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Zur Verbrennung Neugeborener®.

Von
Dr. med. Werner Radtke.

Mit 4 Textabbildungen.

Eine besondere Stellung sowohl im Kapitel des Verbrennungstodes
als auch in dem des Kindesmordes nimmt die Verbrennung Neugeborener
ein, einmal wegen der besonderen Fragestellung, sodann wegen der be-
sonderen Schwierigkeiten, zu einem Ergebnis zu gelangen. Die Schwierig-
keiten sind bedingt durch die verbdltnismiBig rasche Zerstérung des
zu untersuchenden Objektes und die besonderen Verinderungen, die
gerade das fir die Untersuchung wichtigste Organ, die Lungen, be-
treffen. Die besondere Fragestellung besteht einmal in der Frage des
Gelebthabens der verbrannten Neugeborenen, zum anderen Male aber
auch darin, ob das Neugeborene noch lebend der Verbrennung aus-
gesetzt war. Erfahrungen liegen auf diesem Gebiete nur verhiltnis-
maBig geringe vor, besonders nicht iiber Fremdkérperbefunde in den
Lungen verbrannter Neugeborener.

Pietrusky hat bereits vor einigen Jahren am hiesigen Institut Verbrennungen
von toten Neugeborenen ausgefithrt, hauptsichlich nach der Richtung hin, in-
wieweit die tiblichen Lebensproben bei verbrannten Neugeborenen ihre Giltigkeit
haben. Er gelangt zu einem verneinenden Ergebnis. Sowohl die Schwimmprobe
von Lungen als von Magen und Darm sind so gut wie nicht verwertbar. Die
Lungen kénnen luftleer werden und im Wasser untersinken oder sie schwimmen
infolge der Verkohlung. Histologisch geben Lungen Totgeborener und schwach-
beatmete leicht zu Tauschungen AnlaB infolge des entstehenden Verbrennungs-
emphysems und moglicher Luftwanderung. Die vitale Reaktion werde sich
hochst selten und vereinzelt heranziechen lassen.

Nippe und Olbrycht bringen neben einem Bericht fiber je einen Fall von Neu-
geborenenverbrennung allgemeine Betrachtungen iiber die histologische Lungen-
probe. Wahrend Nippe sie allgemein warm empfiehlt und besonderes Gewicht auf
die Entfaltung der Luftrshrensstchen legt, darf nach Olbrycht die histologische
Lungenprobe in Verbremnungsfillen als eine pro foro verwendbare Methode nicht
gelten.

Soll man nun Fallen der Praxis hoffnungslos gegeniiberstehen und
sich vorkommendenfalls nur mit einer Leichenschau begniigen, wie das

1 Herrn Prof. Dr. Karl Reuter zu seinem 60. Geburtstage gewidmet.
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richterlicherseits vielleicht lediglich fir notwendig erachtet wird, evtl.
sich auf einen CO-Nachweis beschrinken ? Makro- und mikroskopische
Lebensproben werden abgelebnt. Und doch wird es notwendig und auch
verlangt, in lingeren Cutachten zu den anfangs angefithrten Fragen
Stellung zu nehmen.

In eigenen Versuchen wurden tote Neugeborene im Koksofen des
Instituts verbrannt, oder auch lediglich herausgenommene Lungen iiber
der Flamme eines Bunsenbrenners. Es kamen Neugeborene ver-
schiedener Reifegrade und solche mit beatmeten und anektatischen
Lungen zur Verwendung, deren Zustand nach vorheriger Exoffnung des
Brustkorbes durch Besichtigung und Kontrollschnitte aus abgetrennten
Stiickchen einer Lunge einer Priifung unterzogen wurde. Der Brust-
schnitt wurde durch Naht wieder geschlossen. Bei herausgenommenen
und iber offener Flamme verbrannten Lungen wurde vorher auch die
Schwimmprobe ausgefithrt. Die Aussetzung gegeniiber der Flammen-
wirkung erfolgte bis zu verschiedenen Verbrennungsgraden.

