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mit epiduralem H/~matom wurde ein Tag nach dem Unfall der be- 
stehende Diabetes bekannt, trotz entsprechender Behandlung blieb der 
Patient bewul~tlos und verstarb. Zweimal wurde das Seh/ideltrauma im 
epileptischen Anfall aequiriert, das Grundleiden dfirfte auch hier yon 
dem akuten Proze$ der epiduralen Blutung abgelenkt haben. 

Fiinfmal wurde trotz Angiographie das H~matom nieht gefunden. 
Unter den zehn doppelten H/~matomen wurde dreimal nut  ein H/~matom 
entdeekt, alas zweite jedoeh nicht. Bei vorsichtiger Beurteilung erblicken 
wit in wenigstens zwei l~llen den Grund ftir den letalen Ausgang im 
kritischen Zeitverlust durch l/~ngere Beobachtung und naehfolgenden 
Transport in die Neurochirurgisehe Klinik. Die Verletzten kamen hier 
moribund an. 

Die diagnostischen Schwierigkeiten kSnnen sehr grof~ sein. Wichtig 
ist, da$ der Arzt an die MSgliehkeit einer epiduralen Blutung denkt. 
Bei einer nicht unbetr/~ehtliehen Zahl haben wir den Eindruck gewonnen, 
dab man nieht daran gedacht hat. 
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WIDY (Poznan): Seh~idelbriiche. 

ELTZE (Kiiln): Komplikationen nach Tracheotomie und Angiographie 
bei Sch~idel-Hirn-Traumen. (Mit 4 Textabbildungen.) 

Die Tracheotomie ist bei Sch/~delhirnverletzten mit langer Ober- 
lebenszeit eine h/~ufig angewandte Methode, um beim dezentralisierten 
Organismus optimale Beatmung und Absaugung der Trachea und 
Bronchien zu gew/ihrleisten. Die Darstellung der Hirngef/~$e dutch die 
Carotisangiographie hat die Diagnostik intrakranieller Prozesse wesent- 
lieh verbessert. Die technisehe Durehffihrung dieser Eingriffe erseheint 
zun~ehst einfach, dennoch treten vielfach Komplikationen auf, die vom 
Kliniker und Pathologen eingeordnet werden miissen. 

Von 277 Seh/~delhirnverletzten aus den letzten 21/2 Jahren, die im 
K51ner Geriehtsmedizinisehen Insti tut  obduziert wurden, hatten 132 
= 48 % 1/~nger als 2 Std fiberlebt und konnten einer klinisehen Behand- 
lung zugeffihrt werden. In 69 F/~llen = 20% wurde traeheotomiert. 

Durch die moderne Therapie gelingt es in vielen F/~llen aueh bei 
sehweren eerebralen Seh/~den das Leben zu verl/~ngern. Die Traeheoto- 
mie verhindert vielfaeh alas friihzeitige Auftreten von Pneumonien. Die 
Gesamtzahl tier in den KSlner Kliniken durehgeffihrten Traeheotomien 
ist uns nicht bekannt. Daher ist es uns nieht mSglieh Aussagen darfiber 
zu maehen, inwieweit pulmonale Komplikationen durch die Tracheo- 
tomie beeinflui~t bzw. verhindert werden konnten. In 36 Fallen = 52% 
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