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Diagnostische Sicherstellung vorgetiuschter

Krankheitszustinde, die mit Schorfbildung einhergehen.
Experimentelle Untersuchungen.
Von
Prof, Ferd. Nicoletti.

Unter den absichtlich hervorgerufenen Selbstverletzungen, die auf
. Betriebsunfille zuriickgefiihrt werden, verdienen die durch Atzmittel
veranlafiten Verdnderungen der Hand besonderes Interesse.

Diese, die gleich ahnlichen Selbstverletzungen, vor allem wihrend
des Weltkrieges beobachtet wurden, treten von Zeit zu Zeit immer noch
auf dem Gebiete der Unfille auf und zeigen in bestimmten Zeitpunkten
und an bestimmten Orten beachtenswerte Hauhgkel’cszahlen so daB
lediglich die méglichst rasche und sichere Feststellung und entspre-
chende Strafen imstande sind, die Ausbreitung dieser vorgetauschten
Krankheitserscheinungen einzuschrénken. -

Die diagnostische Feststellung bedingt im. allgememen keine be-
sonderen Schwierigkeiten: die auf der Hand liegenden Unstimmig-
keiten zwischen dem klinisch-morphologischen Befund und den von
dem Unfallverletzten gemachten Angaben tber die Vorgeschichte,
machen den Betrug oft ohne weiteres offenkundig.

Fast immer handelt es sich um Arbeiter, die deutliche Atzschorfe auf
unwesentliche, geringfiigige oder erst nach einiger Zeit festgestellte
Quetschungen zuriickfithren wollen. Die am hiufigsten verwendeten
Atzmittel sind Schwefel-Salpeter-Chrom-Essigsiure, Soda, Atzkali und
Ammoniak. AuBlerdem werden Oxal-Carbolsiure und Sublimat in
starker Konzentration verwendet und nicht selten besondere Mischun-
gen mit deutlicher Atzwirkung, die ohne weiteres im Handel sind, wie
Scheidewasser (Salpeter- und Salzséiure in gleichen Teilen) oder Lét-
wasser (Oxal- und Schwefelsiure.)

Die vorzugsweise in Betracht kommenden Kdérperteile sind jene,
die entsprechend der Arbeitsart gewohnlich unbedeckt sind und gleich-
zeitig am ersten gelegentlichen Quetschverletzungen ausgesetzt sind
(Hinde, Vorderarme, Fiile, Waden).

Die Verletzungen werden in der Weise herbeigefiihrt, dafl die be-
treffenden Stellen mit einem Stoff berithrt werden, der in das betreffende
Atzmittel vorher eingetaucht wurde. Entsprechend kommt es zu
rundlichen oder ovalen Verschorfungen. Daneben kommt die direkte
Auftragung des Atzmittels durch Auftropfen desselben in Frage. In
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diesem Falle kommt es zu regelmiBigen, landkartenartigen Schorf-
bildungen. Vereinzelt wird die Verdtzung auch dadurch bewerkstelligt,
daf der Finger direkt in das Atzmittel eingetaucht wird, wie dies
Salinari hervorhebt. In diesem Falle kommt es zu einem charakteristi--
schen handschuhfingerartigem Schorf.

Die Atzmittel bedingen, wie bekannt, eine tiefgreifende Verdnderung
der Gewebe, mit denen sie in Bertihrung kommen, indem sie zur Koagu-
lation und weiterhin unter rascher Entziehung des Wassers zur Nekrose
der Proteinsubstanzen fihren.

Auf diese Weise kommt es zur Bildung des Schorfes, der charakte-
ristische, je nach der Art des verwendeten Atzmittels, verschiedene
Eigenschaften zeigt. So bedingt die Schwefelsiure einen briaunlichen
Schorf, der rasch schwarz, trocken, lederartig wird; die Salpetersiure
veranlaft durch. Bildung von Xanthoproteinen gelbe, trockene Schorfe,
wahrend die Salzsdure braunliche und die Carbolsiure graue Schorfe
bedingt. Die Alkalien geben im allgemeinen weniger feste Schorfe,
da sie in Verbindung mit den organischen Séuren der (Gewebe Salz
bilden, die ihrerseits sich mit dem Fett des Gewebes zu Seifen ver-
mischen (Salinari). : ‘ .

