so l~Bt sich ein solcher 
Fehler sparer nie wieder gut maehen. 

Aber ich daft bei der kriminellen Wichtigkeit dieses Materials nicht 
stehen bleiben, sondern bei den Unf~llcn ist die sozial-medizinische yon 
mindestens ebenso groBer Bedeutung. Wir haben den Berufsgenossen- 
sehaften dureh diese Sektionen amtlich einen groBen Teil ihrer Ver- 
pfliehtungen unentgeltlieh abgenommen und sie erhatten viele yon 
unseren Sektionsprotokollen in Abschrift fiir die Reehtspreehung ihrer 
entscheidenden Instanzen. Aueh die SelbstmordfElle erhalten ihre 
besondere Beleuchtung erst, wean wir die zahlreichen wiehtigen Neben- 
befunde beriicksichtigen und mit den fraglichen Motiven in Zusammen- 
hang bringen. Da ist es der chronische Alkoholismus, die Syphilis, 
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sind es Psychosen, anderweitige soziale Verwicldungen aller Art, unter 
deren Druek die Tat begangen wurde. 8ie werden nur zum Tell mittels 
des Seziermessers, des Mikroskops gleich durch die Sektion manifest 
und kSnnen erst yon einem sozial-medizinisch gesehultem Auge und 
dureh den steten Wechselverkehr mit den Ermittlungsorganen der 
Polizei und aus der Beriihrung mit den Angeh6rigen der Verstorbenen 
in ihrer Tragweite und Ausdehnung erkannt und gewfirdigt werden. 
Da kommt es nicht nur auf kniffliehe histologische Differenzialdiagnosen 
an, da mul~ vor allen Dingen auch t in makroskopiseh geschulter Blick, 
eine umfassende Kenntnis yon "krimineller, psyehopathologischer, 
sozial- und gerichtlich-mediziniseher Erfahrung getragen, das  Urteil 
leiten, um die wahre wissensehaftliehe Bedeutung dieses hochinteres- 
santen Leichenmaterials fiir unsere Kultur bahnbrechend zu ver- 
werten. Die Frage, wer die Fiihrung bei der Erstrebung eines solehen 
Zieles fibernehmen so]] und muB, ob der Vertreter der pathologischen 
Anatomie oder der gerichtlichen und sozialen Medizin, das kann nach 
unseren Hamburger Erfahrungen gar keinem Zweifel mehr unterliegen. 

Natiirlich muB der Gerichtsarzt, der hier einzig und allein in Be- 
tracht kommt, auf pathologisch-anatomischem Gebiet durchaus sattel- 
lest sein, und das mu~ er natiirlich durch seine Ausbildung und dutch 
seine Leistungen beweisen. Auch die pathologischen Anatomen sind 
nicht vom Himmel gefallen, und ihre erste Lehrmeisterin war historisch 
unzweifelhaft die normale Anatomie, aber fortgebildet haben sie sich 
natiirlich an dem ihnen vom Kliniker gelieferten Material. Mit welchem 
Recht, will ieh hier fragen, daft man dem Gerichtsarzt streitig machen, 
an dem Material sich auszubilden und zu lernen, welches seiner Eigen- 
art  und Zusammensetzung nach einzig und allein Gegenstand der 
gerichtHch- und sozial-medizinischen Wissenschaft ist? Gerade der 
dem Gerichtsarzt yon Pathologen gemachte Vorwurf, nicht genfigend 
geschult zu sein auf dem Gebiete der pathologischen Anatcmie, 
sehligt denjenigen, die uns die Ausiibung der Verwaltungssektionen 
streitig maehen wollen, die Waffe aus der Hand. Man kann nicht eine 
wissenschaftliche Disziplin einfach dadurch fiber den Haufen rennen, 
dab man ihren Vertretern unberechtigterweise 5ffentHeh den Vorwurf 
der Unkenntnis macht, i) 

