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Den eigentlichen Anla8 zu der folgenden Studie und den hierzu not-
wendigen Untersuchungen gab ein gelegentlich einer militirischen Ge-
landeiibung vorgekommener Ungliicksfall, bei dem der Soldat Sch. in-
folge unvorsichtigen Gebrauchs von Platzpatronen seitens eines anderen
Kameraden ums Leben kam. Der genaue Vorgang des tdlichen Unfalls
war zunichst, vor allem hinsichtlich der Art der Verletzung (Schuf,
Bajonettstich ?) und gegebenenfalls der Schuflentfernung, ja sogar der
SchuBmunition unklar, so daf SchieBversuche! zur Klarstellung dieser
und anderer Fragen notwendig wurden.

Der Fall besafl an sich nur geringe kriminalistische Bedeutung, da
offenbar nur ein militdrischer Ungliicksfall, bei dem hdchstens eine
gewisse Fahrlassigkeit in Frage kam, vorlag. Die Erfahrungen bei
SchieBversuchen, die wir mit zwei Sorten Platzpatronen (vorwiegend
Holz-, zum Teil auch Pappeplatzpatronen) gemacht haben, werden mehr
deswegen mitgeteilt, weil sich in unserem Schrifttum dariiber nur wenig
Zusammenhingendes findet und weil derartige Verletzungen auch in
Anbetracht einer durch den Krieg und dessen TFolgen bedingten
groBeren Zuginglichkeit der genannten Waiffen- und Munitionsart er-
hohte Bedeutung erlangen konnen.

Sowohl die Holz- als auch die Pappeplatzpatronen sind in der iib-
lichen Messinghiilse mit einem leicht griinlichen, ganz diinnen Réhrchen-
pulver armiert, das in einer Blechschachtel mit rein hellgelber, fast
rauchloser, etwa 15 cm hoher Flamme abbrennt. Im iibrigen sieht der
hélzerne Pfropf eosinrot aus, er ist nicht sehr fein abgeschliffen, wihrend

1 Die Untersuchungen wurden noch von meinem Lehrer Nippe unter meiner
Mitwirkung begonnen, konnten jedoch nicht mehr, wie beabsichtigt, von Nippe
mitgeteilt werden, weil der inzwischen eingetretene Tod den AbschluB der Ver-
suche und die Veréffentlichung bedauerlicherweise verhindert hat. Ein GroBteil
der bis dahin ausstehenden erginzenden SchieSversuche (etwa 100) und Unter-
suchungen zum Studium des absoluten Nahschusses und der Wirkung auf tiefere
Organe und Knochen wurden vom Verf. selbstindig ausgefiihrt.
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der Pappepfropf einen mehr braunlich lackfarbenen Uberzug hat. Die
Pfropfe zerbersten gelegentlich der Explosion in viele Teile und konnen,
wie wir sehen werden, entsprechend multiple Verletzungen setzen.

Der mittelgroBe, kriftig gebaute Sch. bot, abgesehen von der noch
zu beschreibenden EinschuBwunde, keine krankhaften Verinderungen
an der Koérperoberfliche dar. Der Oberkérper war mit einer Flieger-
drillichjacke und mit iiblichem Fliegerhemd und Schlips bekleidet. In
der Drillichjacke fand sich links vor der vorderen Achsellinie in Herzhéhe
eine etwa pfennigstiickgrofle SchuBliicke mit nach auBen aufgekrem-
pelten Riéndern, der eine etwas groflere Schuflliicke im Fliegerhemd

Abb. 1. EinschuBwunde des tddlichen Brustschusses mit Holzphtapatronc
aus wenigen cm Entfernung mit Karabiner 98 k.

entsprach. Der Hauteinschull vorwérts der linken Achselfalte (Abb. 1)
stellte sich als 35 mmlange, 20 mm breite klaffende ziemlich scharfrandige
quergestellte Wunde dar, deren oberer und unterer Rand in einem
2bzw. Lmm breiten Streifen blaurot eingetrocknet war. Ein tangentiales
Stiick von der 5. Rippe war in einer Linge von 31/, cm ausgebrochen
und zwischen Haut und Fliegerhemd geschleudert worden. Daneben
fand sich eine ganze Reihe von Rippensplittern, von denen einer zwischen
dem 4. bis 5. Zwischenrippenraum hindurchgegangen war und die linke
Herzwand vorne rechtwinklig vollkommen durchbohrt hatte. So war
es nicht nur zu mehrfachen kleinen Rippenfellrissen gekommen, sondern
es war auch eine ausgiebige Blutung im linken Zwerchfellraum und eine
aus teils geronnenem, teils nicht geronnenem Blut gebildete Herzbeutel-
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tamponade eingetreten. Die anderen Rippen und das iibrige Skelet
waren ebenso unversehrt, wie sich auch sonst an den Organen des Sch.
etwas Krankhaftes nicht hatte finden lassen.