Bs bestdtigte sich zundchst, daB die iiblichen Lebensproben ihre Bedeutung
verlieren. Lungen mit verkohlten Partien, so auch unentfaltete, schwimmen
ebenso wie verkohlte Teile der itbrigen Organe, so daf sich nach aulBerer Be-
schaffenheit und aus der Schwimmprobe allein nicht einmal auf das Organ, noch
viel weniger auf die Beatmung der Lungen Schliisse zichen lassen. Die nicht ver-
kohlten recht kompakten Teile gehen jedoch im Wasser unter. Der Darm wird
auBerst briichig. Auf Lungen-, Magen- und Darmprobe ist so gut wie kein Verlaf.

Im Brustkorb befindliche Lungen sind durch diesen verhaltnismifig ge-
schiitzt und kénnen selbst bei lingerer, bis zu einer Stunde dauernder Verbrennung
und erheblicher #uBerer Verkohlung noch verhaltnisméfiig geringe Verdnderungen
aufweisen, hesonders der Flamme abgelegene Abschnitte. Diese kénnen recht gut
eine histologische Diagnose ermoglichen.

Beobachtet man den Verbrennungsvorgang an herausgenommenen Lungen
iiber lingere Zeit, o sieht man, wie schaumige und rétliche Flissigkeit aus den
groBeren Bronchien und GefaBon quillt, wie sich &uBerlich die Pleura in Blasen
abhebt, die mit lautem Knall platzen, und wie auch hier schaumig-rétliche Fliissig-
keit hervortritt. Das Organ wird insgesamt kleiner und schrumpft stark, erhélt
eine mehr oder weniger abbrockelnde, schwirzliche Kruste und eine derbe Kon-
sistenz.

Auch mikroskopisch verandert sich das Bild je nach dem Verbrennungsgrade
mehr oder weniger stark. Dampfblasenbildung fiibrt zu einer Berstung von
Alveolarwiinden, s kommt zu Hohlraumbildungen, dieim Bereich der verkohlten
Partien einen emphysematdsen Charakter haben. Deutlich lassen sich entsprechend
dem aduBleren Befunde 2 Abschnitte unterscheiden, eine schwirzliche, weitmaschige
AuBenzone und eine konsisténtere kompakte Partie, die zentral oder der Flamme
abgelegen war. Die der verkohlten Zone angrenzende Partie ist fiir gewthnlich
auch mit Hohlriumen, wenn auch wesentlich kleineren, wie an der Auflenzone,
durchsetzt. Auch weiter innenwiirts und zentral kénnen sich je nach Verbrennungs-
grad vereinzelte Hohlriume finden, die mehr oder weniger leicht als Folge eines
Verbrennungsvorganges zu erkennen sind und sich durch besondere Gréfe oder
abnorme Gestalt von dem durchschnittlichen Bilde einer miBig oder gut ent-
falteten Lunge abheben. Bei irgendwelchem Zweifel kann an die Verwertung der
betreffenden Abschnitte nicht gedacht werden.
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Es kommt ferner in den Alveolen zu einer Ausschwitzung von Blut und Fliissig-
keit, einem ,,Verbrennungs- oder Hitzeddem™. Die GefalBle sind eng kontrahiert,
meist blutleer. Die Kontraktion ist nicht mit einem vitalen Vorgang zu ver-
wechseln oder auf einen solchen zuriickzufithren. Nur bei genauer Kenntnis der
entstehenden Verdnderungen kann man sich bei der histologischen Lungenprobe
vor Fehlurteilen schiitzen. Ist die Alveolarbegrenzung verwischt durch Anfillung
der Lungenblischen mit Blutkérperchen, Epithelzellen, Odem, so kann die Elastica-
farbung zur Abgrenzung von Wert sein, und die Strukturierung und Anordnung
der elastischen Elemente kann wichtige Anhaltspunkte bieten. Die Méglichkeiten
und ihre Begrenzung bediirfen jedoch noch weiterer Nachpriifung.

Mufl man vorsichtshalber bei hoheren Verbrennungsgraden groBere
Abschnitte von der Diagnostik ausschalten, so lassen sich vor allem bei
geringeren Verbrennungsgraden die Strukturverhaltnisse noch ganz aus-
gezeichnet erkennen. Selbst unentfaltete Bronchien mit knduelartig
zusammengefaltetem Epithel waren deutlich unverdndert bei vollig un-
entfalteten Lungen nachzuweisen, wenngleich derartige Befunde trotz
umfangreicheren Materials verhaltnisméBig selten anzutreffen waren. Die
grofiere Bedeutung wird stets dem Nachweis unentfalteter Abschnitte
und dem der Nichtbeatmung zukommen, welcher weit schwieriger ist,
wihrend beatmete Lungen in Verbrennungsfillen verhdltnism#Big leicht
zu erkennen sind.