Aber gesetzt den Fall, man wire diesen Vorwurf zu machen wirk- 
lich bereehtigt, wire es dann logisch, den Gerfigten ihr materielles 
l~fistzeug vorzuenthalten, ihnen damit die einzige MSglichkeit abzu- 
schneiden, Kenntnisse und Effahrungen nicht nur auf ihrem ureigensten, 
sondern auch auf pathologischem Gebiete zu sammeln ? 

i) Verhandlungen der Deutschen Pathol. Gesellschaft XVIII. Tagung, Jena, 
12.--14. IV. 1921. 
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Ich m6chte den pathologischen Anatomen kennenlernen, der mir 
an der Hand unseres Hamburger~ Leichenmaterials alle wichtigen, yon 
den VerwaRlmgsbeh6rden gestellten gericht]ich-medizinischen und 
pathologisch-anatomischen Fragen sog]eich beantworten k6nnte. 

Haben wir nicht selber ohne Hilfe der pathologischen Anatomen 
uns die Frage nach der ~tiologie der D6hle -  Hellerschen Aortitis 
sicher bean~worten k6nnen? Waren wir Hamburger Gerichts~rzte 
nicht unter den ersten in Deutschland, welche hier den einwandfreien 
Spiroch~tennachweis erbrachten an der Hand unseres Sektionsmaterials 
yon plStzlichen Todesf~llen, bei denen diese Erkrankung so aul3er- 
ordentlich haufig beobachte~ wird. 

Und damit komme ich auf die zweite Gruppe unserer Verwaltungs- 
sektionen, diejenige n~mlich, welche sich auf die zweifelhaften, meist 
unerwarteten Todesf~lle nach inneren Erkrankungen bezieht. 

Auch sie haben vorwiegend forensisches Interesse. Gar nieht selten 
gibt der unausgesprochene, aber fiir den Eingeweihten wohl zwischen 
den Zeilen des ~rztlichen Besichtigungsberichtes zu lesende Verdacht 
einer kriminellen Handlung oder eines Unfalles oder Selbstmordes die 
Veranlassung zur Verweigerung des Totenscheines und damit zur Sektion. 

Wie maneher plStzliche Todesfall, der unter scheinbar ganz harm- 
losen Umst~nden erfolgte, hat sich bei uns dann als Kohlenoxyd- 
vergiftung entpuppt, obgleieh die ~uBere Besichtigung am Fundorte 
der Leiche nicht die geringsten Anhaltspunkte dafiir geboten hatte. 

Welcher pathologische Anatom, dem solche F~lle, kompliziert durch 
begleitende schwere Herz- oder Gef~l]erkrankungen, unverf~nglich 
pr~sentiert werden, daft sich riihmen, diagnostisch so geiibt zu sein, 
dal~ cr die minimale Blutverf~rbung n/eht fibersieht, dal3 er den Gift- 
nachweis so zu handhaben versteht, dal~ eine unzweideutige Differential- 
diagnose stets mSglich ist ? 

Ich frage welter. Wer yon den ~ul3erst erfahrenen Vertretern dieser 
gewiB hochangesehenen Wissenschaft hat durch langj~hrige ~bung 
und Effahrung seiuen Geruchsirm so geschult, da~ ihm unter 1~hn- 
lichen Umst~nden die Spuren des Blaus~uregeruches bei einer etwas 
angefaulten Leiche nicht entgehen, wenn der Magen mit Speisenbrei 
vollgepfropft im Verdauungszustande ~tzwirkungen vermissen l~l~t,, 
und wenn die Akten scheinbar fiir harmlose Umst~nde sprechen. 

GewiB ~rird man dem Pathologen zutrauen dizen,  dal~ er einen 
Bolustod diagnostiziert, auch wenn er unter dem Verdaeht der Ver- 
giftung eingeliefert worden war, aber seinem aus der Klinik stammenden 
Leichenmaterial verdankt er doch die L~bung im Sezieren solcher F~lle 
gewil3 nicht. 