Urspriinglich war der Gerichtsherr der Auffassung gewesen, daB es
sich hier um einen Schufl mit einer Pappeplatzpatrone (P.PLP.) ge-
handelt hatte. Erst spéter, als wir aus der Beschaffenheit der Verletzung
das bestreiten konnten, stellte es sich heraus, daB es sich auch im Falle
Sch. um eine Holzplatzpatrone (H.PL.P.) gehandelt haben muBte, die
bei einem Miindungsabstand von héchstens wemgen Zentimetern zur
Explosion. gebracht worden war.

Uber die Wirkung und die kriminal-medizinischen Merkmale von
Platzpatronenschiissen finden sich unseres Wissens abgesehen von den
schon 1900 verdffentlichten Untersuchungen von Schaefer! und noch
ilteren von Deubler? mit dem fritheren Gsterreichischen Militérgewehr
und von Salzmann® keine systematischen Versuche.

Gelegentlich trifft man vor allem im wehrmedizinischen Schrifttum
auf kasuistische Einzelbeobachtungen, meistens von Selbstmorden, die
sich jedoch mit den hier speziell interessierenden Fragen nicht befassen.
Es ist hierbei bemerkenswert, wie verschiedenartig die Wirkungsinten-
sitdt und Gefihrlichkeit der Platzpatronen auch von militirischer Seite
beurteilt werden. So meinte der eine im vorgeschilderten Falle be-
teiligte Unteroffizier, da man roch auf 20 m Entfernung mit Platz-
patronen aus K. 98 Verletzungen erzielen kénne; der andere hielt eine
Héchstentfernung von 50 cm Miindungsabstand fiir gefihrlich. Beide
Angaben sind nicht richtig.

Bei den Schieflversuchen wurde so vorgegangen, daB Schiisse in
systematischer Weise aus verschiedenen Entfernungen auf verschiedene
Korperregionen von Leichen, die von Justifizierten herrithrten, ab-
gegeben und untersucht wurden. Es wurden ferner Schiisse auf Kleider
und Pappe abgegeben.

Die Gesichtspunkte, nach denen die Untersuchungen vorgenommen
wurden, sind die in der Gerichtsmedizin iiblichen. Es wurden nicht nur
die mit bloBem Auge feststellbaren Merkmale beachtet, sondern auch
mikroskopische, sowie Bleiuntérsuchungen im SchulBfeld mittels des
Dithizonausschiittelungsverfahrens nach Holstent bzw. B. Mueller und
Brossmann® durchgefithrt. Im ganzen wurden auf verschiedene Ob-
jekte in verschiedenen Entfernungen etwa 100 Schiisse mit H.PLP:

1 Vjschr. gerichtl. Med., IIT. F. 19, Suppl.-H., 63 (1900).

2 Zit. Ho/mann Haberda, Lehrbuch genchthche Medizin. Berlin-Wien 1927,
S. 346,

3 Zit. Schaefer.

4 Dtsch. Z. gerichtl. Med. 26, 389 (1936); 28, 205 (1937).

5 Dtsch. Z. gerichtl. Med. 32, 316 (1939/1940).
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(P 131 VIIa 44, 39) und eine weitere Anzahl mit nicht so reichlich zur
Verfiigung stehenden P.PL.P. abgegeben.

Als wesentlichste Ursache fiir die Entstehung von SchuBwirkungen
bei Nahschiissen mit Platzpatronen muB die enorme Rasanz dieser
Platzpatronen mit den mit groBer Gewalt dem Lauf entstrémenden
Explosivgasen angesehen werden. Erst in zweiter Linie scheint der
direkten Gewalteinwirkung durch die gelegentlich der Explosion durch
Berstung von Holz- oder Pappepfropfen freiwerdenden Teilchen eine ver-
letzende Wirkung zuzukommen, die an Massivitét jedoch weit hinter
der Gasdruckwirkung zuriicksteht. Erst mit zunehmenden Entfer-
nungen scheint die Wirksamkeit der Explosionsgase innerhalb gewisser
Miindungsentfernungen deutlicher der Wirkung von Pfropfenteilchen
Platz zu machen. Im grofen und ganzen setzen P.PLP. und H.PLP.
weitgehend iibereinstimmende Verletzungen, nur mit dem Unterschied,
daf die durch die Pfropfenteilchen hervorgerufenen Verletzungen je
nach dem Umstand, ob im Einzelfall Holz oder Pappe zur Anwendung
kam, auch anatomisch deutliche Wirkungsunterschiede aufweisen.
Wihrend die Holzsplitterchen entsprechend der scharfkantigen und
splitterihnlichen Beschaffenheit der Pfropfenbestandteile gewdéhnlich
mehr scharfrandige, schnittdhnliche Verletzungen setzen, pflegen die
mehr klumpig-weichen oder broseligen Teile der P.P1.P. mehr stumpi-
randige, rundlich gestaltete Verletzungen hervorzurufen.

1. Schiisse mit angelegter Mindung wurden auf verschiedene Haut-
regionen abgegeben. Es fiel sehr bald die grofe Unterschiedlichkeit
der hervorgerufenen Verletzungen, je nach den beschossenen Korper-
regionen, auf, und zwar zeigte sich, dafl die verheerendsten dufleren Ver-
letzungen dort entstanden, wo die Haut iiber eine mehr oder weniger
feste Unterlage gespannt daliegt, d. h. wo die mit erheblicher Gewalt
aus dem Lauf getretenen Explosivgase unter Anprall auf einen unter
der Haut gelegenen festeren Widerstand in riickldufiger, expansiver
Weise zu einem "Aufreifien der Haut fithren.