Erstreckten sich die Untersuchungen zunichst auf die Entfaltungs-
zustinde der Lungen und die durch den Verbrennungseffekt hervor-
gerufenen Verdnderungen, so wurde weiterhin eine ganz besondere Be-
achtung der Auffindung von Fremdkérpern in den Lungen geschenkt
und der Frage, ob Schliisse aus ihrem Antreffen zu ziehen seien. Ver-
kniipft sind hiermit die Fragen, ob Fremdkérper durch den Verbren-
nungsvorgang in die Lungen toter Neugeborener eindringen, oder ob
dieses nachiriglich in einzelne bloBliegende Lungenstiickchen méglich
ist, und ob positiven Befunden eine Beweiskraft zuzumessen ist.

In dieser Hinsicht aufschluBreich und durch eigenartige Fremd-
kérperbefunde interessant ist ein Fall der Praxis, den ich auf histo-
logischem Gebiete zu untersuchen hatte, und der auch noch zu weiteren
Versuchen AnlaB gab. Von diesem durch K. Reuter und G. Strassmann
hier sezierten Fall waren mir mehrere asservierte kleine Organstiickchen
zur Anfertigung mikroskopischer Priparate iibergeben. Es handelte sich
um eine heimlich entbundene, ausgetragene Neugeburt.

Von dieser existierten nur noch stark verkohlte Reste der unteren Kérper-
hélfte sowie die untersten Rippen einer Seite mit 2 anhaftenden kleinen kirsch-
und pflaumengrofien Organstiickchen. Dazu lose Teile der Extremititen. Der
Kopf fehlte vollig. Das Kind hatte ganz zu oberst in einem Miillwagen gelegen
und wurde beim Abladen entdeckt. Trotzdem das Gericht sich lediglich mit einer
Leichenschau begniigen wollte, da der Fall aussichtlos schien, kam es doch
auf Befiirwortung zu einer Sektion, da es sich bei den den Rippen anhaftenden
Stiickchen noch um Lungenteile zu handeln schien. Die betreffenden Stiickchen

Z. f. d. ges. Gerichtl. Medizin. 20, Bd. 19
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schwammen ebenso wie verkohlte Teile anderer Organe. Makroskopisch liefien sich
Schliisse tiber das (elebthaben des Kindes nicht ziehen.

Die nur vermutungsweise als Lungenstiickchen aufgehobenen Teilchen wurden
in Paraffin eingebettet und insgesamt in Serien geschnitten. Hs wurden von mir
verschiedene Firbungen und Reaktionen ausgefithrt, so mit Hamatoxylin-Eosin,
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Abb. 1. Lungenstiick eines verbrannten Neugeborenen. Bronchus guergetioifeu,
Fremdkorperaspiration.
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ADD. 2. Obturation feinster Bronchien, starke Vergrffierung. {Sudsn-Himatoxyl.-Firbung.)

Elastica, Lugolscher Losung, Jodschwefelsdure, Phloroglucin-Salzsiure, nach
van Qieson und Gram, mit Sudan auch an einigen Gefrierschnitben. Die Stiick-
chen erwiesen sich nun mikroskopisch fatsichlich als Lungengewebe. Die ver-
kohlte Randzone war stark emphysematos geweitet; von der kompakten Innen-
partie waren einzelne Teile schlecht, andere wieder gut entfaltet, vor allem
deutlich wurde dies durch die Elasticafarbung. Hinige Stellen waren sichtlich
durch Berstung itbermafig entfaltet. Vielfach fand sich auch in verschiedenen
Partien ein himorrhagisches Hitzesdem. Die Gefifle waren eng kontrahiert.
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Alle geweblichen Elemente befanden sich in einem tadellos erhaltenen und durch
die Hitze gut fixierten Zustande, wobei die Farbung einen leuchtenden Charakter
annahm. Die Kernfarbung war ausgezeichnet.

