
Neuere Erfahrungen iiber Selbstbesch~idigung yon 
Untersuehungsgefangenen 1). 

Von 

Dr. Ludwig Hirsch. 

Zweifellos betreffen die zahlreichen Selbstbesch~digungen, die wir 
fortgesetzt in den Gef~ngnisanstalten erleben, in der gewOhnlichen Form 
Psyehopathen oder Psyehastheniker. Sehon die unzweckmi~Bige Art 
der Ausfiihrung der Selbstbeseh~digungen weist darauf hin, dal~ man es 
bei diesen PersSnliehkeiten im al]gemeinen mit einem geistig labilen 
Mensehenmaterial zu tun hat, das, ohne als direkt geisteskrank zu gelten, 
jedenfalls aueh nieht mehr a]s innerhalb der Grenzen der geistig Ge- 
sunden liegend zu bezeichnen ist. 

Unter  diese Form yon Selbstbesch~digungen sind zu reehnen die 
zahlreiehen F~]le, in denen LSffelstiele, Messer, Seheren, Glasstiieke, 
Zugketten yon Ltiftungsklappen, Ni~gel, Sehrauben u. s. f. yon den 
Gefangenen versehluckt werden. Die Anwendung dieser Mittel ist so 
unzweckmi~Big, wie nur mSglieh. Die Ansicht, dureh die oft notwendig 
werdende Operation ftir einige Zeit die Freiheit wiederzugewinnen, wird 
h~ufig ganz vereitelt, und steht jedenfalls, wenn sie ffir kurze Zeit 
erreicht wird, in keinem Verh~Itnis zu der kSrperliehen Schi~digung 
und den Schmerzen, die der Betreffende erleidet. Auch tr i t t  oft genug 
der Tod bei oder nach der Operation ein. 

Ein  jfingerer, etwas schwachsinniger Untersuchungsgefangcner,  der mehrfach 
wegen verschluckter Gegenstandc operiert worden war, rib sich seine Wunde 
immer wieder auf, bis eine m~ch~ige, schwartenart ige Narbenmasse entstand,  die 
so fes$ war, da$ er sic nur  noch oberflgchlieh verlctzen konnte. U m  die Ausheiiung 
zu verhindern,  schraubte er sich nun  einc 61/2 cm lunge, dicke Schraube bis zum 
Kopt: in die Narben  hinein, so dub ieh sie (ganz gegen den Willen des betreffenden 
Gefangenen) mit  einiger Gewalt dutch  Drehe~l wieder herausschrauben mul~tc. 
Der 1%11 ]ief giinstig aus. Ins Bauehfell  war  er anscheinend n icht  gekommen. 

Leppmann erwghnt  einen Full, in  dem sieh ein Gefangener mi t  einer dfinn 
zusammengeroll ten PapierrOhre in eine kfinstlich gesetzte kleine 0f fnung am 
Scrotum Luf t  einblies und  so ein Scrotal- und  Inguinalemphysem erzeugte. 

Aueh die Beobachtung yon Fischer u. Hellstern ist durchaus riehtig, 
dab gewisse Formen yon Selbstbesch~digung in Strafanstalten geradezu 
epidemieartig auftreten kSnnen. Der von diesen Autoren allerdings 

1) Vortrag, gehalten am 7. V. 1926 in der forensisch-medizinischen Vereinigung 
zu Berlin. 
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vorgeschl~gene Weg, solche Selbstbeschitdiger durch gesetzliehe Be- 
str~fung an ihrem Tun zu hindern, erschein~ mir ebensowenig wie 
Leppmann g~ngb~r oder nur zweekm~ig.  

Ganz abgesehen d~von, dal~ derartige Vorsehli~ge im Reichstag 
kaum auf Gegenliebe stol~en wiirden, sind sie auch deshalb verfeMt, 
well es der Gesehicklichkeit und Erfahrung des Gefi~ngnisarztes fiberlassen 
bleiben mul~, mi~ derart igen Pers6nlichkeiten ohne Anwendung be- 
sonderer Bestrafungen fertig zu werden. 