Um bei Verwaltungssektionen dieser und ~hnlicher Art riehtige 
Diagnosen zu stellen, mul~ man nieht nur anatomisch auf der HShe sein, 
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sondern auch fiber geriehtlich-medizinisehe Erfahrungen und fiber eine, 
wie S t r a s s m a n n  treffend sagt, kriminell gesehulte Denkweise Ver- 
ffigen. 

Es ist nicht alles Gold, was glanzt, es ist aber auch nicht alles patho- 
logiseh-anatomisehes Material, was unter der Bezeichnung ,,plStzlieher 
Todesfas zur Verwaltungssektion kommt. 

Aber lassen Sie uns die rein pathologiseh-anatomisch interessanten 
:F~lle, dieses eehte Gold, nach welehem die zfinftigen Pathologen ziel- 
bewu•t ihre Hi~nde ausstreeken, etwas n~her betrachten. Sie haben 
uns Geriehtsi~rzten ja in kollegialster Weise und o f f e n  vor  a l l e r  
W e l t  auf ihrer diesji~hrigen Jenner Tagung den Vorwurf" der Unfiihig- 
keit zu seiner Verwertung gemacht. 1) 

Ieh greife zun~ehst den chronischen Alkoholismus heraus, welcher 
in Vorkriegszeiten bei uns unter diesen F~llen mit relativ hohen Zahlen 
figurierte. Daft sieh der pathologisehe Anatom rfihmen, in seiner Be- 
urteilung gefibter und erfahrener zu sein als der Geriehtsarzt ~. Dieselbe 
Frage stelle ich bei der groi~en Gruppe der Herz- und Gef~erkran- 
kungen, bei den gewerblichen Vergiftungen, bei den F~llen yon Status 
lymphatieus, Morbus Basedowii, Cho]era nostras, den Anfangs- 
sta~lien der akuten Infektionskrankeiten, den Krankheiten des Seniums 
und endlich denjenigen F~llen, bei denen der anatomisehe Befun~ so 
geringffigig ist, dad er fiberhaupt nur eine vorli~ufige Vermutungs- 
diagnose gestattet, deren Best~tigung seitens des Bakteriologen oder 
Chemikers vorsichtig abgewartet werden muir. 

Ieh denke dabei an die seltenen, aber fiir uns i~ul~erst wichtigen 
F~lle yon Flecldieber-, Pest-, Cholera-, Milzbrand- und Typhusverdacht 
sowie an die chronisehen Alkaloid-, Blei-, Arsen- und anderen Ver- 
giftungen. 

Lassen Sie sich doch bitte daran erinnern, dai~ bei allen Kranken- 
haussektionen die ~rztliehe Diagnose und Krankengeschichte, kurz 
gesagt das klinische Bfld, dem pathMogisehen Anatomen fast immer 
unbewui3t die Aufmerksamkeit sehi~rft, ihn kritisch beein/lu~t, kurz 
ihm das Seziermesser ffihrt. 

So etwas fi~llt bei den Verwaltungssektionen vollkommen fort. Hier 
handelt es sich nur um die Todesursaehe in Hinsicht auf ihre forensisehe 
und soziMe Bedeutung. 

Welehen Zweck h~tte sonst die Sektion ? 
Gewil~ kann die Aufdeckung unerwarteter Nebenbefunde, initialer 

Krankheitssta~lien und anderer pathologischer Seltenheiten ein aul~er- 
ordent]ich grol~es wissenschaftliches Interesse erwecken. Soll aber die 

1) Miinchener l~Ied. Woehenschrift 1921. :Nr. 15. 
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gesetzliche Einfiihrung yon Verwaltungssektionen die Anlegung patho- 
logisch-anatomischer Rarit~tenkabinette zum Zweck haben ? 