Die unkompliziertesten SchuBwunden fanden sich an locker ge-
spannten, nicht stirker unterlegten Hautstellen, wie z. B. im Bereich
der Intercostalriume und der Bauchdecken. RegelmiBig fand sich
eine annihernd rundliche, gelegentlich infolge kleiner Wundrand-
platzungen {iberkalibergrofle, bis 15 mm im Durchmesser haltende
SchuBsffnung mit teils wie ausgestanztem, teils mehr fischfraBahnlich
gestaltetem oder leicht gezéhneltem Rand. Die SchuB6ffnung ist regel-
mibig numgeben von einem ziemlich gleichméBigen, 4—8 mm breiten
Oberhautdefekt, der gelegentlich bei leichtangelegter Miindung eine
Pulverbeschmauchung, die manchmal scharf vom &duBeren Rand des
Oberhautdefektes begrenzt ist, aufweist. Unmittelbar nach Abgabe
des Schusses gewinnt man zunichst den Eindruck, dafl sich an Stellen
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des spiter infolge Eintrocknung deutlicher werdenden Oberhautdefektes
Briicken unversehrter Haut finden, die. nach auBen zu von einem
anndhernd zirkuldren landkartenartig begrenzten, zunichst weiBlich
erscheinenden weit tieferen Oberhautdefekt mit Auseinanderweichen
der getrennten Epidermisschichten umgeben ist. Dieser, den Eindruck
einer zirkuldren Oberhautplatzung machende, manchmal 2—3 mm breite
Streifen, erscheint, wenn man ihn in situ trocknen 1aBt, stirker braun
als der an das SchuBloch angrenzende Oberhautdefekt, den man in
Ubereinstimmung mit Werkgartners' Beobachtung von ,,Schiirfungs-
und Stanzverletzungen (auch auf Grund anderer eigener Unter-
suchungen) als Abdruckverletzung ansehen mu8, und der wohl vor allem
dadurch zustande kommt, daB die rickprallenden Explosivgase die Haut
in unmittelbarer Umgebung des SchuBloches gegen die Laufmiindung
pressen?. Bei mikroskopischer Untersuchung derart beschaffener Ein-
schuBverletzungen zeigt sich, dall im Bereich des durch Anpressen der
Haut an die Laufmiindung zustande gekommenen Defektes teilweise
nur einzelne Hornlagen oder oberflichliche Epidermisschichten fehlen, im
Gegensatz zu dem zirkuldren, zundchst weiBlichen, nach Eintrocknung
starker braun erscheinenden Bezirk, der offenbar infolge lokaler Uber-
dehnung der Epidermis, ihrer Berstung und Auseinanderweichen der
RiBenden zustande kommt und mikroskopisch bis auf das Stratum
papillare, vereinzelt auch in die Subcutis hineinreicht. Schneidet man
die Schuflverletzung aus der Leiche in frischem Zustand heraus, dann
kann man sehr gut beobachten, wie der zirkulir um den zentralen
Hautdefekt herumziehende urspriinglich weilliche Streifen dank der
Eigenelastizitit der Haut sich zu einer zackigen, nicht mehr weiBlich
erscheinenden Linie zusammenzieht. Dieser den Schiirfbezirk nach
aullen begrenzende Dehnungsrill mufl wohl dadurch erklirt werden, daf3
die Haut entsprechend dem duBeren kantigen Umfang der Laufmiindung
bei gewaltsamer, plotzlicher Anpressung der stirksten Beanspruchung
ausgesetzt ist. Fiir diese Annahme spricht auch der Umstand, daB die
Breite des das SchuBloch umgebenden Oberhautdefektes gréBenmiBig
sich im allgemeinen anndhernd deckt mit der Linge der vorderen Be-
grenzung der Laufmiindungswand, gemessen von der inneren bis zur
duBeren Mindungskante. Auflerdem spielt wohl fiir das Zustande-
kommen der Schiirfung auch das im SchuB an der Haut vorbeistreifende
Projektil eine Rolle. ‘Denn es fillt auf, daB der Oberhautdefekt um das
SchuBloch herum wesentlich schméler ist, wenn man vor den SchuB aus
der Patrone den Holzpfropf und GroBteil der unter ihm gelegenen fase-