In keinem Falle sind die Atzschorfe von reaktiven Entziindungs-
erscheinungen nennenswerten Grades begleitet. Gewdhnlich fehlt eine
echte, ddematose Randinfiltration, ebenso fehlen deutliche lymphan-
gitische Streifen. Der Schorf ist lediglich von einem méBigen, rétlichen
Hof begleitet, selten kommt es zu einer merklichen Anschwellung
der benachbarten Driisen. Bald ist.eine deutliche Abgrenzung sichtbar
und nach wenigen Tagen fillt der Schorf ab, um eine ausgestanzte Ver-
letzung mit regelmaBigen oder gebogten, senkrecht abfallenden Réndern
zu hinterlassen. Der Grund der Wunde ist gereinigt. und. zeigt in der
ersten Zeit schlaffe, blasse Granulationen, die in der Regel stirkere
Wucherung zeigen.

Ganz verschieden hiervon ist der Befund, der sich bei Schorfbildung
nach Quetschungen erheben 146t. Hier fehlen vor allem die deutliche und
regelmiBige Umgrenzung, da bei den gewdhnlichen = Beziehungen
zwischen dem quetschenden Kérper und der betreffenden Korpergegend
die betroffenen Gewebe nicht in gleicher Weise beteiligt sind. AuBer-
dem sind fast immer blutunterlaufene Stellen und Abschiirfungen
sichtbar, die mit einer 6dematdseén Infiltration des Randes einhergehen.
Ein weiteres Unterscheidungsmerkmal ist die Tatsache, daB die durch
Quetschung zustandegekommenen Schorfe sich.langsamer entwickeln
als die ‘durch Verdtzung bedingten. Sie sind weniger ausgetrocknet
und weicher und zeigen infolge des  Vorhandenseins infiltrierender
Prozesse eine rotliche Farbe. Nach der AbstoBung des Quetschiungs-
schorfes. besteht eine Verletzung mit abgeflachten, oft abgehobenen:
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und stellenweise geschwollenen Réndern mit eitrig belegtem Grund,
der einzelne, iippige Granulationen zeigt:

In der Praxis liegen freilich nicht immer Schorfe vor, die klinisch
exakt hinsichtlich ihres Zustandekommens gedeutet werden kénnen.
Diese Tatsache erklirt sich aus der Verwendung dtzender Substanzen
bei schon bestehenden Verletzungen, die tatsichlich durch Quetschung
zustandegekommen sein kénnen. Weiterhin ist zu beriicksichtigen,
dafl im Einzelfalle der durch Quetschung bedingte Schorf ein unge-
wdohnliches Aussehen bieten kann, da er das Ergebnis einer intensiven
und relativ langdauernden Reibung eines harten Korpers auf einer
umschriebenen, begrenzten, glatten Fliche ist. In diesen Fillen kann
durch den vollstindigen und gleichméiBigen Kontakt zwischen dem
verletzenden Korper und der betroffenen Hautstelle, sowie durch die
sehr starke Ischdmie und die zustande kommende Quetschung eine
Schorfbildung zustande kommen, die dieselben morphologischen Eigen-
schaften zeigt, wie die durch Atzung hervorgerufenen Schorfe.

Aber auch ganz abgesehen davon, bedingt die Tatsache der Not-
wendigkeit einer exakten Diagnose ohne den Behelf einer klaren Vor-
geschichte und ohne die Moglichkeit, den Ablauf der Verletzung ge-
hérig festzustellen, sehr oft, dafl der einzelne Fall lediglich mit einer
gewissen Wahrscheinlichkeit beurteilt werden kann. Die Annahme einer
gewissen Wahrscheinlichkeit geniigt aber in der Praxis nicht den stren-
gen Anforderungen des Gesetzes. ‘

Es lag daher nahe, das klinische Urteil durch erginzende Labo-
ratoriumsuntersuchung zu stiitzen. Die diesbezliglichen bisherigen
Untersuchungen beschrianken sich auf die Anstellung der in Betracht
kommenden chemischen Reaktionen. Diese wurden mit dem Verband-
material vorgenommen, das vorher angefeuchtet und entsprechend
lange in Berithrung mit dem Schorf gebracht wurde. Diese Untersu-
chungen konnen entscheidende Resultate ergeben und sogar die Natur
des verwendeten Atzmittels feststellen, vor allem dann, wenn sie mog-
lichst frithzeitig vorgenommen werden.