In Bronchien und Alveolen lieBen sich Elemente des Fruchtwassers nach-
weisen, allerdings nur in méaBiger Menge. Durch die von Karl Reuter' empfohlene
Gram-Farbung hoben sich Vernixzellen besonders schon durch die violette Farbe
von der Umgebung ab. Kiseschmierebestandteile traten durch Sudanfarbung
hervor. In den ersten Schnitten fanden sich in den kleineren Bronchien auch
Kohlepartikelchen und schwirzliche Staubchen. Das Uberraschende war jedoch,
dafl bei tieferem Schneiden ein auffallender Reichtum von Fremdkérpern, nicht
nur in feinsten Luftrohrendstchen, sondern auch in einzelnen Alveolen zutage
trat. Samtliche vorhandene Stiickchen wurden daher in Blocken serienweise
geschnitten. Die Fremdkérper fanden sich wieder in anderen Blécken und Schnit-
ten, vor allem in zentral gelegenen Abschnitten. Dabei wechselten sowohl Art
wie Aussehen der fremden Bestandteile in verschiedener Weise (Abb. 1—4).

Es traten Ringmuster, zellige und gefaserte Kérper, teils mit plasmatischem
Inhalt zutage, die wie pflanzliche Bestandteile aussahen. Ein groBer Teil dieser
Fremdkorper erwies sich als verholzt. Sie hatten ein stark lichtbrechendes, polari-
siert aufleuchtendes Aussehen, farbten sich mit Hématoxylin gelblich, mit Jod
stark briunlich, mit Fuchsin rétlich. Einzelne Holzsplitter gaben Rotfirbung
darch Phloroglucinsalzsaurereaktion. Bei lings getroffenen Fasern war eine Mittel-
lamelle deutlich erkennbar. Verschiedene zellige Bestandteile dhnelten der Struk-
tur von Kiefernholz. Andere Teile ergaben mit Jod-Schwefelsiure Cellulose-
reaktion durch blaulichen Farbton. Wieder andere Teile wiesen gewdhnliche
Starkereaktion bei Jodzusatz auf, andere hatten mit verholzten, stirke- und
chlorophyllhaltigen Bestandteilen die Struktur von Leguminosen. Sehr deutlich
lieB sich an groBeren Korpern die Struktur von Kaffeebohnensatz nachweisen, die
Membranen der Zellwande lieflen deutlich typische, knotig-spiralige Verdickungen
und Vorbuckelungen erkennen. Der plasmatische Zellinhalt war durch den Dorr-
prozell zusammengesintert und nur in Resten vorhanden. Fiir Bestitigung und
Unterstiitzung bei der Diagnostik der einzelnen pflanzlichen Elemente gebiihrt
Herrn Prof. Schide vom Botanischen Institut besonderer Dank. Die verschiedenen
Fremdkorperelemente, die in der Hauptsache aus Holzsplitter, -fasern und -zellen,
Leguminosen, Kaffeesatz und Kohlepartikelchen bestanden, gelegentlich gemischt
mit Kdseschmiere, lagerten in gréBeren Hauptésten nur vereinzelt locker im Lumen.
Bei der Mehrzahl der Luftrohrensste fiillten die Fremdksrper das Lumen vollig
aus und wirkten obturierend, vielfach auch bei kleineren Bronchien.

In einer Begutachtung durch K. Reuter wurde zwar darauf hin-
gewiesen, daB sowohl der Entfaltungszustand der Lungen wie die
Fremdkorperbefunde dafiir spriachen, daB Atmung und Leben bei dem
Kinde vorhanden gewesen seien, jedoch nur mit héchster Wahrschein-
lichkeit, da es sich um bloBliegende, in Miill gewesene, stark verkohlte,
kleine, unvollstandige Teile von Lungen handele, und da die Erfahrungen
uber Fremdkérperbefunde ungeniigend seien.

DaB die Fremdkérper durch den VerbrennungsprozeB hineingelangt
waren, etwa durch aufsteigende Gase mitgerissen, war unwahrschein-
lich. Bei den im Ofen bis zu einer Stunde von mir verbrannten toten
Kindern lieBlen sich Fremdkorper in den Lungen nicht nachweisen.