1 Werkgartner, Beitr. gerichtl. Med. 6, 148 (1924).

% Biehe weitere Ausfilhrungen nebst Abbildung in der in Vorbereitung befind-
lichen Arbeit: Experimentelle Studien zur Entstehung einiger NahschuBzelchen,
besonders der Werkgartnerschen Schiirfungs- und Stanzverletzungen
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rigen Deckmassen entfernt, so dafl die eigentliche Wirkung des Holz.
pfropfes ausgeschaltet ist. Allerdings ist die Rasanz der Munition in
diesem Fall andererseits abgeschwiicht, so daB die nun verminderte
Gewalt der riickprallenden Gase eine schwiichere Anpressung der Haut
an die Miindung annehmen laBt. Dafl der Holzpfropf jedoch nicht allein
diesen Schiirfsaum hervorruft, geht schon daraus hervor, da man be-
sonders unmittelbar nach dem Schufl und auch bei Schiissen nach Ent-
fernung des Holzpfropfes an der dulleren Begrenzung des Oberhautdefektes
die charakteristische Erscheinung von hier anhaftenden Epidermisfetzen
beobachten kann, die durch tangentiale, vom Schufiloch abgekehrte
Schiirfwirkung abgehoben, unterminiert und dorthin weggeschoben er-
scheinen. Auch mikroskopisch kann man beobachten, daB an der Stelle
der von mir beschriebenen Dehnungsrisse eine vom SchuBloch peripherie-
wirts gerichtete Unterminierung der Oberhautschichten vorliegt. Hier
wire wohl als weiterer Faktor fiir die Entstehung dieser eigenartigen
NahschuBzeichen der Sog zu erwéihnen, der nach Austritt der Explosiv-
gase aus der Waffe an der Laufmiindung wirksam wird und den Wund-
rand unter Erhéhung der Hautspannung in den Lauf zu zerren bestrebtist.

Schieft man mit Platzpatronen unter Anlegung der Laufmiindung
auf Hautstellen, die iiber eine von dicken Muskelschichten gedeckte
knécherne Unterlage hinwegziehen (z. B. Oberschenkel), dann finden
sich meist unregelmifBige, teils ausgezihnte, teils fischfraB4ahnlich be-
schaffene 2—4 cm groBe Wunden, meist mit einer oder zwei groberen
Ausplatzungen, an denen die vorhin beschriebenen Erscheinungen im
einzelnen nicht so deutlich zu beobachten sind. Es findet sich wohl eine
meist ziemlich unregelmaflige Schiirfung um den Wundrand herum.
Durch den Wundrand gelangt man in eine 2—3 cm tiefe mit Schmauch
und Holzteilchen belegte Platzhohle im Muskel. Es ist jedoch sehr
auffillig, dafl man bei derartigen Hautregionen héiufig ganz charakteri-
stische Stanzverletzungen findet. Auf diese Beobachtungen wird noch
bei anderer Gelegenheit einzugehen sein. Hier sei nur erwihnt, dal es
bei unseren Versuchen wiederholt zur direkten Einstanzung des Stock-
endes, des Korns, der Vorderfliche der Kornwarze und des ringférmigen
Kornhalters gekommen ist, eine Beobachtung, die deswegen bemerkens-.
wert ist, weil diese Abdruck gebenden Teile teilweise zwischen 12 bis
20 mm von der Laufmiindungsfliche zuriickgeriickt sind. Die vorhin
beschriebenen Dehnungsrisse an der dufleren Grenze des Schiirfsaumes
sowie die in der Gerichtsmedizin schon bekannten, auch hier wieder
beobachteten Stanzverletzungen miissen als sichere Zeichen des Nah-
schusses gelten (Abb.2). Nach neueren Untersuchungen haben wir
allerdings Griinde, im Gegensatz zu den bisher geltenden Anschauungen,
die Stanzmarken nicht unter allen Umstédnden als untriigliches Zeichen
des ,,absoluten” Nahschusses anzusehen.
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Die tieferen Wirkungen bei Schiissen mit angelegter Miindung sind
gekennzeichnet durch erhebliche Zerstérungen, die, abgesehen von der
Wirkung der Holzsplitter, vor allem auf die Wirkungen der Explosiv-
gase zuriickgefiilhrt werden miissen. An die Brust- und Bauchwand
angelegte Schiisse fiihrten zu erheblichen ZerreiBungen bzw. Zer-
tritmmerungen in der Gegend der unterhalb des Schuflloches gelegenen
Organe. Es kam unter anderem zu einer vielfachen Zerreiung und Er-
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Abb. 2. Versuchsschiisse (H.PL.P.) bei verschiedenem Mindungsabstand.

offnung des Herzbeutels und des Herzens, des Zwerchfelles und der
Organe des Magen-Darmtraktes. Die Gewalt der dem Lauf entstrémen-
den Explosivgase wird vor allem jedoch vor Augen gefiihrt durch die
erheblichen Knochenzertrimmerungen. Auf die Schéidelzertriimme-
rungen wird spater noch eingegangen. Bei direktem Auftreffen des Gas-
strahles auf den Oberschenkelknochen kommt es sowohl bei Schiissen
mit angelegter Miindung als auch solchen mit einem Hautmiindungs-
abstand von 1—2 cm zu Zertriimmerungen des Knochenschaftes.
Charakteristisch bei all diesen Schiissen ist, da es weder durch Primér-
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wirkung noch sekundér infolge Wegschleuderung von Knochenteilen bei
Schiissen mit Platzpatronen zu Ausschiissen kommt, es sei denn, dal
diinnere Gewebslagen (z. B. Oberarmmuskulatur) angeschossen werden.