Die UnmSglichkei~ einer gesetzlichen Bestrafung leuchtet aber vor 
allem dann ein, wenn man an die zahlreichen psychischen Selbstbe- 
schgdigungen denkt, die Hysteriker und Psychopathen in den Ge- 
fangenenanstalten fortgesetzt ausffihren. - -  Solchen Leufen, die trotz 
bester Verpflegung stgndig abmagern, die zwar essen, aber fortgesetz~ 
erbrech~h, die sich nur psychisch mif ~tler Mucht gegen den ihnen auf- 
erlegten Zwang wehren, ist die vorhandene bewufite und mit  Hart-  
ngckigkeit durehgeffihrte Absieht, sieh der ihnen aufgezwungenen 
Situation zu entziehen, schwer nachzuweisen. Bis zu einem gewissen 
Grade sind sie flit ihren k6rperlichen und seelischen Verf~ll infolge ihrer 
Geistesverfassung zu exkulpieren. Wenn aber auch ihr Wflle krankhM~en 
Vorstellungen und Motiven letzten Endes entspringen mag, so bleibt 
doch bis zu einem gewissen Zeitpunkt wenigstens die Absicht der Selbst- 
besch~digung bestehen. Mit Erlangung der Freiheit sehwindet das 
Krankheitsbild gewShnlich schnell. Einen solchen Selbstbesch~tdiger 
wird man durch einen Gesetzesparagfaphen nicht abschrecken. Er  
wird sich von der~rtigen Betgtigungen ebensowenig wie von kriminellen 
Handlungen abhalten lassen. 

Uber der~r~ige Fglle will ieh heute aber nicht sprechen, aueh nicht 
tiber Selbstbeseh~digungen, die mehr auf den Spieltrieb und auf sexuelle 

Ursachen zuriickgehen. Auch die Affekthandlungen will ich iibergehen, 
die nicht etwa immer nur psychisch labile Pers6nliehkeiten betreffen, 
sondern die aueh geistig ganz gesunde Leute unter der Einwirkung der 
Haft  zu Gewalttgtigkeiten gegen Saohen oder Personen veranlassen 
kSnnen. 

Das Ha,uptmotiv ffir die meisten Selbstbeseh~digungen ist und bleibt 
jedenfalls die Absieht, die Verurteilung oder den Strafvollzug zu ver- 
hindern, die Freiheit, wenn aueh nut  ftir eine gewisse Zeit, wiederzu- 
erlangen. 

Wenn wir also yon den plumpen Versuehen, die ieh oben erw~hnt 
babe, absehen, gibt es eine grol~e Reihe von Selbstbeseh~digern, die 
nichts welter Ms Simulanten sind. 

Ein Mensch, der einen unverdaulichen Metallgegenstand oder 
Glassplitter versehluckt, pflegt diesen Umstand entweder selbst zu 
melden oder doch Beschwerden zu ~ul~ern, die den Arzt auf die riehtige 
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Diagnose ffthren. - -  Viel gesehiekter geht abet  eme ganze Reihe anderer 
PersSnlichkeiten vor, die du tch  Selbstbeseh~tdigung dam Arzt  ein 
Krankhe i t sb i ld  vorzut~uschen suehen, gewissermM~en einen ,,objek- 
t iven  Befund"  darbieten,  um no gewissermat~en ~uf ,,legale" Weise mi t  
der Haf t  versehont  zu werden. Diese Leute pflegen in der raffiniert.esten 
Weise zu arbei ten u n d  stellen in der Ta t  durcha.us n ieh t  etwa durehweg 
geistig minderwert ige Personen dar, sondern zum Tail  gebildete und 
jedenfalls recht  tiberlegte Leute, die ihre Gesundhei t  aueh n ieh t  welter 
zu seh~idigen suehen, als es ihnen  zur Erreichul~g ihres Zweekes erforder- 

lieh erseheint. 
Ieh  gehe n u n  dazu O.ber, I h n e n  eine Reihe yon Simula t ionen und  

Selbstbeseh~tdigungen zu sehildern, die Sie vielleieht hiu u n d  wieder 
selbst beobaehte t  haben,  ohne zu wissen, mi t  welehen le tz ten Mit te ln  

dieselben ~usgef~hrt women  sind. 
Zungehst  erw~hne ieh zwei F~lle simulierter  Zuckerlcran/sheit, wobei 

Selbstbeseh~digung ganz fortf~llt. }tier wird n u r  das Krankhei t sb i ld  
vorzutgusehen versueht.  