Ich bin weir davon entfernt, die hohe wissenschaftliche Bedeutung 
einer solchen l~orschungsTichtung zu untersch~tzen, behaupte aber auf 
Grund aller meiner Effahrungen, dal~ auch der pathologisehe Anatom 
in dieser Richtung stets Anfinger bleiben wird. Kein Spezialist ist 
darum bereehtigt, dem anderen Unerfahrenheit vorzuweffen, well eben 
auf diesem Gebiete wir a l le  niemals auslernen werden. 

Es w~re vorsiehtiger gewesen, die Kompetenzfrage erst naeh der 
Erreichung des yon beiden Seiten erstrebten Zieles auf die Tages- 
ordnung zu setzen, es sei denn, dab man beabsiehtigt, dasselbe yon 
vornherein zu vereiteln. 

In  einer so heiklen Frage, wie die gesetzliche Neueinffihrung yon 
Verwaltungssektionen es ist, mu$ im Rahmen der medizinischen Wissen- 
schaft vSllige Klarheit und ~J~bereinstimmung erzielt sein, ehe damit  
an die breite 0ffentlichkeit getreten werden kann. 

Die I-toffnung alff eine Erweiterung ihrer materiellen Einnahmen 
kSnnte vielleicht in EinzelfMlen mit Recht den Krankenhausprosek- 
toren die Veranlassung geben, sich zur Ausftihrung der Verwaltungs- 
sektionen anzubieten und ihre Qualifikation dazu ins beste Licht zu 
setzen. :Fiir die festbesoldeten Kreis- und Gerichtsirzte fMlt natiirlich 
dieser Gesichtspunkt vSllig fort. Bei ihrer sonstigen amtliehen Be- 
lastung wird unter den gegenwirtigen VerhMtnissen ihr Interesse nur 
ein rein wissenschaftliches bleiben kSnnen. Es ist vielleicht zu ffirehten, 
dal~ seine Wiehtigkeit und Tragweite gerade deshalb fibersehen und 
ungenfigend betont b]eibt. Ffir unseren Kreis hier liegt aber, wie ich meine, 
Veranlassung vor, den Beschlfissen der Pathologenversammlung gegen- 
fiber seharfen Protest zu erheben. D i e v e r a n t w o r t 1 i e h e n V e r - 
t r e t e r  d e r  5 f f e n t l i e h e n M e d i z i n  i m S t a a t e m S g e n  b e s t i m -  
m e n ,  o b K r a n k e n h a u s a n a t o m  o d e r  G e r i c h t s a r z t  d i e V e r -  
w a l t u n g s s e k t i o n e n a u s z u f f i h r e n  h a t .  V o m  S t a n d p u n k t e  
d e r W i s s e n s e h a f t  k a n n  d i e F r a g e  n i c h t  z w e i f e l h a f t  s e in .  
Aus Opportunititsrficksichten mag man allerdings gen6tigt sein, den je- 
wefligen lokalen Verhiltnissen entsprechend, Kompromisse zu schliel~en. 
Man wolle aber an mal]gebender Stdle stets bedenken, dal~ es nach 
logisehen Gesiehtspunkten durchaus unzulissig ist, dem Geriehtsarzt die 
Befihigung zur Ausffihrung yon Geriehtssektionen zu- und gleiehzeitig 
diejenige zur Ausffihrung yon Verwaltungssektionen abzuspreehen. 

Ieh befinde mieh mit maSgebenden Pathologen in roller Uberein- 
stimmung, wenn ieh behaupte, dal] bei jeder gerichtlichen Sektion die 
Anforderungen an die pathologiseh-anatomische Augbildung der Ob- 
duzenten nicht hoch genug gestellt werden kSnnen. Es ist ein yon 
allen Seiten hiufig genug betontes Geheimnis, dal~ die bisher vor- 