II. Schiisse mit verschiedenem Abstand auf Pappe, Stoff und Haut
lieBen gewisse innerhalb weiter Grenzen liegende (esetzmiBigkeiten
erkennen. Allerdings ist hervorzuheben, daf8 sich besonders hinsichtlich
der Beschmauchung auflerordentliche Unterschiede zeigten. Bis zur
Entfernung von 25 em fand sich bei H.PLP. eine einheitliche, von einem
mehr oder weniger zerfetzten Rand umgebene Hautwunde mit Wund-
hohlen. Bis zu dieser Entfernung war, allerdings auch nicht ganz ein-
heitlich, eine Vergroflerung der Eins’chquunde zu beobachten, und zwar
nahm der Durchmesser der EinschuBwunde von 1!/, em (Miindungs-
abstand von 1 cm) bis zu 6 cm (Miindungsabstand 25 cm) zu. Die Holz-
splitterchen oder Pappeteilchen des Patronenpfropfes, welche bei kurzen
Entfernungen meist nur in der Wundhéhle zu finden waren, fanden sich
bei zunehmender Entfernung auch in der Umgebung des SchuBloches,
und zwar teilweise lose, teilweise in die Haut verkeilt. Jenseits einer
Miindungsentfernung von 25 cm geht die Einheitlichkeit der SchuB-
wunde verloren. Es findet sich schon bei 30 cm ein von mehreren
Hautbriicken unterbrochenes Wundsystem, bei 50 cm in einem Umkreis
von etwa 12—I15 cm verstreut zahlreiche groBe und kleine, bei An-
wendung von H.PLP. teilweise zackige Oberhautverluste, in denen zum
Teil noch rotliche Holzsplitterchen eingeklemmt liegen.” Nur an ein-
zelnen Stellen findet sich die Haut noch von Holzsplittern bzw. Pappe-
teilchen durchschlagen. Das Aussehen der EinschuBwunden bei ver-
schiedenen SchuBentfernungen geben die Abb. 2 und 3 recht gut wieder.
Bei einer Miindungsentfernung von 1 m wurde sowohl fiir die P.PLP.
als auch fiir die H.PL.P. eine bis zu einem Durchmesser von 25:35 cm
gehende Streuung fiir die Sprengstiicke des Pfropfens festgestellt, die
noch an einzelnen Stellen meist oberflichliche Hautbeschiadigungen
hervorgerufen hatten. Dabei ist- bemerkenswert, daB ein mit P.PLP.
auf den Oberschenkel einer Leiche abgegebener Probeschufl gréBere,
wenn auch nicht ganz so tiefe Einsprenglocher bewirkte als der Ver-
gleichsschufl mit H.PL.P. Beim Schul mit H.PLP. fand sich unter
anderem eine Durchbohrung der Haut, der Fascie und Eindringen bis
in den vierkopfigen Oberschenkelmuskel auf eine Tiefe von 2 cm durch
einen Holszsplitter. Ein Probeschufl mit P.PLP. aus 2 m Entfernung
ergab noch immer einen Steckschufl eines weich anzufiihlenden Papp-
stiickes bis ins Unterhautfettgewebe. Zu klaren war auch noch die
Frage, wie weit tiberhaupt GeschoBteile von Platzpatronen getragen
werden. Stehend in horizontaler Richtung abgegebene Probeschiisse
ergaben fiir H.PLP. und P.PL.P. noch auf dem Boden liegende Geschof3-
teile in einer Miindungsentfernung von héchstens 4 bzw. 5 m.
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Schon bei den absoluten Nahschiissen konnte festgestellt werden;,
daB Einschiissen ohne oder fast ohne Beschmauchung andere Einschiisse
mit verschieden groBen und verschieden dichten Beschmauchungen
gegeniiberstanden. Dasselbe gilt fiir Schiisse bei verschiedenen Ent-
fernungen. Im allgemeinen 148t sich sagen; daB auch bei Schiissen mit
einem Miindungsabstand von wenigen Zentimetern ein Schmauchhof
zu beobachten war. Am hiufigsten war bei absoluten Nahschiissen und
Schuflentfernungen von 1 cm keine Beschmauchung festzustellen. In

25 cm

10 em

15 cm S0 cm

Abb. 3. Versuchsschiisse (H.PLP.) bei verschiedenem Miindungsabstand. .

weiterer Entfernung, und zwar bis zu 10 oder 15 cm, war in der Regel
ein mehr oder weniger deutlicher Schmauchhof zu beobachten, bei
noch weiteren Entfernungen héchstens nur mehr eine Andeutung eines
solchen. Hingegen fand sich die Wundhéhle bis zu einem Miindungs- .
abstand von 30 cm mit Schmauch belegt.

Wie wechselnd die Beschmauchungsverhiltnisse sind, zeigt der Um-
stand, dafl gelegentlich noch bei 25 cm mit bloBem Auge Beschmauchung
festzustellen war, wihrend bei einem Miindungsabstand von 15 cm bei
einem auf Leinwand abgegebenen Schull neben einer Rifistelle der durch
den Gasstrahl breit zerrissenen Leinwand weder mit freiem Auge noch
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mit dem Dithizonverfahren (im Gegensatz zu einem SchuB mit 12 cm
Abstand) Schmauch nachgewiesen werden konnte. Diese Tatsache zeigt,
daf man auf Grund der Beschmauchung bei Platzpatronen nur vor-
sichtig und unter Ausniitzung samtlicher iibrigen Befunde Riickschliisse
auf den Miindungsabstand ziehen kann.