Fall Chr. Es handelt sieh um einen 56j~hrigen, korpulenten, bleiehen Mann, 
der nach dem Mten Krankenblatt des Lazaretts im Dezember 1923 1~o Zueker 
im Urin gehabt haben soil. Im Januar, Mgrz und Mai 1924 soil neben Zueker aueh 
noeh Eiweig naehgewiesen worden sein. Chr. wurde daraufhin aus der Unter- 
suehungshaft entlassen. 

Im Juni 1925 tra~ Chr. naeh seiner Wiederverhaftung in meine Beobaehtung. 
Der in meiner Gegenwart yon ibm gelassene Urin war yon normMem Aus- 

sehen nnd enthielt kein Eiweil3 und l~einen Zueker. Aueh das Dlutbild war normal. 
Es land sieh lediglieh eine tterzdil~tation und Pulsbesehleunigung. 

In  der Folgezeit wurde Chr. noeh an 8 versehiedenen Tagen aufgefordert, in 
meiner Gegenwart Urin zu lassen, konnte dies abet angeblieh niemMs. SehlieBlieh 
smite er katheterisiert werden, doeh war die Blase leer, d~ er sie sehnell zuvor in 
seiner Zelle in den Abort entleert h~tte. Wenn er ohne Aufsieht Urin engleerte, 
abet aueh wenn kein zuverl~ssiger Beobaehter dabei war, enthielt der Urin oft 
Zueker. Chr. steekte n~imlieh seinen Zeigefinger in Honig, bestreute ihn auBerdem 
mit Zueker und urinierte nun an dem Finger entlang. 

Seine angebliehen Sehmerzen in der GMlen- und Lebergegend waren naeh 
seinem eigenen Zugestgndnis einem Mitgefangenen gegeniiber erfunden. Er ha~ 
aueh versueht, vom Pfleger Benzin angeblieh zum ]Reinigen seines Mantels zu er- 
halten, das er (naeh seiner eigenen Angabe zu dem Mitgefangenen) trinken wollte. 

Einige Nonate sparer bekam ieh Chr. erneut zur Beobaehtung ins Lazaretg. 
Er zeigte geringe 6demat6se Sehwellungen beider Untersehenkel, die er dao 

dutch zust~nde braehte, dab er sieh die Beine mit seinem Tasehentueh abband. 
Seine Augen waren stets sehwarzblan nmr~nder~, weft er sie mit Tusehe ummMte. 
Er besaB einen kleinen Aquarellkasten, mit dem er in st/imperhafter nnd ganz un- 
kiinstlerischer Art manehmM Bilder austusehte. Um so gesehiekter war er im 
Sehminken der Augen. 

Ieh lieB ihn eines Tages in den Untersuehungsraum kommen, um eine Blut- 
k6rperehenzghlung vorzunehmen. Naehdem er auf dem Un~ersuehungstiseh ge- 
legen haste, fanden wit auf dem Tiseh und auf dem Fut3boden Tropfen einer kleb- 
rigen Fk[isSigkeit, die ehemiseh deutliehe Znekerreaktion ergab. 
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Wahrscheinlich hatte Chr. in der Meinung, dab sein Urin auf Zueker unter- 
sueht werden sollte, Kunsthonig oder eine Traubenzuekerl6sung vorsorglich mit- 
gebracht, um diese beim Urinieren in das Uringlas hineinzupraktizieren und da- 
dutch Zuckerharnruhr vorzut/~uschen. 

Fall Hat. IIar. wurde ira August 1925 veto Gef~ngnis Magdeburg ins Unter- 
suehungsgef~ngnis Berlin verlegt. Itier iibergab er dem Gef~ngnisarzt, tterrn Dr. B.~ 
ein Sehreiben folgenden Inhalts: 

Der Gef~ngnisarzt. Magdeburg, 8. VIII. 1925. 
Krankenblatt Nr. 173/25. 