]~rfahrungen fiber Verwalttmgssektionen in Hamburg. 29 

geschrieben gewesene Vorbfldung der Kreis- und Geriehtsirzte in der 
genaimten Beziehung mangelhaft ist. Man gebe ihnen endlieh die heiB- 
ersehnte Gelegenheit, diesem Mangel griindlieh abzuhelfen. Niehts ist 
hervorragender geeignet dafiir, Ms die Einftihrung von Verwaltungs- 
sektionen, wenn dieselben an die Ausbfldungsst~tten der zukiinftigen 
Generationen yon Geriehtsirzten angegliedert w e r d e n , -  an  d ie  g e- 
r i c h t s i r z t l i c h e n  I n s t i t u t e .  Ein solches Vorgehen wiirde die 
wissensehaftliche Bedeutung derselben auf die ihnen gebtihrende Stuie 
erheben und sie zu einem wertvollen Besitztum unserer Universititen 
und Akademien maehen. Eine tibersi~htliche einheitliehe Forsehungs- 
tendenz hat stets mehr Weft gehabt als eine kleinliehe Verzettelung 
und Aufteilung aus Interessenpolitik. 

Schon seit mehr als 10 Jahren bin ieh mit meinen Kollegen fiir die 
Umwandlung des Hafenkrankenhauses in ein gerichtsirztliehes Staats- 
institut eingetreten. Die herrsehende Interessenriehtung der ver- 
flossenen Zeit, die Sehwierigkeit, gerade fiir Hamburg die Bedtiffnis- 
frage allgemeinverst~ndlieh zu erl~utern, waren ebenso wie die Kom- 
petenzfragen zwisehen den beteiligten Beh6rden einer schnellen Ent- 
wieklung der Angelegenheit nicht besonders fSrderlich. 

Heute, wo die Verhiltnisse dureh den "0bergang der Anstalt zur 
GesundheitsbehSrde einfacher geworden sind, wo aucb unsere junge 
Universit~t ihre Interessen geltend maehen wird, kann dieser Plan 
seiner Verwirkliehung entgegensehen, ohne daft ein Konflikt zwisehen 
pathologischer Anatomie und gerichtlicher Medizin den Ausbau vereitelt. 

Jedenfalls haben bei uns Prosektoren und leitende Gerichtsarzte 
stets im Einvernehmen miteinander gearbeitet, und sie hoffen das 
aueh in Zukunft zu tun. Niemals hat sieh einer yon ihnen in der Ver- 
folgung seiner wissensehaftlichen Interessen st6rend beeinflul3t gesehen. 
Noeh heute verbindet reich mit meinem Kollegen Loeh t e  das Gefiihl 
aufriehtiger Dankbarkeit, wenn ich an die Zeit zuriickdenke, als er mieh 
als seinen l~achfolger in der Prosektur mit Rat und Erfahrung uneigen- 
ntitzig unterstiitzte. Dasselbe Bekenntnis werden alle spiteren Prosek- 
toren in gleieher Weise den ffihrenden Geriehtsirzten gegeniiber ablegen 
mfissen, wenn sie der Wahrheit die Ehre geben wollen. DaD die Lei- 
stungen des Hafenkrankenhauses in teehnischer Hinsicht nicht rfiek- 
stindig gewesen sind, beweisen die zahlreiehen wissensehaftliehen 
Publikationen seiner _/~rzte bis auf den heutigen Tag. Ieh will Sie mit 
deren Aufzihlung nieht langweflen, da sie in diesem Kreise am besten 
bekannt sein diirften. Ich will nur bemerken, dal~ yon den bisherigen 
Prosektoren des Hafenkrankenhauses, je naeh Wunseh und Wahl, drei 
die gerichts- resp. amts~rztliehe und einer die Laufbahn des patho- 
logischen Anatomen eingesehlagen haben. Aueh aus dieser Tatsache 
diirfte wohl unsehwer zu erkennen sein, naeh welcher Riehtung haupt- 
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s~chlich die Besch~ftigung mit den Verwaltungssektionen praktisch zu 
ffihren berufen ist, denn auch yon unseren f r~eren  Assistenten hat bei 
weitem der gr6Bte Tell die Kreisarztpriffung absolviert, um sp~ter, 
der erhaltenen Ausbfldung entspreehend, als beamteter Arzt effolg- 
reich t~tig sein zu k6nnen. 