1 K. Reuter, Vjschr. gerichtl, Med. 43, Suppl., 149.
19*
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Abb. 3. Obturation eines Bronchus durch Kafieebohnengrund, Holzsplitter, Leguminosen,
EKohlepartikel. (Elasticaffrbung.)
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Abb. 4. Bronchus lingsgetroffen, stark vergroBert. Obturiert. Inhalt verholzte Kérper,
Kaffeesatz, Leguminosen, Kohlestdubchen.
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Auch Pietrusky vermerkt Fehlen von RuB bei seinen Versuchen, etwa
geeignet, eine Aspiration vorzutduschen. Ebensowenig war es ihm ge-
lungen, Lungen durch Verbrennungsgase aufzubldhen. Es wurden des
weiteren von mir Versuche angestellt in der Weise, dall angekohlte
Lungenstiickchen und Teile solcher mit Miill umgeben wurden, mit
Pflanzen- und leicht nachweisbaren Stérketeilchen. Es kam hierbei
héchstens zu einem Eindringen in oberflichliche verkohlte Maschen,
niemals jedoch in die kompakte leberkonsistente Schicht, in der sich
im Vergleichsfall die Fremdkérper befunden hatten. Die Prifung er-
folgte an zahlreichen Schnitten, die teils eingebettet, teils mit dem Ge-
friermikrotom nach Schulz- Brauns angefertigt waren. Mit Recht wird
bemingelt, daB die histologische Lungenprobe an Wert verliere, da bei
der Anfertigung der Schnitte leicht Fremdkorper von aullen in das
mikroskopische Bild gelangen kénnen. Vor allem ist dies der Fall bei
den iiblichen Gefrierschnitten, die im Wasser aufgefangen werden und
sich rollen. Meist kommt es auch dabei zum Ausfall von einzelnen
Partien und besonders von fremdem Inhalt. Nichteingebettete Schnitte
sind jedoch bdufig erwiinscht sowohl zur rascheren Orientierung als
auch zur Darstellung von Fettbestandteilen.

Diesen Méangeln abzuhelfen mochte ich fiir obige Zwecke als besonders
geeignet fiir die gerichtliche Medizin das Prinzip des Gefriermikrotoms von
Schulz- Brauns® empfehlen. Hs ist hiermit méglich, auf eiskithlem Messer
die Schnitte in gefrorenem Zustande auch ohne vorherige Rollung direkt
auf dem Objekttrager aufzukleben, ohne jede stérende Klebemittel,
und ohne dal es zu Ausfall von Fremdkorpern oder Gewebselementen
kommt. Man ist erstaunt iiber die gréoBere Reichhaltigkeit des Bildes.
Um Fremdkérper nachzuweisen ist es auch gar nicht empfehlenswert,
zu diinne Schnitte anzufertigen; wenn iberhaupt, kommt es im Schnitt
bisweilen hochstens zu geringfiigigen Verschiebungen fremder Bestand-
teile, die als Auflagerung leicht erkennbar sind. Das Verfahren erfordert
immerhin einige Ubung. Auch fiir die Farbung ist es von Vorteil, die
Schnitte festhaftend sofort auf dem Objekttriger zu haben. Selbst fiir
unfixierte Stiicke ist die Methode geeignet, wobei allerdings Gefrier-
artefakte zu vermeiden sind.

Wenn auch unter gewéhnlichen Verhaltnissen ein Bindringen in die derben
gebratenen Lungenstiickchen nicht zu erzielen war, so war es doch von Interesse,
einen Anhalt zu gewinnen tiber das Eindringen unter Obwalten besonderer Druck-
verhaltnisse. So wurden Stirkekérnchen mit einem Geblése in den Hauptbronchus
einer gebratenen unbeatmeten Lunge eingeblasen. Im Schnitt sah man dann
die einzelnen Stédrkekdrnchen im Bronchialsystem mit Jod blau gefirbt. Die
meisten waren bereits an den Wanden der groBen Bronchien oder den in ihrem

Lumen befindlichen Epithelien oder schleimig-fliissigen Bestandteilen hiingen
geblieben. Nur wenige Kornchen waren bis in feinere Bronchien vorgedrungen.