Die Frage der Einsprengung von unverbrannten Pulverkérnchen konnte
durch Schiisse auf Pappe und auf die Haut recht gut untersucht werden.
Dabei ist hervorzuheben, dafl die SchuBlécher in der von weicher Muskel-
lage unterpolsterten Haut verhaltnisméafBig groBer waren als jene in der
auf glatter Holzunterlage aufgespannten Pappe hervorgerufenen. So
ergab sich, dafl Einsprengungen in der Umgebung des SchuBiloches auf
Pappe schon bei Entfernungen zu beobachten waren, bei denen solche
infolge gréBerer Ausdehnung der Hautwunde erwartungsgemif in das
zerfetzte Wundbett gelangt und nicht nachweisbar waren. Wihrend
sich also auf Pappe bei 10 cm Entfernung und einem etwa 25:25 grofien
SchuBloch ein Streuungsdurchmesser von 4 cm zeigte, waren Pulver-
einsprengungen in der Umgebung der zwischen 4 und 7 cm messenden
Hautwunde nicht zu beobachten. - Die Strenungsdurchmesser schwanken
bei den weiteren Miindungsabsténden von 15, 20, 25, 30, 50, 100 cm
ziemlich i{ibereinstimmend bei Pappe und Haut zwischen 5—6, 6—7,
71/4—8, 9—10, 13—17 und 20—27 cm, wobei der Durchmesser des
Pulverhofes auf Haut durchschnittlich etwas gréBer als auf Pappe war.
Von 15 em angefangen bis zur Entfernung von 1 m stellen hingegen die
Pulvereinsprengungen sowohl bei Schiissen auf Pappe als auch auf die
Haut einen regelmaBigen, deutlich von der Beschmauchung zu unter-
scheidenden Befund dar. Bei einer Entfernung von 2 m konnten in der
Haut nur mehr sparlichste oberflichliche Einlagerungen von Pulver-
kérnchen becbachtet werden, wahrend Pappe frei blieb. ’

Stellt man vergleichsweise die von anderen Autoren hinsichtlich der
Beschmauchung und Pulverkérncheneinsprengung bei scharfen Schiissen
aus verschiedenen Militirkarabinern und -gewehren gewonnenen Er-
gebnisse gegeniiber, dann finden sich teils recht unterschiedliche, teils
ahnliche Verhiltnisse. B. Mueller’ und sein Mitarbeiter Lobbe? stellten
bei Versuchsschiissen mit Karabiner 98 bis zu einer Entfernung von
75—80 cm Pulverschmauch fest. Sie fanden hingegen nur uncharakteri-
stische Pulvereinsprengungen, so dafl man keine weiteren Schliisse aus
solchen Befunden ziehen kénne. Kolisko und Roll* fanden gleich uns
auf Grund ihrer in der Weltkriegszeit gesammelten Erfahrungen mit
dem gsterreichischen Armeegewehr M. 95 Beschmauchung bis héchstens
30 cm, auch bei Schiissen aus geringerer Entfernung dhnliche Verhalt-

U B. Muejler, Dtsch. Z. gerichtl. Med. 34, 115 (1940).
2 Lobbe, zit. Mueller.
3 Kolisko u. Roll, zit. Meixner, siehe 4.
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nisse. Sie stellten dhnlich uns bei 200 ¢m noch einzelne aufgelagerte
Pulverkornchen fest, bei geringeren Entfernungen eine durchschnittlich
etwas ausgedehntere Streuung als wir. Diese Befunde bestétigt Meianer!
als meist ziemlich gleichbleibend und bezeichnet sie mit als wichtigsten
Behelf, um bei NahschufBiverletzungen die unbekannte Entfernung zu
ermitteln und mindestens Grenzwerte anzugeben. Dem ist auch fiir
die Beurteilung der Platzpatronenverletzungen zuzustimmen, da sich
vor allem hinsichtlich der Pulvereinsprengungen innerhalb gewisser
Schwankungen ziemlich konstante Verhiltnisse beobachten lieSen.

Abb. 4, Schul mit an li. Schlife fest angelegter Miindung.
Vollige Zertriimmerung des Gehirnschidels.

II1. Eine weitere SchuBserie wurde auf menschliche KXopfe abgegeben.
Ein Schufl mit fest auf die linke Schlife angelegter Miindung bei Fi-
xierung des Kopfes und des Karabiners rief eine-9 cm lange bis 17 mm
klaffende Wunde mit teils fetzigem, teils glattem Rand hervor. Von der
Stelle des Einschusses an der Haargrenze der Schlife zog sich der grofie
Defekt bis auf die Augenlider hiniiber. Der Augapfel war infolge der
treibenden Kraft der Explosivgase unter Durchbrechung des seitlichen
Teils der linken knochernen Augenhishle vollig aus der Augenhohle
herausgetrieben. Das Ende des Karabinerstockes hatte im behaarten
Kopiteil eine tiefe Stanzverletzung hinterlassen, ebenso das Korn und
die Vorderflache der Kornwarze. Durch die Stanzverletzung der letzteren
zog die grofite zur Augenhdhle hinziehende Aufplatzung der Haut.
Nach Ablésung der Kopfschwarte erwies sich die linke Schlifengegend