Der Gefangene tIar. leidet an Diabetes mellitus und war dieserhalb im hiesigen 
Gef/tngnislazarett in meiner Behandlung. Die Urinuntersuchung veto 11. VII. 
1925 erg~b ein Resultat yon ~- 0,5~o, w/~hrend diejenige vom 5. crt. ein negatives 
zeitigte, nachdem unter Einhaltung strengster Di~t Insulininjektionen verabfolgt 
worden waren. - -  Zur Vermeidung eines Riickfalles ist Weiterbehandlung dringend 
erforderlieh~ Die Entlassung aus hiesigem Lazarett erfolgte wegen dringenden 
Abtransports. 

i. V. : Dr. Kri~ger. 
Dieses Schreiben wurde mir dureh den Gef/~ngnisarzt, Iterrn Dr. B., zugestellt. 
Da Ha:r. bei gemisehter Kost mit hohem Kohlehydratgel~alt im Lazarett des 

Untersuchungsgef/~ngnisses Berlin niemals Zeichen yon Zuekerharnruhr aufwies, 
und da er in den naehstea Woehen wieder naeh Magdeburg abtransportiert werden 
sollte, maehte ich den angebliehen Dr. Kri~ger durch e[n Schreiben auf unseren 
Befund aufmerksam. 

Jetzt stellte es sieh heraus, dab ein Dr. Kri'~ger im Magdeburger Gerichtsgelang- 
his fiberhaupt nicht als Arzt tgtig war. Auch bei dem zust/~ndigen Magdeburger 
Gef~ngnisarzt war liar. nur wegen cari6ser Zghne, aber nicht wegen Zuckerharn- 
ruhr, vorgemeldet gewesen. 

Es handelte sieh also hier um F~lschung einer 6ffentlichen Urkunde, worauf 
naeh w 268 St.G.B. eine Zuehthausstrafe bis zu 10 Jahren steht. 

Har. kam mit 14 T~gen Gef~ngnis duvon. 
Als Motiv ffir sein sonderbares Verhalten hat er angegeben, dab er im Gef/~ngnis 

einen Waehtmeister gehabt habe, der ihn sehleeht behandelt und fortgesetzt an 
ihm etwas auszusetzen gehabt habe. Infolgedessen habe er gem aus der Gefgngnis- 
abteilung fort gewollt, den in den Akten befindliehen Brief gesehrieben, ihn mit 
,,Dr. KrUger" unterzeiehnet und ihn dem Gefangnisarzt, tIerrn Dr. B., tibergeben: 

Bei mir, im Lazarett, wollte er aueh durehaus bleiben, weshalb er gegen die 
geringffigige Strafe yon 14 Tagen Gefgngnis noeh Berufung eingelegt hat. Da 
er in anderer Saehe in Strafe sitzt, hat er so keine Zeit verloren und noeh einige 
Woehen im Lazarett zubringen k6nnen. 

Sehr hgufig finder m a n  Selbstbeseh~digungen, die Lungenblutungen 
vortgusehen sollen. ])as Blur  wird gew6hnlieh du tch  kfinstlieh gesetzte 
kleine u  in der Nase, im Zahnfleiseh oder l%aehenraum her- 
vorgebraeht.  

Gewaltsamer u n d  r~ffiniertpr ging der 43 jghrige angebliehe K a u f m a n n  
Nit. vor:  

Er war bereits im Mgrz und April 1925 im Gef/ingnislazarett gewesen, tiler 
zeigte er brenehitisehe Erseheinungen and Zeiehen eines ehronischen Lungenspitzen. 
katarrhs. Sehr bald wies er blutigenAuswurf auf, lag eines Tages seheinbar bewuBt- 
und reaktiouslos im Bett inmitten groBer Blutlaehen. Dabei war der Puls kr~ftig 
und regelm~tgig, aueh zeigte der Mann keine ErsehSpfung naeh den Bintverlusten. 
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Obwohl also schon damals der Verdaeht vorliegen muBte, daI~ die starken 
Blutungen keine Folge des bestehenden LungenMdens sein konnten, sondern vor- 
getauseht sein muBten, wurde bei der hs Wiederhohng dieser Ereignisse 
yon dem damals tiitigen Gef~ngnisarzt ein Haftentlassungsantrag gestellt, dem 
vom Gerieht entsproehen wurde. Tuberkelbaeitlen waren fibrigens damals im 
Auswud nicht gefunden worden. 