Die Namen derjenigen Mgnner aber, deren energischer Tatkraft und 
weitschauendem Blick wir das jetzt 20j~hrige Bestehen unserer wert- 
vollen Einriehtung verdanken, will ieh Ihnen am Schlusse meiner Aus- 
fiihrungen nicht vorenthalten. Es sind die hamburgischen G e r i  e h t s- 
~ r z t e :  R e i n c k e ,  W a h n e a u  und Deneke.  Wir werden die Ver- 
dienste, welche diese hochangesehenen Kollegen sich um unsere Wissen- 
schaft in unermiidlicher selbstloser Arbeit als Medizinalbeamte er- 
worben haben, niemals vergessen. -- 

Die Ihnen heute vorgetragenen Hamburger Effahrungen m6chte 
ich mit einer Reihe kurzer Thesen beschliel~en, deren Inhalt meiner 
~rberzeugung naeh die Grundlage fiir die Einfiihrung yon VerwMtungs- 
sektionen bflden sollte. Sie lauten folgendermaBen: 

1 Die Einfiihrung yon Verwaltungssektionen 1M~t sieh sowohl auf  
dem Wege des Gewohnheitsrechtes als aueh durch eine Erweiterung 
der 6ffentliehen Gesetzgebung erreiehen. 

2. In beiden F~llen ist die Einfiihrung der obligatorischen Leichen- 
schau Vorbedingung. Dieselbe mut~ in allen zweifelhaften F~llen und 
nicht ~rztIich behandelten F~llen einen amts~rztliehen Charakter er- 
halten, da nut auf diese Weise eine 101anm~Bige Auswahl des sektions- 
bediirftigen Leichenmaterials zu erzielen ist. 

3. Bei Voraussetzung einer solchen Auswahl l~l~t sich die Vor- 
nahme yon Verwaltungssektionen rechtlich und verwaltungstechniseh 
als eine aus 6ffentlichem Interesse notwendige Einrichtung be- 
griinden. 

4. NIedizinal- und Polizeibeh5rde miissen hier wie auf anderen Ge- 
bieten der 5ffentlichen Medizin, gemeinsam arbeitend, zur Herbei- 
fiihrung des erstrebten Zieles miteinander in Verbindung treten und 
sieh gegenseitig erganzen. 

5. Verwaltungssektionen an einem diesen Forderungen entsprechend 
ausgew~hlten Material sind in erster Linie zur Ausbfldung und Schulung 
der J~rzte auf dem Gebiete der gerichtlichen und sozialen Medizin, 
in zweiter Hinsieht auch zur pathologisch-anatomischen Durehbildung 
hervorragend geeignet. 

6. Aus diesen Grfinden miissen die Verwaltungssektionen not- 
wendigerweise den gerichts~rzt]iehen Instituten der Universit~ten und 
Akademien der Grol~st~idte und nicht den Krankenanstalten ange- 
gliedert werden, damit sie zur Heranbildung einer zukfin~tigen Gene- 
ration yon beamteten J~rzten dienen kSnnen. 
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7. Die  F rage ,  in  weleher F o r m  gegenwar t ig  die 5ffentl iche Gesetz-  
gebung zur  Er re i chung  des gewiinschten Zweckes erfolgreich in  A n -  
sp ruch  g e n o m m e n  "werden kann,  mud ob es sich empfiehl t ,  auf  d e m  
Wege  der  k o m m u n a l e n ,  Landes-  oder  P~eiehsgesetzgebung vorzugehen,  
beda r f  e iner  sorgfi~ltigen Pr i i fung und  der  vorher igen Ein igung  der  da -  
bei  in te ress ie r ten  Krztlichen Fachgruppen .  

