(Aus dem Institut fiir Gerichtliche Medizin der Universitit Leipzig. — Direktor:
Prof. Kockel.)

Umdeutung von Sektionsergebnissenl.

. Von
Priv.-Doz. Dr. Raestrup.

Die wichtigsten Anhaltspunkte fiir die Beantwortung der Frage
nach der Todesursache ergeben sich aus den Leichenbefunden. Diese
Erkenntnis scheint seit dem Aufschwung und der Bliitezeit der patho-
logischen Anatomie im Abnehmen begriffen zu sein. Zweifellos bilden
die Sektionen nach wie vor den bedeutungsvollen SchluBlstein der ob-
jektiven é#rztlichen Feststellungen am menschlichen Korper. Manche
Kriifte sind wirksam, die die Bedeutung dieser Untersuchungen zu
untergraben drohen. Aus dem gerichtlich-medizinischen Arbeitsgebiet
betreffen diese in Erscheinung getretenen Kréfte hauptsichlich die Fest-
stellungen an Leichen der Personen, die durch &duflere Gewalteinwir-
kungen, vorwiegend krimineller Art, ums Leben gekommen sind. Gerade
bei diesen haufig komplizierten und schwierig zu beurteilenden Fillen
hilt man es neuerdings nicht selten fiir iiberfliissig, die Sektion vorzu-
nehmen. Man glaubt, lediglich durch eine Leichenschau neben den
polizeilichen Erérterungen zweifelsfreie Unterlagen fiir die Beurteilung
des Falles zu erhalten. Werden aber die Sektionen unterlassen, so konnen
leicht irrefithrende oder unrichtige Ergebnisse und SchluBfolgerungen
zustande kommen. Das richterliche Urteil, das sich auf sie aufbaut,
kann dann abwegig oder falsch werden. Zwei Beispiele aus einer gréBeren
Reihe von Fillen mégen zunédchst dartun, wie die Sektionsbefunde die
Ergebnisse der urspriinglich allein geplanten Leichenschau als durchaus
falsch kennzeichneten und allein die sicheren Unterlagen fiir die Be-
urteilung des Téters und des Tatablaufs ergaben.

Das Institut fiir Gerichtliche Medizin in Leipzig erhielt von einem aus-
wartigen Amtsgericht vor einiger Zeit folgende telephonische Nachricht:

Ein polnischer Arbeiter sei im Streit erstochen worden. Der zustin-
dige Gerichtsassistenzarzt habe die Leichenschau vorgenommen und sein
Gutachten dahin abgegeben, daf der Tod des Polen durch Verbluten aus
einem rechtsseitigen Halsstich hervorgerufen sei. Eine Sektion wiirde
sich daher eriibrigen, die Tat sei in Notwehr geschehen.

Trotz dieser anscheinend klaren, aktenméaBigen Sachlage haben wir

1 Vorgetragen auf der 17. Tagung der Deutschen Gesellschaft fiir Gerlchthche
und Soziale Medizin in Hamburg, September 1928.
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dringend angeraten, die gerichtliche Sektion durchfiihren zu lassen. Sie
ist dann auch vorgenommen worden. Bei ihr hat sich herausgestellt,
daB nicht ein Halsstich und eine Verblutung nach auBlen vorlagen,
sondern, daB ein Messerstich im mittleren Teil des Brustbeins saf. Der
Pole war nicht an einer nach auien erfolgten Blutung aus einem Hals-
gefiall gestorben, sondern hatte sich nach innen aus der durchstochenen
Aorta verblutet.

Aus diesen Befunden konnte geschlossen werden, dafl der Getétete
nicht zuféllig von seinem Gegner getroffen war, der, wie er behauptete,
durch Hin- und Herfuchteln mit dem Messer sich des Angreifers zu

_erwehren gesucht hatte, sondern, daf der Stich mit voller Wucht auf
den Polen ausgefithrt worden war.

In dem zweiten Fall war von einem Gerichtsarzt die Sektion eines
kleinen Kindes als unnétig bezeichnet worden. KEine Mutter hatte
Selbstmord veriiben und ihr Kind mit in den Tod nehmen wollen. Sie
hatte das Kind getétet, war aber selbst am Leben geblieben. Durch
die Leichenschau war festgestellt worden, dafl das Kind an der Innen-
fliche beider Unterarme nahe der Handwurzelgegend mehrere ziemlich
tiefe Schnitte erhalten hatte. Aus der allgemeinen Blisse der Haut war
geschlossen worden, dafl das Kind sich aus den Verletzungen verblutet
hatte.