Im Dezember 1925 wurde mir der Mann wegen angeblieher Lungenblutungen 
aus dem Gef~ngnis wieder zugeffihrt. 

Er gab an, seit 1911 tuberkulSs zu sein und 1918 eine Rippenfellentziindung 
durehgemacht zu haben. Objektiv fand sich ein mittelgroBer Mann in etwas 
reduziertem Ern~hrungszustand mit m~Big durehbluteten Sehleimh~uten. Raehen 
o.B. Der KlopfsehM1 war fiber beiden Lungenspitzen abgesehw/ieht, die unteren 
Lungenrander waren gut versehieblieh. Uber der reehten Lungenspitze hSrte man 
feuehte Rasselger/iusehe, fiber der linken Spitze verseharftes und verlgngertes 
Ausatmungsger~useh. 

Herz o.B. Puls 60 Sehl/~ge in der Minute, regelm~Big. 
Eine Btutung trat bald auf, maehte aber nieht den Eindruek einer Lungen- 

blutung. Es land sieh in einem Speiglas mit Wasser eine gleiehm~13ig rotgeffirbte 
Blutfarbstoffl6sung. 

Aueh in der Folgezeit maehte das beinahe t~tglieh reiehlieh produzierte Blur 
nieht den Eindruek, als ob es yon einer Lungenbtutung herstamme. 

I~6ntgenotogiseh land sieh nut eine ge~:inge Versehattung der reehten Lungen- 
spitze mit Tie,stand derselben. Der Magen zeigte naeh Kontrastbreiftillung Ver- 
gr6Berung, Kuhhornform, bei normaler Peristaltik. Nach 2 Stunden war er bis 
auf ganz geringffigige t%este, die sieh im Fundus befanden, vollst~ndig geleert. 

Der Spezialarzt ffir Hals-, Ohr-, Nasenleiden fand am Kehlkopf normalen 
Befund. Der hintere Teil der Zunge, insbesondere die Zungentonsillen zeigten 
deutliche Venenerweiterungen. Es Ianden sieh abet keine Stellen, an denen frische 
Blutungen wahrzunehmen waren. 

Auch eine zu Rate gezogene SpeziMklinik konnte AnhMtspunkte ffir eine 
Blutung aus den oberen Luftwegen nieht finden. DaB eine iibrigens vorhandene 
Zahnwurzelfistel nieht die Ursache der Blutungen sein konnte, war Mar, wurde 
abet auch yon der betreffenden Klinik hervorgehoben. 

Dagegen hielt eine auf dem Gebiete der inneren Medizin als hervorragend 
geltende Kapazit~t die geringe tuberkulSse Ver~nderung der Lunge ffir die Ur- 
sache der fortgesetzten, starken Blutungen. 

Nach dieser Untersuehung, deren Ergebnis dem Untersuehten bekannt war, 
priisentierte derselbe t/~glieh mit absoluter Regelm~Bigkeit sein Speiglas mit reieh- 
liehem Blut. Der objektive Lungenbefund lieg dabei nur Sehallverktirzung fiber 
der rechten Lungenspitze und in der ttilusgegend erkennen. Das Atemger~usch 
zeigte jetzt fiber der reehten Spitze nur noeh ein verseh/~rftes und verl~ngertes 
Ausatmungsger~usch, sonst fiber der reehten Lungenseite nur etwas abgesehw~ch- 
tes Atmen. grir muBten daher nach wie vor annehmen, dab die starken Blutungen 
kfinstlich verurs~eht waren. Daffir sprach das regelm~gige Auftreten, ohne dab 
ein Beamter oder Pfleger jemals eine solche Blutung wahrnehmen konnte. Aueh 
war das Allgemeinbefinden trotz der t~glichen Blutungen nieht beeintr/~ehtigt. 