1 Klin. Wschr. 10, 113 — Zbl. Path. 54, 225.
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In den Alveolen waren jedoch keine zu entdecken. ¥s wurde auch versucht,
Pflanzenteilchen in dem GréBenverhaltnis der Befunde des praktischen Falles
in die geschrumpften, gerade noch erkennbaren Lichtungen der kompakten Lungen-
schnittfliche hineinzupraktizieren. Dies ist bereits manuell sehr schwierig, vor
allem so, daBl das Lumen eines Bronchialdstchens in nennenswerter Tiefe obturiert
wird, um wieviel mehr, wenn die Leitung durch die Hand und der Druck fehlt.

Fiar Ertrinkungsfalle von Neugeborenen hat Haberda' nachgewiesen, daB
unter ganz besonders ungiinstigen #uBleren Momenten eine Beweiskraft den in
den Lungen aufgefundenen Fremdkérpern nicht zukommen kann, Hierzu ge-
héren besandere Druckverhéltnisse, unter denen die betreffende Fliissigkeit steht.
So konnte bei toten Neugeborenen, die sich in einem unter besonders hohem
Druck stehenden Jaucherohr befanden, nachgewiesen werden, daB in verhiltnis-
mafig kiirzerer Zeit die Jauchefliigsigkeit nach dem Tode selbst bis in die Alveolen
gedrungen war, In einer gew6hnlichen Jauchegrube fanden sich nach Berg? bei
einem Zwillingspaar, von dem der eine lebend, der andere tot in die Jauche ge-
kommen war, bei dem tot hereingeworfenen Zwilling Jauchebestandteile nur bis
zur 2. Bronchialveristelung, wihrend bei dem lebenden die feineren Astchen iiber-
schwemmt waren.

Kann es also, wie diese Versuche lehren, bei fraglichen Ertrankungs-
fallen in fliissigem Medium vorkommen, dafl Fremdkérper bei beson-
deren Druckverhéltnissen in das tiefere Bronchialsystem und selbst bis
in die Alveolen dringen, so ist dies bei Verbrennungsfillen durch ein
gasférmiges Medium oder lediglich durch mechanischen Kontakt nicht
der Fall.

Die Annahme, daf die in dem vorher beschriebenen Verbrennungs-
fall erhobenen Fremdkoérperbefunde fiir ein Eindringen zu Lebzeiten
sprichen, erhirtete sich nicht nur durch das negative Versuchsergebnis
iiber ein nachtrigliches Eindringen, der Hinweis auf die mangelnde
Glaubwiirdigkeit der Angabe, das Kind sei nach der Geburt sofort tot
gewesen, fand auch seine positive Bestdtigung durch das Ergebnis der
weiteren Ermittlungen.

Auf verschiedenes Vorhalten kam es allméhlich heraus, daB das Kind nach
der Geburt doch noch geschnappt hatte. Die Fiille und Verschiedenartigkeit der
Fremdkorper machte es unwahrscheinlich, dafl dieselben im Herde eingeatmet
worden, vielmebr kam nur ein Medium in Betracht, wo alle diese Bestandteile
zusammen zu finden waren. Da war das Naheliegendste der Miilleimer. HEs wurde
auch ein bestimmter Eimer bezeichnet, in den das Kind nach der Geburt angeblich
hineingetan sein sollte, In demselben hatte die Kindesmutter kurz vor der Ge-
burt zur Bereitung des Abendessens Bremnmaterial, Kohle und Holz herauf-
geholt, Kiichenabfille und Kaffeegrund herein getan, Kohl geputzt. Der Eimer
war nicht gereinigt worden. Bei einer spiteren Besichtigung des Eimers enthielt
dieser wieder dieselben Abfalle und Bestandteile, wie sie in den Lungen des ver-
brannten Kindes nachzuweisen gewesen waren. Die Geburt des Kindes hatte
nachts stattgefunden. Es fand sich auch noch eine Zeugin, die frithmorgens das
Kind in der Feuerung des Herdes, die jedoch bald danach ausging, halb ver-
kohlt entdeckt hatte.

1 F¥riedreichs Bl 1898.
2 Arztl. Sachverst.ztg 1906, 158.
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Den Fremdkérperbefunden kommt also nicht nur eine Beweiskraft
in bezug auf das Gelebthaben des Kindes zu. Sie sind auch geeignet, iiber
Todesart und -ort Aufschlufl zu geben. Die Menge und die Obturation
von Bronchialasten spricht fir einen Erstickungstod. Selbst gewisse
Einzelheiten kénnen erkennbar sein und zur Nachprifung von Angaben
und zu spaterer Uberfiihrung dienen. MaBgeblicher Wert wird bei
Fremdkorperbefunden stets auf Menge, Art, Lage und Verteilung,
obturierende Wirkung zu legen sein.

