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Langandauernde Totenstarre?
Zugleich ein Beitrag zur Frage der Exhumierung.

Von :
Med.-Rat Dr. Georg Strassmann.

DaB die Totenstarre sich unter giinstigen Umstinden an einzelnen
Muskeln oder Muskelgruppen langere Zeit, als im allgemeinen ange-
nommen wird, halten kann, ist bekannt. Bei zwei Leichen, die nach
3 bzw. 4 Wochen exhumiert wurden, und die Haberda') sezierte, fand
sich eine deutliche Starre in den Muskeln des Fufles und Walz2) beschreibt
den Fall eines i Oktober getoteten erwachsenen Mannes, dessen Leiche
9 Wochen nach dem Tode begraben in der Erde gelegen hatte, schon
einmal seziert war und bei der erneuten Exhumierung noch Starre in
den Knieen, den Finger- und FuBigelenken aufwies. DaB} es gich um Starre
handelte, ging auch daraus hervor, daf die Oberschenkelmuskeln noch
deutliche Kernfirbung aufwiesen. Dieser Fall ist ein Beweis dafiir, wie
vorsichtig man gein muf}, wennman auf Grund der Totenstarre die Todes-
zeit bestimmen will. Bei exhumierten Leichen kann aber durch andere
Vorgénge eine Totenstarre vorgetduscht werden. Das sind insbesondere
Verdunstungs- und Schrumpfungsvorgange, die zu einer Zusammen-
ziehung der Weichteile fithren und eine eigentiimlich starre Haltung der
Glieder bedingen, die nur mit groter Mithe sich durch Zug und Dehnung
itberwinden 148t, Erscheinungen, bei denen man zunichst tatséchlich
glauben kann, es lige eine Totenstarre vor. Zur Illustrierung diene fol-
gender Fall:

Eine hochst schwachsinnige Person wird beschuldigt , ein 21/, Monate
altes fremdes Kind mit Petroleum iibergossen und ihm einen EBloffel
Petroleum eingegeben zu haben. Als die Mutter das Kind auffand, roch
Decke und Bett stark nach Petroleum, ebenso wie das Kind selbst.
Sie bemerkte eine Rotung am Riicken, das Kind war einen Tag unruhig,
erholte sich aber dann rasch. Wegen des Hautausschlages wurde 8 Tage