Von dieser, unserer Ansieht multte Nit. auf irgendeine Weise Kenntnis er- 
halten haben; derm am folgenden Tage produzierte er plStzlieh beim Wiegen vor 
dem Pfleger einen Mund voll Blut. 

Die auf meine Anordnung vorgenommene Durchsuchung der Zelle des Nit. 
ergab die Aufkl~rung des ,,Krankheitsbildes". Man land 4~ grol3e Stoplnadeln 
und ein Stfiek Eisendraht, ferner ein Taschenspeiglas, mit anseheinend infektiSsem 
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Sputum geffillt, wie wir es nicht in der Anstalt verwenden. Es wurde ferner ein 
P~ekehen mit einer salzartigen Masse aufgefunden. Alle dieso Dinge hatte Nit. 
in seiner Zelle versteekt aufbewahr$. 

Nadeln, Eisendraht, Salz und gefiilltes Sputumglas sind eingesehmuggelt 
worden. Ein Pfleger, der in den Verdacht kam, es getan zu haben, ging straffrei 
aus, well ibm nicht nachgewiesen werden konnte, in irgendeiner Weise in der 
Saehe tKtig gewesen zu sein. Es blieb nur die Annahme fibrig, dab die beiden 
Rechtsanw~lte, die Nit. allein in der fragliehen Zeit regelm~Big besucht hatten, 
ihm die oben genannten Gegens~nde mitgebracht batten. 

Das ist leider kein ganz aul~ergewShnliches Ereignis. Erst vor kurzem hat 
mir ein Gefangener erz~hlt, da~ ihm sein Anwalt, der inzwisehen verstorben ist, 
vor 3 Jahren l0 Veronaltable~en ins Gel~ngnis mitgebrach~ hat, weil er angeblieh 
an Schlaflosigkeit litt. 

Die chemisehe Untersuchung des letzten hervorgebrachten Blutes ergab: 
550 ecru fast ldare, weinrote Flfissigkeit, beim Schfitteln stsrk seh~umend. Reak- 
tion sauer. Spezifisches Gewicht 1,003. Die Flfissigkeit enthielt reichliche Mengen 
Blur, chemisch und mikroskopisch nachweisbar. Farbstoffe zur F~rbung der 
Fifissigkeit waxen in dem Untersuchungsmaterial in nachweisbarer Menge nicht 
enthalten. 

Der salzartige KSrper war stark versehmutztes Kochsalz. 
Das Sputum in dem blauen Taschenspeiglas enthielt zahllose, hochvirulente 

Tuberkelbacillen, stammte also yon elnem schwerkranken, mit oftener Lungen- 
tuberkulose behafteten Patienten her. 

Die Erkl~rung der Herkunft des B1utes war jetzt gegeben: Die Reaktion des 
Blutes war saner, so dal] es sich bei der blutigen Flfissigkeit um aus dem Magen 
stammendes Blur gehandelt hat. Nit. hat eingeschmuggeltes Koehsalz geschluckt 
und durch Manipulationen, wie durch Klopfen auf den Magen nsw. nachts oder 
fffihmorgens, wenn der Magen im fibrigen leer war, lYfagenblutungen hervor- 
gerufen. Vielleicht haben ihn bei seinem Beginnen alte Magenulcera unterstfitzt, 
wenn wit sie auch objektiv nicht nachweisen konnfen. 

Mil3Iang sein Experiment einmaI, so konnte er immer noch mit der Stopf- 
nadel und dem Eisendraht Blur produzieren. 

Mit dem eingeschmuggelten Sputum wollte er eine schwere, offene Lungen- 
tuberkulose vortituschen. 

Nacb Aufdeckung seiner Manipulationen und Selbstbesch~digungen bekam 
Nit. einen Wutanfall. Er wurde fibrigens bald danaeh aus der Untersuchungshaft 
entlassen. Er soll auch monatelang sparer wegen angeblicher schwerer ,,Lungen- 
blutungen" arztliche Atteste beigebracht haben und bisher nicht wieder verhaftet 
worden sein. 