1 Mesxner, Beitr. gerichtl. Med. 3, 145 (1919).
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als zertrimmert und etwa 21/, cm tief eingedriickt. Man blickte in
die mit zertriimmerten, teilweise schmauchbedeckten Gehirnmassen
gefiillte Kopfhohle. Auch das etwa 8 mm dicke Schideldach war voll-

Abb. 5. SchuB aus 3 cm- Entfernung. Grofie-Platzwunde
und breite Erofinung der Schadethdhle. -

Abb. 6. SchuB aus 20 cm Entfernung. Lochiraktur im Stirnbein
mit zirkuliren und radidren Bruchlinien.

kommen zertriimmert, die Knochenstiicke teilweise nur noch in losem
Zusammenhang stehend. Aus der grofen Platzwunde in der linken
Augengegend war eine daumennagelgrofle Knochenschuppe heraus-
geschleudert worden. Die Schidelgrundfliche blieb unversehrt.'(Abb. 4).

Z. f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 37. Bd. 21
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Die gewaltige Wirkung der beim Schu8 freiwerdenden Explosivgase
demonstrierten auch in eindrucksvoller Weise weitere Schiisse, die mit
Miindungsabstinden von 3, 10, 20 und 25 cm Entfernung auf die Stirn-
gegend abgegeben wurden. Es kam durchweg zu gréBeren strahligen
Hautplatzungen und zu Verletzungen des Schideldaches. Bei senkrecht
auf die Stirn mit einem Miindungsabstand von 3 cm abgegebenem Schufl
entstand eine 8:8 cm groBe sternférmige, klaffende Platzwunde ohne
irgendeine Beschmauchung der Hautdecke. Aus der Wunde ragte unter
Einblick in die eréffnete Schidelhohle eine 5:6 cm groBle, aus dem Stirn-
bein herausgetriecbene Knochenschuppe hervor (Abb.5). Aus der
Schéidelhéhle ist in weitem Umkreis, besonders auch vorne, Gehirn
herausgespritzt. Die iibrigen Schiisse zeigten im wesentlichen prinzipiell
ahnliche, schon von Schiissen auf andere Kérperpartien bekannte Haut-
verinderungen, nur mit dem Unterschied, dafl auch noch bei 25 cm
Miindungsabstand eine 7:7 cm groe Wunde mit Ausplatzungen der
vom Stirnbein abgehobenen Wundrénder entstand. Das Schideldach
wies jedesmal Verletzungen auf. Es lie sich immer an der Stelle, die
dem Hautanprall der Explosivgase entsprach, eine annshernd loch-
formige Herausschlagung des Schideldaches erkennen, mehrfach mit
teils zirkuldr, meist aber radidr in Umgebung des Knochendefektes
gelegenen Knochenspriingen. Eine besonders eindrucksvolle Verletzung
zeigt die Abbildung bei einem Miindungsabstand von 20 cm Entfernung
(Abb. 6). Auffilligist auch, dal die innere Knochentafel meist in wesent-
lich ausgedehnterer Weise als die duBere abgesplittert erscheint, so daf
ziemlich grofle Stiicke der inneren Tafel abgesprengt in der erdffneten
Schidelhéhle lagen. :

Zusammenfassung.

1. An iiber 100 mit Holz- und Pappeplatzpatronen aus Karabiner 98k
abgegebenen Schiissen wurden die Wirkungen und charakteristischen,
vom gerichtsmedizinischen Standpunkt interessierenden Merkmale
dieser SchuBverletzungen untersucht. Es wurde aus verschiedenen Ent-
fernungen auf verschiedene Korperregionen, zusétzlich auch auf Pappe
und Leinwand geschossen. Die Morphologie der Schufiverletzungen
wird beschrieben. Es wurde versucht, unter Beachtung der anatomischen
Befunde, der sonstigen in der Gerichtsmedizin iiblichen Gesichtspunkte
wie Beschmauchung, Pulvereinsprengungen, Einsprengungen der Be-
standteile des Pappe- oder Holzpfropfens, endlich unter Anwendung des
Dithizonverfahrens und zusétzlicher mikroskopischer Untersuchungen
Beurteilungsgrundlagen zur Schéitzung der SchuBlentfernung heraus-
zuarbeiten.

2. Die Hauptwirkung der Platzpatronenschiisse wird durch die mit
erheblicher Gewalt aus dem Lauf tretenden Explosivgase, erst in zweiter



von aus Karabiner 98 k abgegebenen Platzpatronenschiissen. 297

Linie durch die Gewalteinwirkung des ira SchuB} berstenden Holz- und
Pappepiropfens der Patronen hervorgerufen.

3. Wiahrend die tieferen, bei Lebzeiten gefahrlichsten Verletzungen
vor allem auf die direkte Einwirkung der aus der Laufmiindung aus-
tretenden Stoffe zustande kommen, kann es bei Schiissen auf eine
resistentere Unterlage iiberziehende Hautstellen zu erheblichen Aus-
platzungen der Einschufwunde infolge der riickprallenden und riick-
liufig expandierenden Gase kommen.

