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F. Bscuor (Berlin): Befunde bei Brandleichen.
Zusammenfassung

Untersuchungen an 20 Brandleichen ergaben, dal beim raschen Tod
im priméren Verbrennungsschock eine CO-Hb-Beladung des Blutes aus-
bleiben kann. Dies war dreimal der Fall. Bei vier Brandleichen lag der
CO-Hb-Wert unter 20%, bei sechs Willen zwischen 20 und 50% und bei
sieben Féllen iiber 50% . Der CO-Hb-Gehalt im Herzblut links war regel-
méBig hoher als im Schenkelvenenblut. Gelegentlich kénnen die Zeichen
der RuBeinatmung bei hohen CO-Werten fehlen, andererseits bei CO-
negativen Fillen vorliegen. Bei fiinf Sektionen waren rote Saume an
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der Grenze zwischen der verbrannten und der intakten Haut zu finden.
Sie konnen als Hinweise auf eine vitale Hitzeeinwirkung aufgefalit
werden. ,,Krihenfiile‘‘ waren viermal zu beobachten. Sie kommen nicht
nur bei Explosionen, sondern auch bei anderen Branden vor. Bei einem
Drittel der Fille war eine meist nur schwache Fettembolie der Lungen
nachzuweisen, und zwar hauptsichlich bei jenen Verungliickten, die
nach dem Ausbruch des Brandes niedergestiirzt waren. Eine Fettembolie
bei Brandleichen konnte die Folge der beim Niederstiirzen erlittenen
Verletzungen sein. Der Vergleich der GliedmaBenstellung bei sitzend und
liegend Verbrannten macht wahrscheinlich, daBl durch die Hitzestarre
an den proximalen Gelenken gelegentlich diejenige GliedmaBenstellung
fixiert wird, welche unmittelbar vor dem Tode vorgelegen hatte. Durch
die Hitzeschrumpfung der Halsweichteile kommt es gelegentlich zum
Vordringen der Zunge und zu strangulationsidhnlichen Effekten.
(Erweiterte Fassung im Druck in ,,Archiv fiir Kriminologie®.)

Summary

Investigations of 20 deaths due to burns showed that carbon mon-
oxide hemoglobin can be absent in the blood if death occurs immediately
by primary shock. This was the case in three instances. Four cases
showed a carbon monoxide hemoglobin values under 20%, six showed
values between 20 and 50% and in seven cases more than 50%. The
concentration in the blood of the left heart was regularly higher than
that in the femoral vein. Occasionally signs of coal particle inhalation
were absent with a high carbon monoxide hemoglobin value, on the other
hand they were found in carbon monoxide hemoglobin negative cases.
Five autopsies showed red boundaries on the border between the burnt
and intact skin. These may be observed as signs of a vital heat influence.
“Crow’s feet” were observed four times. They not only occur in explo-
sions, but in other instances of burns. In a third of the cases, one could
generally demonstrate weak pulmonary fat embolism, indeed in the
cases of those who had fallen after the outbreak of the fire. Fatembolism
by such bodies should well be the result of the injuries incurred due
to the fall. In comparing the position of the extremities found in cadavers
that were either sitting or reclined, one may assume that the proximal
joints sometimes are fixed in the position in which they existed imme-
diately before death. Through shrinkage of the soft tissues of the throat
due to exposure to excess heat, an extension of the tounge occurs along
with effects which are similar to strangulation. (To be published in

Archiv fiir Kriminologie.)
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