Bei dieser Gelegenhei t  sei erw~hnt,  dal~ aufgesparfe  AloepiNen, auf  
n i ich te rnen  Magen genornmen, bei  en tsprechenden,  den Magen re izenden 
Manipu la t ionen  gleichfalls  schwere Magenblu~ungen hervorzurufen  im- 
s tande  sind. Bei  einern Verdach t  nach  dieser R ich tung  h in  wird  m a n  zu 
anderen  Mi t t e ln  greifen miissen, um eine angeb]iche Cons t ipa t ion  zu 
beheben,  und  i ibe rhaup t  s ta ts  da rau f  achten,  d a b  verordne te  Mi t te l  
un te r  Aufs icht  genommen und  n ich t  aufgespar t  werden.  

Wi r  k o m m e n  nun zu den epidemieartig au]tretenden Fiillen yon Selbst- 
beschiidigung : 

Als ich die Le i tung  des Laza re t t s  ira Untersuchungsgefgngnis  in 
Moab i t  als A r z t  i ibernahm,  l a n d  ich ein gehguftes  Auf t r e t en  yon  t ier :  
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liegenden, mit  sehwerem Fieber einhergehenden Abscesse~ vor. Diese 
Abscesse fanden sieh besonders bei solehen Gefangenen, die in Gemein- 
schaftshaft  lagen. Die Abscesse zeigten bei der Entleerung einen fureht- 
bar stinkenden Eiter. Es handelte sich also uIn eine saprisehe Infektion, 
die nicht etwa durch eiu Kontagium verursaeht war. 

Alle diese Abscesse, yon denen einzelne Leute mehrere an ganz ver- 
schiedenen K6rperteilen aufwiesen, waren mittels Rekordspritzen ver- 
ursaeht worden. Die Spritzen, die ins Lazaret t  eingeschmuggelt worden 
waren, konnten nut  naeh und nach gefunden, besehlagnahmt und ver- 
nichtet werddn. Wir haben im ganzen 7 Sttiek beseitigen kSnnen. Viel- 
leicht war ein TeLl derselben yon Morphinisten eingeschmuggelt worden, 
zum gr68ten Teil handeIte es sich um vollkommen neue und durchaus 
funktionstfichtige Spritzen, die nur zu dem Zweeke eingeschmuggelt 
worden waren, um Abseesse zu erzeugen nnd dadnrch Haf tun~higke i t  
zu bewirken. 

Als Mittel zur Einspritzung und zur Erzeugung fieberhafter Abscesse 
dienten die verschiedensten Substanzen: Petroleum, Benzin, aber auch 
einfaeher in Wasser oder in Milch gel6ster Speichel. 

Die Einspritzungen waren in keiner Weise h~rmlos. Ein Mann hat te  
sich z. B. tuberkulSses Sputum eines Mitgefangenen ins Rippenfell 
injizierto An der Tagesordnung waren grol~e Abscesse fief in den Glu- 
taeen oder Oberschenkeln. Manche Abscesse wurden naeh Abklingen der 
ersten Temperatursteigerungen zu kMten Abscessen. 

Bemerkenswert und unfreiwillig komisch wirkend waren die Dis- 
gnosen soleher Arzte, die yon dieser Art der Selbstbesehiidigung keine 
Ahnung hatten. Bei einem Mann wurde z. B. eine schwere tuberkulSse 
Coxitis diagnostiziert, yon der aus sich noeh ein Senkungsabseel~ oberhalb 
der Kniescheibe gebildet haben sollte. Andere fi, rzte gaben an, dal3 es 
sieh um vereiterte Morphiumeinspritzungen handeln kSnnte, obwohl 
der Sitz der Abseesse fief in der Muskulatur bzw. nahe den Gelenken 
absolut dagegen sprach. 

Die Art, wie derartige Spritzen in das Gef~ngnis gesehmuggelt 
wurden, ist folgende: Tuben mit  Zahnpasta  wurden am unteren Pole 
durch Aufwiekeln geSffnet. Der Inhal t  wurde entleert, in das Innere der 
Zinntube wurde dann die sorgfMtig in Watte  gewickelte Spritze mit  den 
Nadeln getan. Das ganze wurde wieder vorschriftsm~Big versehlossen 
und so mit  Toflettengegenst~nden ins Gef~ngnis gebracht. 