4. An schweren, durch Platzpatronenschiisse aus geringen Ent-
fernungen entstehenden Verletzungen sind zu erwihnen schwere Kno-
chenzertriimmerungen und erhebliche OrganzerreiBungen. Die ver-
heerendsten Wirkungen riefen absolute Nahschiisse bzw. Schiisse mit
nahezu angelegter Miindung hervor. Jedoch auch noch bei einer Ent-
fernung von 25 cm gegen die Stirn kam es zu einer Lochfraktur des
Schideldaches. Die Hochstentfernung, bis zu der Teile der H:PLP.
und P.PLP.-Fiillung durch Abgabe eines Schusses mit Karabiner 98k
vorwirtsgetrieben wurden, betrug 4—5 m.

5. Charakteristisch fiir Platzpatronenverletzungen ist zumeist das
Fehlen des Ausschusses. Ein weiteres, das Vorliegen einer solchen Ver-
letzung beweisendes Kriterium ist der makroskopische oder mikro-
skopische Nachweis von Holz- bzw. Pappeteilchen des Patronen-
pfropfens im Wundbett oder in der Umgebung der Wunde.

6. Die SchuBverletzungen lieBen bei gleicher Schulentfernung und
unter gleichen Schiefbedingungen nicht immer iibereinstimmende
morphologische Merkmale erkennen, die Gesamtheit der Merkmale
erlaubt jedoch ohne weiteres innerhalb gewisser Grenzen annihernde
Schitzungen der SchuBlentfernung.

7. Bchiisse mit angelegter Miindung ergaben vielfach einwandfreie
Schiirfungs- und Stanzverletzungen nicht nur von Waffenteilen der
Miindungsfliche, sondern auch von bis 20 mm von der Miindungsflache
entfernten Waffenteilen (Korn, Kornhalter, Stockende). Dies besonders,
wenn die Schiisse auf von Weichteilen unterpolsterte und in tieferer
Schicht von Knochen unterlegte Hautregionen abgegeben wurden.
Besonders eindrucksvoll lieB sich bei Schiissen mit angelegter Miindung
ein den Schiirfring umgebender zirkulidrer Dehnungsrif nachweisen.

8. Schiisse aus Entfernungen von 1—25 c¢cm ergaben im allgemeinen
Wunden mit teils fischfraBahnlichen, teils mehr oder weniger zerfetzten
oder ausgeplatzten Wundrindern mit einem von 1—6 cm zunehmenden
Durchmesser. Jenseits dieser Entfernung geht die Einheitlichkeit der
EinschuBwunde verloren. Es findet sich schon bei 30 cm ein von
mehreren Hautbriicken unterbrochenes Wundsystem, bei 50 cm finden
sich in einem Umkreis von etwa 12:15 cm verstreut zahlreiche grofie

21*
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und kleine, bei Anwendung von H.PLP. zackige, bei P.P1.P. mehr rund-
liche Hautdefekte, in denen zum Teil noch Teilchen des Patronen-
piropfens eingeklemmt liegen. )

9. Hinsichtlich der Beschmauchung waren keine einheitlichen Beob-
achtungen zu machen. Mit freiem Auge konnte Beschmauchung bis
zu einer Hochstentfernung von 30 cm festgestellt werden. Bei Schiissen
auf Leinwand zeigte sich schon bei einem Abstand von 15 cm auf der
hochgradig zerrissenen Leinwand keine Beschmauchung. Das Dithizon-
verfahren hatte mit Leinwand bei einer Hochstentfernung von 12 em
ein positives Ergebnis.

10. Im Gegensatz zu den mit moderner Munition gewonnenen Schul-
bildern finden sich ziemlich regelméBig bei Entfernungen zwischen
15 cm bis hochstens 100 em intensive Pulvereinsprengungen in der Haut.
Der Streuungshof zeigte bei diesen Entfernungen einen zunehmenden
Durchmesser von 5 bis etwa 27 cm.

11. Aus der Gréfe und Beschaffenheit der SchuBlécher, der Auf-
und Einlagerung von Schmauch, Holz- bzw. Pappeteilchen, Ein-
sprengung von unverbrannten Pulverkoérnchen lassen sich unter Be-
riicksichtigung samtlicher Umstdnde ziemlich weitgehende Riick-
schlitsse auf den Miindungsabstand bei SchuBabgabe ziehen. Ein ein-
schligiger Fall einer unfallartigen todlichen Verletzung durch eine
H.PLP. lieB eine ziemlich genaue Bestimmung der Schuflentfernung
vornehmen. Er fihrt auch vor Augen, daff der Umgang mit Platz-
patronen durchaus nicht ungefahrlich ist und daB Platzpatronen — wie
auch gelegentliche Beobachtungen zeigen — ohne weiteres zur Durch-
fithrung von Selbstmorden, aber auch zu unbeabsichtigter oder beab-
sichtigter Beibringung von Verletzungen unter gewissen, hier naher
untersuchten Bedingungen geeignet sind.