I I .  Diskussion. 
Bemerkungen in der Aussprache zum Gegenstande V e r w a 1 t u n g s s e k t i o n e n. 

Herr S c h m or l  (Dresden): Eine Einigung zwischen geriehtlicher Medizin und 
pathologiseher Anatomic hinsichtlich der Verwaltungssektionen wird sieh meines Er- 
achtens nieht allzu schwer erzielen lassen. DaB die Einftihrung yon Verwaltungs- 
sektionen nicht nut wiinschenswert, sondern auch notwendig ist, dartiber besteht ja 
auf beiden Seiten kein Zweifel. I~ur hinsiehtlich der Frage, yon wem diese Sektionen 
auszufiihren sind, bestehen Meinungsversehiedenheiten, die sieh aber wohl aus- 
gleichen lassen werden, zumal die seinerzeit in I~auheim hervorgetretenen Gegen- 
s&tze dureh die Verhandlungen der Pathologischen Gesellschaft in Jena gemildert 
worden sind. Wenn Herr Re u t e r  wieder schgrfere TSne angesehlagen und heftige 
Angriffe gegen die pathologisehe Anatomie gerichtet hat, so scheint mir das im 
wesentlichen auf einer mil3verst~ndiiehen Auffassung der kurzen Beriehte zu 
beruhen, die iiber die im SchoBe der Patholo~schen Gesellschaft fiber den in 
Rede stehenden Gegenstand gepflogenen Verhandiungen ersehienen sind, ins- 
besondere des in der Deutschen medizinischen Woehensehrift enthaltenen sehr 
kurzen, nicht ofiiziellen Berichtes. Es hat der Pathologisehen Geseilschaft durchaus 
fern gelegen, gegen die Vertreter der gerichtlichen Medizin den Vorwurf zu erheben, 
dab sie in ihrer Gesamtheit nicht geeiguet seien, die Verwaltun.gssektionen aus- 
zufiihren. Die in dieser Hinsieht yon L u b a r s e h  und mir erhobenen Bedenken 
riehten sieh gegen die Mehrzahl der Kreis- und Bezirks~rzte, well ihnen, selbst 
wenn sie gut in der patholo~schen Anatomie vorgebildet sind, die zur Beurteilung 
der pathologiseh-anatomischen Befunde n6tige Effahrung und ~bung abgeht. 
Die pathologisehe Anatomic ist eben ein Sonderfach, das nur d e r  beherrsehen 
kann, der darin die n6tige Effahrung besitzt, die nur auf Grand eingehenden 
Studinms und langj~hriger Ubung gewonnen werden kann. Es ist gar nicht zu 
verlangen, dab Bezirksgrzte oder Kreis~trzte, die im Jahre vielleicht eine Sektion 
ausfiihren - -  in Sachsen fiihren manche Bezirksi~rzte, wie ieh auf Grund der mir 
obliegenden Revision der geriehts~rztliehen Sektionsberiehte mitteflen kann, 
innerhalb eines, ja selbst innerhalb yon 2--3 Jahren iiberhaupt keine Sektion 
aus - -  selbst wenn er durch Literaturstudien sich auf dem Laufenden erh~tlt, 
etwas kompliziert liegende pathologisch-anatomische oder geriehtlich-medizinische 
Ver~nderungen richtig und zutreffend beurteflen kann. Auf diese Verh;41tnisse 
ist ja sehon eindringlieh yon Or th ,  L u b a r s c h  und auch yon B i r ch  - H i r s e h f e l d  
hingewiesen und geforder~ worden, dab man die Ausfiihrung yon gerichtlichen 
Sektionen in die Hgnde yon pathologisch gut ausgebildeten ~rzten legen 
mSchte, die die nStige Effahrung und ~bung in der Ausfiihrung yon Sektionen 
besitzen. 