Dutch Beschlagnahme der Spritzen, durch Isolierung der Besitzer 
solcher Spritzen und vor allen Dingen durch das streng durehgefiihrte 
Verbot, Zahnpasta in Tuben ins Gefgngnis einzuffihren, wurde die 
Abscei3epidemie schnell beseitigt. 

Eine weitere Form yon zeitweise epidemieartig auftretenden Selbst- 
beschadigungen war das gervorrufen  yon starkem Ikterus. Dieser war 
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durch das Einnehmen von Pillen verursaeht worden, die allem Ansehein 
naeh Pikrinsiiure und vielleieht noeh l~arbstoffe enthielten. Es sind 
aueh friiher einmal derartige Pillen nach der Entlassung t in ts  Mannes 
mit  sehwerem Ikterus  in seiner Zelle aufgefunden worden. 

DaB es sieh in derartigen F~llen yon so auffallender ikteriseher Ver- 
f~rbung nicht etwa um eine GMlenstauung gehandelt hat, ergab der 
k6rperliehe Befund ohne weiteres: Die GMlenblasengegend war frei, 
typisehe Gallenblasenkoliken fehlten, aueh war das Allgemeinbefinden 
verhgltnismiigig wenig gest6rt. Dagegen konnte man bei der Unter- 
suehung stets eine deutlieh vergr6gerte Milz zum Zeiehen dafiir fest- 
stellen, dab ein h~molytiseher Ikterus  vorlag. 

Diese Methode der Selbstbesehiidigung finder man vornehmlieh bei 
Ausl~ndern, die aus dem Osten stammen. Sie ist aueh im Kriege in 
Rugland und Polen bereits vielfaeh angewendet worden zum Zweeke 
der Dienstuntaugliehmaehung beim Milit~tr. Vereinzelte derartige Fglle 
sollen aueh besonders in den letzten Kriegsjahren in polnisehen Laza- 
retten, aber aueh in Deutschland beobaehtet worden sein. 

Da die Uberwaehung der einzufflhrenden Lebensmittel im Unter- 
suehungsgef~tngnis eine ziemlieh strenge ist, so ist es nieht ganz leieht, 
derartige Pillen ins Gefgngnis zu sehmuggeln. Trotzdem sind zahlreiehe 
F~lle yon hi~molytisehem Ikterus  bei uns festgestellt worden, ohne dab 
es zun~iehst gelang, die Quelle der Vergiftung zu finden. 

Dureh einen Zufall bin ieh hinter die Ursaehe gekommen. Der 
Ikterus  t ra t  vornehmlieh bei solchen Untersuchungsgefangenen auf, 
die Gebitek (Br6tehen, H6rnehen, Kuehen) ins Gef~ngnis gebraeht 
bekamen. Entweder waren die Pillen ins Geb~ek eingebaeken worden, 
oder sie fanden sieh als kleinste sehwarze K6rnehen, gleichsam wit Mohn, 
dem Gebgek aufgestreut. 

Bemerkenswert ist dabei, dab die 3/iilzsehwellung naeh vollst~ndigem 
Abklingen der Vergiftung gew6hnlieh noeh woehenlang bestehen bleibt, 
dab aber das Allgemeinbefinden verh~ltnism~Big wenig gest6rt ist, 
und dab aueh EiweiB nut  ausnahmsweise einmal im Urin gefunden wird. 

In  einzelnen F~llen yon sehwerer Hautverfiirbung glaubte ieh ein- 
mM annehmen zu miissen, dab neben der Pikrins~ure aueh noeh andere 
Stoffe, wahrseheinlieh Farbstoffe oder dergl, den Pillen beigemengt 
sind, beweisen kann ieh das allerdings nieht, da es mir bisher nieht 
gelungen ist, die Substanz zur Untersuehung zu bekommen. 

Sobald die Untersuehungsgefangenen bemerkten, dab man die 
Quelle ihrer Vergiftungen kannte, h6rte diese Art der Selbstbeseh~digung 
yon selbst auf. 


