Die gerichtliche Medizin in der drztlichen Hauptpriifung.

Von
F. Stramann.

Gegen die Aufnahme der gerichtlichen Medizin in die #rztliche
Priifung sind ganz neuverdings Einwinde erhoben worden, die nicht
unwidersprochen bleiben diirfen. Unser Fach ist kein ,,jiingeres‘?),
sondern besitzt das leidliche Alter von mehr als 3 Jahrhunderten: Die
Beschaftigung mit ihm fithrt den Mediziner auch nicht zur Zersplitte-
rungl), sondern gerade zur Sammlung, sie lehrt ihn, was er nachher in
der Praxis tun muB, alle Zweige der Medizin bei seiner Arbeit zusammen-
zufassen. DaB sie seinen Gesichtskreis erweitert, indem sie ihm einen
Einblick in die groBe bedeutsame Welt des Rechtslebens gewihrt, daf
sie ihm logische und psychologische Schulung vermittelt, wird in den
betreffenden Erorterungen nirgends beriicksichtigt. Der Einwand, daB
nicht alle, sondern nur wenige Arzte Gerichtsirzte werden?), trifft far
Deutschland zu — fiir das Ausland, das doch unsere Approbation an-
erkennen soll?), vielfach nicht —, er gilt aber in gleicher Weise fiir alle
Sonderfacher. Wie in diesem, so sollten auch in der gerichtlichen Medizin
natiirlich bei der Hauptprifung keine spezialistischen Kenntnisse ver-
langt werden, sondern nur das, was jeder Arzt wissen muBl. Und das ist
immerhin Einiges. Jeder Arzt hat Totenscheine auszustellen, jeder
Koérperverletzungen, jeder angeblich gemifbrauchte Kinder zu unter-
suchen und zu begutachten u. a. m. Wenn wir nur feststellen, dafl der
zukiinftige Arzt von dem Vorkommen angeborener Hymenkerben Kennt-
nis hat, daB er gelernt hat, bei ridtselhafter Krankheits- und Todes-
ursache stets auch an eine Kohlenoxydvergiftung zu denken und bei
unbekannten Leichen sich den Hals auf Strangulationsmerkmale anzu-
sehen, auch wenn er deshalb ein umgelegtes Tuch abnehmen muf, so
wire fir die Rechtssicherheit und auch fiir das Ansehen unseres Standes
schon Wesentliches erreicht.
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