Auch in diesem Falle wurde die Sektion als dringend notwendig von
uns erachtet. Als sie daraufhin durchgefiihrt wurde, ergab sich eine ganz
andere Todesursache. Es wurde zunichst festgestellt, dall groBere Ge-
faBle an den Unterarmen nicht durchschnitten worden waren. Es fand
sich dann zum groflen Erstaunen aller im Schlundkopf ein fast apfel-
groBer Knebel. Das Kind war nicht verblutet, es war erstickt worden.

In der neuesten Zeit mehren sich Fille, in denen es zu einer wirkungs-
vollen Fahndung auf Schwerverbrecher nicht kommt, weil die Leichen-
befunde ihrer Opfer von Behérden umgedeutet werden.

Es ist bekannt, daB die Gewalttaten zum Zweck der Erregung
sexueller Wollust in der neuesten Zeit in erschreckendem Maf3e zunehmen.
Nicht selten kommt es bei ihnen zu schweren Verletzungen, T6étungen
und Verstiimmelungen. _

Ein 13jahriges Madchen war von dem Besuch bei einer befreundeten
Familie nicht zuriickgekehrt. Es blieb 4 Tage lang vermifit. Am
5. Tage wurde es als Leiche hinter einer Gartenlaubenkolonie am feuchten
Wiesenufer eines kleinen Flusses gefunden.

Das Kind war von den Eltern stets gut gehalten worden. Das bewies
u. a. auch die ordentliche Kleidung. Auffallend war, dal das Hoschen
zwischen den Beinen weit zerrissen war und die Geschlechtsteile freilagen.

Bei der Sektion fand sich an dér duBeren Halfte der linken Augenbraue und
dieser parallel laufend eine 23 mm lange Wunde mit ziemlich scharfen Réndern,
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die nach auflen hin eine etwa 10 mm tiefe Tasche bildete und am Grunde ein
fetziges, teilweise durchblutetes Gewebe erkennen lieB. Die ganze rechte Wange
bis hinauf zur halben Stirnhohe, das rechte Ohr und die dahinter gelegenen Teile
des Halses bis zum hintersten Rande des Kopfhéckers, ferner oberhalb des rechten
Ohres bis fast zum Scheitelbeinhocker waren mehr oder weniger stark bliulich
gerotet, betrichtlich geschwollen und teigig anzufithlen. An der rechten Wange,
in der Jochbeingegend sowie dariiber und darunter zeigten sich groBe, trockene
Streifen, die sich vielfach kreuzten, im wesentlichen aber horizontal verliefen.
Einschnitte in die ganze Gegend ergaben ausgedehnte Durchblutung des Fett-
gewebes bis in die Ohrspeicheldriise hinein.

An der Hinterfliche der rechten Ohrmuschel, parallel zu deren seitlichem
Rande, verlief eine 30 mm lange, bis 8 mm weit klaffende, flache Wunde von leicht
fetziger Beschaffenheit. 5 mm nach hinten und etwas nach oben vom 'Ansatz
des rechten Ohrlappchens war eine 10 mm Jlange bis 5 mm klaffende, ziemlich
scharfrandige Wunde zu sehen, die eben die Haut durchsetzte. Beim Einschneiden
war das Gewebe des Kopfnickers hier ziemlich stark durchblutet, in geringerem
Grade auch die in gleicher Hohe sich befindliche vordere Nackenmuskulatur.

Ferner fanden sich 3 cm oberhalb des rechten Mundwinkels ein iiber linsen-
grofler diisterer Fleck mit kirschkerngroBer Blutung im Fettgewebe und am vorde-
ren Rande der rechten Nasenéffnung ein etwa 2 mm tiefer, frischer Einri8.

Im linken Lippenrot, nahe der Mittellinie, zeigte sich eine etwa weizenkorn-
grofle Blutung, eine weitere von KirschkerngréBe auf der Innenfliche der linken
Oberlippe mit flacher, fingernagelgroBler Beschidigung der Schleimhaut. Die
Innenfliche der rechten Unterlippe enthielt eine senfkorngrofle Blutung ebenda,
dicht am Mundwinkel einen feinen hanfkorngrofien Schleimhautdefekt mit gering-
fiigiger Blutung ins Gewebe.

Die Kopfschwarte der rechten vorderen Schidelbezirke war von einer grofieren
Anzahl pfennigstiickgroler, vielfach zusammenflieBender Blutungen durchsetzt.
Entsprechend der Stirnmitte breitete sich eine bis 8 mm dicke Blutung in der
GroBe eines Fiinfmarkstiickes aus. Nach Abziehen der weichen Kopfbedeckungen
fand sich eine iiber fiinfmarkstiickgro3e Blutung in der linken Hinterhauptsgegend.
Der ganze rechte Schlifenmuskel war von zahlreichen Blutungen durchsetzt.