In der Praxis freilich werden diese positiven Ergebnisse verhaltnis-
mifBig selten sein, da die chemischen Untersuchungen meist erst an-
gestellt werden kénnen, wenn der Schorf bereits gebildet ist. In diesem
Falle ist ein Ubergang des verwendeten Atzmittels in das Verband-
material und ein Nachweis des Mittels in diesem auBerordentlich
schwierig. Es kommt hinzu, daf unsichere und Fehlresultate durch
die Verbiande veranlaBt sein kénnen, die vor der Priifung gemacht
wurden, ebenso durch zufillige Verunreinigungen der Verletzung selbst.

Zur Sicherstellung der in Frage stehenden durch Selbstverletzung
bedingten Verinderungen wurden daher neue, systematische Unter-
suchungen biologischer Art an den verschorften Geweben erprobt. Hier-
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bei ging ich von der wissenschaftlich anerkannten Tatsache aus,
daB die Atzmittel im allgemeinen zur Abtotung der EiweiBkdrper
fiihren, so dafl diese die ihnen innewohnende Antigenwirkung verlieren.
Entsprechend wollte ich feststellen, ob der gerade in dem Eiweil3-
korperbestandteil besonders schwer geschidigte Schorf die eigene
Antigenwirkung gegeniiber den mit den Albuminen derselben Tier-
reihe erhaltenen Antiserum verloren hitte.

In dieser Absicht wurden mit bestimmten Atzmitteln auf der Haut
von Hunden Schorfe erzeugt. Weiterhin wurde festgestellt, ob die
Macerationsflissigkeit von Stiicken dieser Schorfe eine Reaktion auf
das Anti-Hundeserum ausiibte. Dieses Antiserum wurde von Kanin-
chen gewonnen, die durch subcutane Impfungen mit dem Serum von
Hunden immunisiert worden waren. Als Atzmittel wurde Schwefel-
Salpetersiure, Potasche und Atznatron verwendet. Die Schorfbildung
wurde in der Weise erzeugt, daB das betreffende Atzmittel auf Watte-
tupfer gebracht wurde, und dafl mit diesen Tupfern die unbehaarte
Haut im unteren Quadranten des Leibes wiederholt betupft wurde.
Die so erzeugten Schorfe zeigten langsame Abgrenzung und begannen
erst nach einigen Tagen sich abzulésen. Auflerdem zeigten sie eigentiim-
licherweise nicht die fiir das einzelne Atzmittel charakteristischen
Eigenschaften, sondern waren durchwegs weich und von grauer Farbe.

Trotzdem wurden von diesen Schorfen kleine Stiicke entnommen,
die 12 Stunden in physiologischer Kochsalzlosung maceriert wurden,
worauf  die filtrierte Macerationsflissigkeit den Féllungsproben mit
dem Anti-Hundeserum (1:5000) unterworfen wurde. Hierbei wurde
die ibliche Technik verwendet und 1 ccm der Macerationsfliissigkeit
mit 0,1 ccm des Antiserums versetzt. Hs fand sich bei allen Untersu-
chungen eine umgrenzte Reaktion, die als positiv angesprochen werden
muflte, obwohl sie etwas weniger stark und wesentlich langsamer auf-
trat als bei den Kontrollversuchen. :

Es mulite jedoch ohne weiteres vermutet werden, daB sowohl die
Eigenart der morphologischen Eigenschaften der gesetzten Schorfe,
wie auch die eben erwdhnten Resultate der Fallungsreaktion mit der
Verunreinigung oder besser gesagt, der fast ununterbrochenen Be-
leckung der Schorfe durch die verletzten Tiere zusammenhéngen.

Es wurde daher in weiteren Versuchen eine Korpergegend gewiéhlt, die
der Verunreinigung und dem Belecken nicht so zuginglich war (Hals,
Riicken, obere Halfte des Brustkorbes). So gelang es nach sauberem Ra-
sieren durch die oben erwihnte Betupfung der Haut charakteristische
Schorfe hervorzurufen. Von diesen wurden noch vor der vollstindigen
Abgrenzung kleine Stiicke entnommen, die in der gleichen Weise wie
bei den ersten Versuchen behandelt wurden. Ebenso wurde das Macera-
tionsfiltrat . wie in den ersten Versuchen mit dem Anti-Hundeserum
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versetzt, Dabel ergaben sich die aus der nachstehenden Tabelle er-
sichtlichen Resultate:

Sehorte Zabl der Schwache oder
e b mit untersuchten | Fillung negativ | Fallung positiv zweifelhafte
Taeugs mi Stilcke Fillung
Schwefelsdure . . . . 60 l 52 6 2
Salpetersdure . . . . 55 ‘ 46 - 8 1
Atzkali .. . . . .. 56 40 15 1
C 34 | 14 —

Atzsoda. . . . . . . . 48

AuBerdem wurden zahlreiche Untersuchungen an Schorfen vor-
genommen, die durch Quetschung erzeugt waren. In diesem Fall ergab
die geeignet behandelte Macerationsflissigkeit durchwegs eine positive
Fallungsreaktion, wihrend die Betrachtung der obenstehenden Tabelle:
klar erkennen lafit, dafl der gréBere Anteil der negativen Féallungs-
reaktion bei Schorfen beobachtet wird, die durch Siuren veranlaft
sind. Der groBte Prozentsatz von negativen Reaktionen findet sich
bei der Schwefelsiure, wihrend die durch Alkalien veranlaBten Schorfe
einen geringeren Prozentsatz negativer Fallungsreaktion -erkennen
lassen. Diese Tatsache, wie iiberhaupt die vereinzelten positiven Fal-
lungsreaktionen, miissen selbstverstindlich in Zusammenhang mit der
geringeren Abtétung der Gewebe durch die Wirkung des verwendeten
Atzmittels gebracht werden. Damit erklart sich auch ohne weiteres,
daB bei Verwendung von Schwefelsiure der grofite Prozentsatz negati-
ver Reaktionen beobachtet wird, da die Schwefelsiure von allen Atz-
mitteln die Bestandteile der Gewebe, mit denen sie in Berithrung ge-
bracht wird, am meisten verdndert und negative Resultate nur dann
zu erwarten sind, wenn es gelingt, die Proteinkérper vollig zu zerstéren.
Bei unvollkommener und nicht totaler Zerstérung der Proteinkérper
durch das Atzmittel konnen ausschlieBlich positive oder schwach-
. positive Reaktionen erwartet werden. :

Entsprechend wurde auch mit weitgehender Regelmifigkeit eine
negative Féllungsreaktion erzielt, wenn die zur Untersuchung ent-
nommenen Stiicke der Mitte des Schorfes entnommen wurden, wo sie
am wahrscheinlichsten in der stirksten Weise mit dem Schorf in Be-
rithrung kamen. In gleicher Weise wurden negative Resultate beob-
achtet, wenn die oberflichlicheren Schichten zur Untersuchung gewédhlt
wurden (Entnahme mit der Gillette-Klinge), die gleichfalls dem Atz-.
mittel am meisten ausgesetzt sind.

Die Tatsache, daB im Einzelfalle das verwendete Atzmittel die Pro-
teinkérper des Schorfgewebes nicht vollstindig zerstort, lafit fiir die
Praxis die. Fallungsreaktion selbstverstandlich nur dann.als- schliissiges
Beweismittel zu, wenn sie negativ ist. Mit dieser Einschrankung hat-
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jedoch die angegebene Methode einen unzweifelhaften Wert fir die
gerichtliche Medizin, da sie in jedem Falle mit Sicherheit durch Atz-
mittel oder durch gewebszerstérende Mittel bedingte Schorfe erkennen
158t, insbesondere dann, wenn das Ergebnis der Féillungsreakﬁ(')h‘ it
den klinisch morphologischen Tatsachen iibereinstimmt.

So glaube ich zu dem Schlusse berechtigt zu sein, dafl unter Beriick-
sichtigung der vorliegenden Ergebnisse und der Einfachheit der Unter-
suchung, die Methode in jedem Fall verwendet werden soll, in dem im
Bereich der gerichtlichen Medizin der Zweifel entsteht, dafl es sich um
selbstveranlafite, vorgetduschte Schorfbildung handelt.

Zusammenfassung. Verf. empfiehlt die Verwendung spezifischer,
fillender Seren fiir die diagnostische Sicherung von Atzschorfen. Auf
Grund entsprechender experimenteller Untersuchungen hat jedoch die
in Frage stehende Reaktion nur dann einen Wert fiir die gerichtliche
Medizin, wenn die in richtiger Weise mit der Macerationstliissigkeit
der Schorfstiicke angestellten Proben negative Fallungsreaktion er-
kennen lassen.