1 G. Strassmann, Beitr. z. gerichtl, Med. 5. 1922.
%) Zeitschr. f. gerichtl Med. 1, 115. 1922.
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spater ein Arzt zugezogen, der ein nissendes Ekzem feststellte und mit
Salben behandelte. Irgendwelche Krankheitserscheinungen an dem
Kind bemerkte er nicht. Der Ausschlag heilte ab, 3 Wochen spiter
starb das Kind ganz plétzlich unter groBer Unruhe. Die Exhumierung
fand in meiner Gegenwart am 8. VIII. 1925 statt, nachdem seit dem
Tode und der Beerdigung des Kindes, die am 20. V. 1925 erfolgt war,
80 Tage bzw. 111/, Wochen verstrichen waren. Auffallend war, wie auller-
ordentlich verschieden die Leichenerscheinungen an den einzelnen
Teilen des Korpers ausgebildet waren. Im Holzsarg lag die Leiche mit
im Kniegelenk gebeugten Beinen. Der Schidel war mit einer Wollmiitze
bedeckt, er war vollstindig skelettiert, auch der Gesichtsschédel aller
Weichteile entbloBt, das knécherne Nasengeriist lag frei, der Oberkiefer
war in der Mitte gespalten, die beiden Unterkieferiste losgelost, lielen
sich aus der Mundhohle herausziehen. Auf dem Kopf- und Gesichts-
schidel wimmelte es von kleinen Fliegenmaden. Da die Offnung des
Grabes eine Stunde vor meinem Eintreffen, die Offnung des Holzsarges
erst wihrend meiner Anwesenheit erfolgte, — der Sarg wies {ibrigens
keine merkbaren Defekte auf — multe die Entwicklung der Maden in
dem Grabe vor sich gegangen sein. Dafiir sprach auch das durch Maden-
fraB zu erklarende vollige Fehlen aller Weichteile am Schadel. Im iibrigen
waren die Weichteile des Ko6rpers bis auf eine Anzahl groflerer Defekte
an der linken Halsseite, in der linken Achsellinie und unter dem rechten
Schulterblatt, wo die Rippen freigelegt waren, gut erhalten. Nur die
Oberhaut fehlte vollkommen. Die im ganzen braun gefarbte Lederhaut
lag frei. AuBere Genitalien und After waren unversehrt. Eigenartig
nun war die gebeugte starre Haltung der Beine. An den Fiiflen konnte
man, ohne daB diese Beugung sich #nderte, die Leiche emporheben,
was ich dem Mitobduzent Dr. Klingmiiller demonstrierte. Erst mit
grofer Miihe lieB sich diese eigenartig gebeugte Stellung ausgleichen.
Die Muskulatur zeigte noch ein leidlich gutes Aussehen, wenn auch
einen schmutzigroten Farbenton; mikroskopisch wurde sie nicht unter-
sucht. Sah auch diese Beinhaltung zunschst wie eine Totenstarre aus,
so glaube ich doch nicht, daB es sich um eine solche handelte, obwohl
die Muskulatur noch vorhanden war, sondern daf es sich um Ver-
dunstungsvorginge gehandelt hat, die zu dieser starren Haltung der
Beine fithrten, indem die ganzen Weichteile, Unterhautgewebe, Muskeln,
Fascien, infolge Wasserverdunstung geschrumpft waren. Die Arme waren
im Gegensatz dazu gestreckt und locker beweglich. Im iibrigen ergab
die Leichenoffnung noch einen ganz interessanten Befund. Wihrend
das Gehirn bei Offnung der Schidelhshle in unkenntlicher Masse heraus-
floB, fiel in der Brusthohle die eigentiimlich schwarzrote Farbung der
linken Lunge gegeniiber der mehr griinrotlichen der rechten Lunge auf.
Die linke Lunge fiihlte sich besonders in ihrem Unterlappen derb an,
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simtliche Teile, auch des linken Oberlappens, sanken im Wasser unter,
wihrend die der rechten Lunge schwimmfihig waren. Es mul} dabei
bemerkt werden, dal} die Leiche in Riickenlage im Sarg gelegen hatte,
so dal} sich nicht durch Leichenhypostase das verschiedene Aussehen
erklaren konnte. Die mikroskopische Untersuchung von Teilen des lin-
ken Unterlappens lieB zwar keine Kernfirbung mehr erkennen, doch
war zu sehen, daB die Lunge sehr wenig lufthaltige Hohlrdume aufwies,
daB3 an Stelle der frither lufthaltigen Hohlrdume sich Ansammlungen
von kleinen rundlichen zelligen Gebilden fanden neben den grofien
abgestoBenen Alveolarepithelien. Wenn auch nach den Mitteilungen
von Raestrup?) an enterdigten Leichen sich Lungenentziindungen ver-
haltnismaBig haufig nachweisen lassen, so erscheint es hier doch be-
merkenswert, daf bei einem Kind, das in der heiflen Jahreszeit begraben
worden war, noch 80 Tage nach dem Tode die entziindlichen Verande-
rungen der Lunge festzustellen waren. Besonders gut war die entziind-
liche Natur der Veranderung zu erkennen an Schnitten, die mit Lithion-
Carmin vorgefarbt und nach Weigerts Methode zur Darstellung der
Flastica behandelt worden waren. Hierbei erkennt man besonders gut
das elastische Stiitzgeriist und innerhalb dieses Geriistes die Ansammlung
von entziindlichen Massen. Die Blasticafairbung ist bereits frither fir -
die mikroskopische Untersuchung von Lungen Neugeborener zur Unter-
scheidung von Atmung und Nichtatmung von Otfolenghi?) empfohlen
worden. Bei der Weigerischen Gramfibrinfirbung erkannte man im
ganzen Gewebe verteilt zahlreiche grampositive Fiulnisstabchen neben
den entziindlichen Veranderungen, welch letztere auch bei den sonst noch
angewandten Farbungen (Hamalaun-Sudan und -Eosin) sichtbar waren.
Bemerkenswert ist, da bereits makroskopisch nach der eigenttimlichen
Farbung, nach dem geringen Schaumgehalt bei Einschnitten und der
derben Konsistenz der linken Lunge im Verhiltnis zur rechten die Mog-
lichkeit einer Lungenentziindung von uns angenommen wurde, wofiir
auch das Untersinken der herausgeschnittenen Teile im Wasser sprach.
Dal} allerdings dieses Untersinken allein fiir die Erkennung von Ent-
ziindungsvorgéngen oder Atelektasen an verwesten oder faulen Lungen
geniigt, méchte ich bezweifeln. Wenn auch Olivecrona®) gefunden haben
will, dal Lungenstiicke, die er kiinstlich der Faulnis aussetzte, nur dann
im Wasser untersinken, wenn bei Lebzeiten in ihnen Entziindungen
oder Atelektasen bestanden haben, glaube ich doch, daB aus dem Unter-
sinken allein dieser SchluB nicht ohne weiteres gestattet ist, wenn nicht
die mikroskopische Untersuchung gleichzeitig die entziindliche Ver-
anderung noch erkennen li8t.