Auf der Hohe der rechten Schulter waren 3 pfennig- bis markstiickgrofe
blaurote Flecken mit Blutungen im Fettgewebe in gleichem Umfange zu sehen.

Von den Verletzungen an den GliedmafBen saflen 2 kleinfingernagelgrofle,
blauliche Flecken mit Blutungen im Fettgewebe dicht oberhalb des Griffelfort-
satzes der rechten Elle und eine linsengrofle Unterblutung der Haut am rechten
Handriicken entsprechend der Wurzel des Ringfingers.

An der Streckseite des Nagelgelenkes des linken Daumens fanden sich 2 linsen-
groBe, dunkelrote Abschiirfungen der Oberhaut mit pfenniggrofier Blutung im
Fettgewebe. An der Streckseite des Grundgliedes des linken Zeigefingers bis zum
Mittelglied hin breitete sich eine bliuliche Verfirbung und Schwellung mit Blutung
ins Fettgewebe aus. Eine markstiickgrole Blutung enthielt das Fettgewebe des
linken Handriickens.

Die Mitte der rechten Wade sowie mehrere Stellen der Vorderfliche beider
Unterschenkel waren von einigen annshernd linsengrof8en, bléulichen Fleckchen
mit geringen Blutungen im Fettgewebe eingenommen.

An der rechten kleinen Schamlippe safl nach hinten zu eine linsengrofe, rote
Hauteintrocknung mit geringer Abhebung der Hornschicht in der Umgebung und
feiner Blutungen im Gewebe. An der Harnrohrenmiindung fand sich eine senf-
korngroBe Blutung in der Schleimhaut. An der Innenfliche der linken grofen und
kleinen Schamlippe zeigten sich unregelméiBige und seichte, wie eingerissene reak-
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tionslose Stellen. Eine weitere von etwa HalblinsengrBe bis 1 mm tiefe enthielt
die Mitte des Randes der rechten kleinen Schamlippe.

Von den Blutungen in den Weichteilen des Halses saBl eine linsengrofle, in der
Mittellinie iiber dem Ringknorpel, eine weitere etwas groBere im linken Musculus
sternohyoideus und eine linsengrofle, unmittelbar darunter in einem tieferen
Muskelbiindel, alle in der Hoéhe des oberen Schildknorpelrandes.

Die Kehlkopfschleimhaut enthielt feinste nadelspitzgroBle Blutungen. Hinter
dem Schiundkopf zeigten sich einzelne linsengrofe Blutungen.

Die Lungen waren  luftkissenartig aufgetrieben. Samtliche Luftwege ent-
hielten reichlich blutig gefiarbte Fluss1gke1t glasigen Schleim, schwérzliche Schlamm-
teilchen und Wasserlinsen.

Der Magen war mit etwas Luft und 2 Tassenkopfen triiber, mit einzelnen
weilen Flocken und Kartoffelbréckchen angefiillt, in der reichlich Wasserlinsen
schwammen.

Auch der Diinndarm enthielt in den oberen Schlingen fliissige Massen, ins-
besondere auch Beimengungen von Wasserlinsen.

Aus dem Sektionsbefund geht einwandfrei hervor, dafl der Tod des
Midchens durch Ertrinken an der Tatstelle herbeigefiihrt worden ist.
Das Kind hatte aber vor dem Tode zahlreiche Verletzungen an ver-
schiedenen Korperstellen, darunter auch an den Geschlechtsteilen er-
litten. DaB diese durch Unfall, wie Hinstiirzen, Krampfe oder der-
gleichen mehr entstanden wiren, kommt nicht in Betracht. Ubersieht
man die Befunde an der Leiche, den Kleidern und der Tatstelle, so
unterliegt es keinem Zweifel, daB3 das Kind einem Moérder zum Opfer
gefallen ist, dessen Sexualtrieb im tédlichen Gewaltakt gegen das Kind
sich ausgewirkt hat.

Die Kriminalpolizei war zunichst auf Grund der Sektion von einem
Mord tiberzeugt. Zu unserer groBten Uberraschung erschien einige
Tage nach Auffindung der Leiche eine Pressenotiz, in der dargelegt
wurde, daB eine gewaltsame Tétung des Kindes als unwahrscheinlich
ausschiede. Aller Vermutung nach sei das Kind in einem epileptischen
Anfall umgekommen. Diese Umdeutung der einwandfreien Sektions-
befunde hatte die Kriminalpolizei auf Grund des Gutachtens eines
Gerichtsarztes, der bei der Sektion nicht anwesend war, vorgenommen.
Erst lange Zeit nach der Mordtat dnderte die Erorterungsbehérde aufs
neue ihre Meinung, doch ist sie bisher des Taters nicht habhaft geworden.