In dem eben beschriebenen Fall war immerhin zunéchst der Ver-
dacht aufgetaucht, dafl das Kind noch zu Lebzeiten in den Herd ge-
kommen war. In bezug auf die Frage des Lebendverbranniseins kann
wan nicht vorsichtig genug verfahren. In den anfangs gemachten
Schnitten fanden sich zunéchst lediglich verschiedentlich Kohlepartikel-
chen in den Luftrshreniistchen. Krst bei weiterem Schneiden fanden
sie sich kombiniert und eingebettet in andere Fremdkorpermassen.
Hieraus erhellt schon allein die Bedeutung eines serienweisen Schneidens.
Die Kohlepartikelchen stammten nicht aus dem Herd, sondern, wie sich
ergab, aus dem Kohle- und Miilleimer.

Andererseits wurde hier auch ein Fall beobachtet, in dem Einatmung
von RubBteilchen nicht nachweisbar war, bei einem reifen Neu-
geborenen, das aber lebendig im Ofen verbrannt war. Dieses wurde be-
statigt durch positiven CO-Gehalt des Herzblutes, der jedoch keineswegs
immer in solchen Fallen festzustellen ist. So ist das Vorhandensein oder
Fehlen von Ruf- oder Kohleteilchen kein absoluter Beweis fiir oder gegen
das Lebendverbranntsein. In Schnitten kénnen sich leicht Fehlerguellen
aus RuBbefunden ergeben, durch Verlagerung von der verkohlten Rand-
zone. Immerhin lassen sie sich als Auflagerungen erkennen und bei beson-
derer Technik vermeiden. Bei stattgehabter Ercffnung der Luftréhre oder
ihrer grofen Verzweigungen kénnen RuBbefunde auch nicht verwertet
werden. Injedem Falle ist ihre Beurteilung unter gréBter Vorsicht vorzu-
nehmen, nur unter Kenntnis und Wiirdigung aller dufleren Umstdnde.

Es wire noch schlieBlich zu erértern, welche Schlilsse sich auf die
Todeszeit ziehen lassen. An dem Beispiel des beschriebenen Falles lieB
sich ziemlich sicher ersehen, dafi die Menge der Fremdkérper, die véllige
Verstopfung vieler Luftrohrenéste einen baldigen Tod durch Erstickung
herbeigefithrt haben mufiten. Waren die Befunde nicht so hochgradig
gewesen und wéren die Fremdkorper nur locker und in einzelnen Lumina
aufzufinden gewesen, so hitten immerhin doch Zweifel entstanden sein
kénnen, ob nicht der endgiiltige Tod doch erst im Herde eintrat. Zwi-
schen Geburt und Verbrennung lagen héchstens wenige Stunden. Das
schliefit ein Leben, selbst eines scheintoten Kindes, keineswegs aus,
wie folgender Fall zeigt, der in seinen zeitlichen Verhiltnissen ganz
dhnlich lag und vor Jahren hier seziert wurde.
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Das Kind war auch des Nachts geboren worden, und zwar in einen spitzen
Klosetttrichter. Es wurde dann von der Mutter gewiirgt, bis diese es fiir tot hielt,
und wieder in den Klosetttrichter geworfen. Hier blieb es gut 4 Stunden un-
beachtet liegen, und wurde dann von der Mutter in einen Schornstein hinunter-
geworfen. Obwohl jetzt der Tod endgiiltig infolge Schidelbruchs und Hirnblutung
eintrat, hatte es trotzdem immer noch soviel Leben gehabt, um in grofiler Menge
RufBteilchen bis in die Verzweigungen der Luftrohre einzuatmen.