1) Zeitschr. f. d. ges. gerichtl. Med. 6, H. 1. 1025.
%) Vierteljahrsschr. f gerichtl. Med. 26, 46. 1903.
3) Vierteljahrsschr. f. gerichtl. Med. 660, 102, 1920.
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Ich komme zu dieser Ansicht auf Grund eines zweiten Falles von
Exhumierung bei einer 45jihrigen Frau, die angeblich an Gehirnhaut-
entziindung nach MiBhandlung nach zweitdgiger Krankheit unter Be-
wubitlosigkeit gestorben sein sollte. Hier war der Tod am 20. VII. 1925
erfolgt. Die Exhumierung und Sektion erfolgte am 7. IX. 1925, 11/, Mo-
nate nach dem Tode. Sie hatte infolge der hochgradigen Leichenzer-
setzung keinerlei verwertbares Ergebnis mehr. Eigenartig war nur,
daB die Lungen in ganz kleine blauschwirzliche Massen verwandelt und
vollkommen zuriickgesunken waren. Sidmtliche herausgeschnittenen
Stiicke beider Lungen sanken im Wasser unter. Eine mikroskopische
Untersuchung habe ich hier nicht vorgenommen, da ich mir davon bei
den schmierigen zerfallenen Massen kein Ergebnis versprach. Aber,
wenn auch, was sogar wahrscheinlich ist, hier im Leben bei der zwei-
- tagigen BewuBtlosigkeit eine hypostatische Lungenentziindung bestanden
hatte und nun deshalb Teilchen der Lunge untersanken, so kann man
doch nicht annehmen, daf zu Lebzeiten beide Lungen vollkommen luft-
leer waren. Es miissen daher im Laufe der Zersetzung infolge Austritts
von Luft vorher lufthaltige Lungenpartien luftleer werden koénnen.
Anders kann man es sich nicht erklaren, daB hier sdmtliche herausge-
schnittene Stiicke von beiden Lungen, deren einzelne Lappen natiirlich
nicht mehr zu unterscheiden waren, im Wasser untersanken.

Weniger giinstig war das Sektionsergebnis bei einem 12 Tage alten
Kind, das 1 Monat begraben gewesen war und wegen Verdachts der
Toétung durch die uneheliche Mutter am 30. VII. 1925 exhumiert und
seziert wurde. Hier zeigte sich, trotzdem die Zeit kiirzer war als bei
Fall 1, wihrend der die Leiche in der Erde gelegen hatte, eine viel
erheblichere Zerstorung der Organe, so daf eine eigentliche Todesursache
nicht mehr sicher zu finden war. Aber auch hier war wieder auffallend,
daB vom Schadel eine groBere Partie der Weichteile fehlte, so dafl links
die Knochen vom Hinterhaupt, Scheitelbein und Schlafenbein freilagen,
wihrend die Weichteile am iibrigen Kérper noch gut erhalten waren.
Bei beiden Kindern war iibrigens die Lederhaut zum Teil mit einem weillen
Schimmelrasen dicht bedeckt. In diesem 3. Fall fand sich trotz sonst
ziemlich erheblicher Veranderungen der inneren Organe durch Leichen-
vorgange reichlich braunliche Fliissigkeit, anscheinend aspirierte Nah-
rung in der Luftrohre, reichlich derartiger flissiger Inhalt im ganzen
Magen und Darm, mit einer noch sichtbaren Schwellung der Einzel-
kndtchen und Haufendriisen. Es war also mit der Moglichkeit zu rech-
nen, daB ein natiirlicher Tod infolge Magen- und Darmkatarrhs vorlag.
Somit war auch hier die Exhumierung nicht ganz ergebnislos verlaufen.

Die drei Leichen, die in der warmen Jahreszeit unter dhnlichen Be-
dingungen begraben gewesen waren, und die ich zufallig kurz hinter-
einander sezieren konnte, zeigten doch ganz verschiedenartige Ver-
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anderungen infolge Faulnis und Verwesung. Wihrend die inneren Organe
bei der erwachsenen Leiche so verindert waren, daf die Obduktion
iiberhaupt kein verwendbares Resultat mehr ergab, waren die Leichen-
verdnderungen bei dem 12 Tage alten Knaben doch immerhin so, daf
noch gewisse Schliisse auf die Todesursache moglich waren, und in dem
zuerst berichteten Fall konnte nach 80 Tagen mit Sicherheit die Todes-
ursache in einer entziindlichen Veranderung der linken Lunge gefunden
werden. Hier war weiter bemerkenswert die eigentiimlich starr gebeugte
Haltung der Beine, die aber offenbar durch Schrumpfungsvorginge
und nicht durch Totenstarre zu erkliren war.