Nicht 2 Jahre waren verflossen, als im gleichen Stadtteil eine zweite
Mordtat an einem gleichaltrigen Kinde unter ganz dhnlichen Umsténden
erfolgte.

Ein 13jihriger Knabe war vom Besuch der Schule nicht zuriick-
gekehrt. Die Eltern dngstigten sich tiber das Ausbleiben ihres Sohnes,
eines kraftigen, talentierten Knaben, und zogen sogleich Erkundigungen
iiber seinen Verbleib ein. Sie erfuhren, dafi er mit einem Burschen in
einen der Allgemeinheit nicht zugénglichen Park gegangen sei, um Flieder
zu pfliicken.

Am folgenden Tage wurde der Knabe auf einer Wiese tot aufgefunden
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Bei der Sektion zeigten sich in der Scheitelgegend 3 etwa fingergliedlange,
ziemlich scharfrandige Quetschwunden, die die Kopfschwarte durchsetzten. Unter
der Kopfschwarte, besonders hinten und links, breiteten sich umfangreiche und
dicke Blutungen aus. Auch unter der harten Hirnhaut und in den weichen Héuten
waren Blutungen geringeren Grades vorhanden. i

Das linke Ohr nebst Umgebung bis zur Wange hin waren von schweren Blut-
unterlaufungen eingenommen. Das Gesicht zeigte zahlreiche Abschiirfungen und
Aufkratzungen. Geradezu ungeheure, flichenhafte Blutunterlaufungen wies der
Riicken auf, von denen auch die Muskulatur betroffen war. In dhnlicher Weise
waren die Weichteile der Brust von zahlreichen Blutungen durchsetzt. Links
fanden sich & Rippenbriiche, rechts einer. Von ausgedehnten Blutunterlaufungen
war die Streckseite des linken Vorderarms bis zum Handriicken und in etwas ge-
ringerem Grade auch rechts eingenommen.

Um den Hals des Knaben waren dessen eigene Hosentrager geschniirt, in dem
weit geodffneten Mund sal fest eingestopft die Miitze des Getdteten.

Drei zehnpfennigstiickgrofe Blutungen waren im Fettgewebe des Schambergs,
2kleine desgl. inderlinken Adductorengegend, eine weitere in der rechten vorhanden.

An den Kleidungsstiicken wurden folgende wichtigen Feststellungen getroffen:
Als der Knabe am Tatort gefunden wurde, waren seine Beinkleider vom Hosen-
schlitz bis unten aufgerissen. An der Innenseite des Jacketts rechts von unten
wurde ein umfangreicher Samenfleck gefunden.

Ubersieht man alle Befunde, so ist es auch in diesem Falle zweifellos,
daB ein Sexualmord vorliegt.

Alses auch in diesem Falle nicht gelang, den Téter zu fassen, erschienen
in der Presse Veroffentlichungen, die besagten, daf} die Untersuchungen
andere Schliisse zulieBen. Kin Sittlichkeitsdelikt sei nur vorgetduscht
worden. Der Knabe sei in dem Park, dessen Betreten verboten war,
iiberrascht und geschlagen worden und dabei umgekommen. Durch
diese in die Zeitungen geleiteten Auffassungen sind die einwandfreien
Ergebnisse der gerichtlich-medizinischen Untersuchungen geradezu auf
den Kopf gestellt worden!

Die Ausfiihrung der beiden Verbrechen in der gleichen Gegend, die
Ahnlichkeit des Tathergangs, das jugendliche Alter der Opfer, Zeugen-
aussagen und dergl. mehr sprechen dafiir, dafl es sich in beiden
Fillen vermutlich um ein und denselben Titer gehandelt hat.

Es ist bekannt, dafi gegenwiirtig eine Verschiebung der Kompetenzen
der Kriminalpolizei und der Staatsanwaltschaft im Gange ist, und daf
die Kriminalpolizei anstrebt, die Vorerorterungen vollstindig bis zur Er-
hebung der Anklage durchzufiihren. Die Frage, wie durch eine derartige
Umstellung die Rechtsprechung in Strafsachen beeinfluflit werden wiirde,
kann hier nicht erértert werden. Sicher ist jedoch, dafl in gewaltsamen
Todesfillen nur der Obduktionsbefund im Verein mit den tibrigen objek-
tiven Tatbestandsmerkmalen an der Leiche und in der Umgebung derselben
die feste Grundlage fiir eine sachgeméBe kriminalistische Beurteilung zu
bieten vermag, und daB es gefihrlich ist, aus irgendwelchen Griinden
diese tatsichlichen Befunde zu vernachlissigen oder gar umzudeuten.