Ein ungefahrer Anhalt firr die Verbrennungszeit kann sich aus dem
durch die Hitze bedingten ausgezeichneten Fizationszustande der Ge-
webe ziehen lassen. War das Kind zunichst irgendwie versteckt und
erst spiter dem Feuer iibergeben worden, so wird sich aus dem Nach-
laB oder dem Mangel der Kernfirbung ohne weiteres schlieBen lassen,
dafl eine Lebendverbrennung nicht in Frage kommt, wihrend bei bald
nach der Geburt erfolgter Verbrennung die Kernfirbung eine so aus-
gezeichnete ist, dall man sagen kann, daB nicht viel Zeit zwischen Ge-
burt und Verbrennung gelegen haben kann. Dies kénnen wertvolle und
zu einer Widerlegung unglaubwirdiger Angaben geeignete Anhalts-
punkte sein,

Zusammenfassung.

Dasg Ergebnis der Untersuchungen a8t sich folgendermalen zu-
sammenfassen :

1. Bei Verbrennungsfillen bestdtigte es sich in eigenen Versuchen,
daB die blichen Lebensproben ihre allgemeine Bedeutung verlieren.
Vor allem ist auf die makroskopischen Lebensproben keinerlei Verla$.
Die histologische Lungenprobe wird zwar erschwert duréh die infolge
des Verbrennungsprozesses entstehenden Verdinderungen, Gewebs-
berstung, Odembildung, Blutaustritt, besonders bei unbeatmeten
Lungen, sie ist jedoch moglich und zum Ziele fithrend in nicht zu hoch-
gradigen Fallen und vor allem je nach der Menge des asservierten
Materials.

2. Auf das Antreffen von Fremdkorpern in den gehirteten Teilen
verbrannter Lungen ist grofles Gewicht zu legen. Xin nachtrigliches
Eindringen von Fremdkérpern in diese Abschnitte lief sich in be-
sonderen Versuchen unter gewdhnlichen Verhéltnissen nicht erzielen.
Threm Auffinden 148t sich besondere Beweiskraft zumessen, sowohl fir
das Gelebthaben vor der Verbrennung als auch fitx Todesart und -ort wie
tiir Nachprifung der Glaubwirdigkeit gemachter Aussagen. GemifB
praktischer Erfahrung sind auch Hinzelheiten, wie Kaffeegrund, Legumi-
nosen, Holz- und Kohleteilchen noch gut erkennbar. - Fiir die Todeszest
bildet auch der durch die Hitze bedingte ausgezeichnete Fixationszustand
des Gewebes einen wertvollen Anhalt. Die Bewertung von Rufleilchen
erfodert besondere Vorsicht. Ihr Auffinden oder Febhlen ist noch kein
sicherer Beweis fir oder gegen die Frage des Lebendverbranntseins.
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3. Der Nachweis von Fremdkérpern bei verbrannten Neugeborenen
sollte sich makroskopisch nur auf die Luftrohre und ihre groBen Aste be-
schranken. Eine weitere Verfolgung der Luftréhrenverzweigungen und
Zerschneiden der Lungen fithrt doch zu keinem Ziel und ist hochstens ge-
eignet, Fremdkorper kiinstlich in die Lunge hineinzubringen und histo-
logische Untersuchungen zu erschweren. Zum mikroskopischen Fremd-
korpernachweis besonders zu empfehlen ist auch im Prinzip das Ge-
friermikrotom und -verfahren nach Schulz-Brauns. Es 1aft sich das
Awusfallen von Fremdkorpern und Schnitirollung vermeiden, ermdoglicht
direktes Haften der Schnitte auf dem Objekttrager sowie rasche Orien-
tierung, vor allem auch iiber die Menge aspirierter Fruchtwasserbestand-
teile mittels Sudan- und Gram-Firbung.

4. Von den verbrannten Lungen sollte soviel wie méglich, mdglichst
alles und wnverletzt aufgehoben werden fiir mikroskopische Untersuchung.
Serienschnitte sind stets notwendig, zum Uberblick sowohl iiber Menge
und Verteilung fremden Inhalts als auch des verschiedenen Entfaltungs-
zustandes der Lungen. Es lie sich praktisch der Nachweis erbringen,
daB selbst aus kleinen, erheblich verkohlten Stiickchen noch ein positives
Hrgebnis zu erhalten ist. Die histologische Lungenprobe ist, sofern ein posi-
tiver CO-Nachweis nicht zu erbringen ist, meistens das einzige und letzie
Mittel, das in Verbrennungsfillen zum Ziele fithrt. Sie ist daher in Ver-
brennungsfillen nicht ohne weiteres zu verwerfen oder in ihrem Wert zu
unierschiitzen.
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