(Aus dem Institut fiir Gerichtliche und Soziale Medizin der Universitit Halle.
Direktor: Professor Dr. Walcher.)

Beitrag zum lokalen duBeren Befund bei Erhiingen.
Von
Kurt Waleher.

Mit 3 Textabbildungen.

Der sichere Nachweis, dal ein aufgefundener Erhéngter durch
Selbsterhingen zu Tode gekommen ist, spielt nach wie vor bei der auller-
ordentlich hohen Zahl von Selbstmorden durch Erhéngen und der eben-
falls nicht ganz geringen Zahl der Fille von Vortéduschen eines Selbst-
mordes durch Erhéngen durch Aufhingen eines Leichnams eine grofle
Rolle. Bekanntlich ist durch die Leichenschau allein der sichere Nach-
weis des Selbsterhéngens nicht zu erbringen, und wohl nur in wenigen
Stiadten bzw. Bezirken wird die Mehrzahl aller Erhéngten seziert (wie
z. B. in Halle). AuBler dem Befund an der Haut des Halses wird dem
Nachweis von vitalen Blutungen an den Bruchen des Kehlkopfes
und Zungenbeins stets besondere Aufmerksamkeit geschenkt, ebenso
den Blutungen in den Halsweichteilen, ganz abgesehen von dem Aus-
gchluBl einer andersartigen Todesursache. Besonders wichtig ist die
Praparation der Halsweichteile in kiinstlicher Blutleere nach Offnung
der Schidelhéhle und nach Offnung der groBen GefiBe des Brust-
korbes.

Verletzungen der Hals- und Gesichtsweichteile auflerhalb der
Strangfurche erregen mit Recht von jeher die Aufmerksamkeit des
Obduzenten, da nach dem Hineinhingen in die Schlinge solche Ver-
letzungen durch die Hand des Erhiingten im allgemeinen nicht mehr
stattfinden konnen. In .der Regel miissen also solche Verletzungen,
meist Abschiirfungen, vorher entstanden sein, soweit sie nicht durch die
Lage des Erhingten wihrend des Erhingungsvorganges entstehen
konnen. Das ist der Fall, wenn besonders das Gesicht gegen eine Wand,
einen Zaun oder dhnliches gekehrt ist, so daB es bei den Erstickungs-
krampfen zu Abschiirfungen kommt. Auch durch Anschlagen des Kopfes
oder der Fiifle im Verlauf dieser Krimpfe konnen, besonders im niede-
ren Raum, Verletzungen, Abschiirfungen und Zusammenhangstren-
nungen entstehen |vgl. Schackwitz, Dtsch. Z. gerichtl. Med. 10 (1927)].

Bei einer von anderer Seite vorgenommenen Sektion eines 17 jihrigen, erhingt
aufgefundenen Mannes war in der Nahe der Erhingungsfurche am Halse eine
Reihe von Abschiirfungen festgestellt worden. Die Leiche hing an einer starken

Schnur, an einem Balken des Dachbodens; ziemlich symmetrisch um den Hals
verlaufend fand sich eine 2 mm breite Strangfurche, briunlich, vorne oberhalb
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des Kchlkopfes, links und rechts in der Ohrgegeno.l ansteigend, 3 cm unter dem
linken Ohrlappchen auf 2,6 cm unterbrochen (Sitz des Knotens). Von da verlief
sie rings um das Genick, durchschnittlich 0,4 cm breit. Unter dem Kinn, 1/, cm
von der Mittellinie nach links entfernt, fand sich eine kleine Hautabschiirfung,
13/, em seitwirts davon, unterhalb des querverlaufenden linken Kieferastes eine
zweite, etwas groflere Hautabschiirfung, darunter zwei lings verlaufende von 3
und 1,25 em Linge, von denen die letztere in die Strangfurche fiberging. Bei
der Sektion wurden inncre Verletzungen am Halse nicht festgestellt, die sezierenden

Abgehiirfungen (vgl, Abb, 2)

Furche
rechis

Nitz des

Knotens

Abb. 1. Sektionspriparat: Strangfurche mit Abschirfungen oberhalb dersclben,

Arzte nahmen Tod durch Erhingen an und hielten eine verbrecherische Handlung
{vorheriges Umbringen mit nachtriglichem Aufhéingen des Leichnams oder aber
gewaltsames Aufhiingen) fiir wenig wahrscheinlich, wenn auch nicht mit absoluter
Sicherheit nachweisbar. Zweifellos hatten die beschriebenen Abschiirfungen den
entfernten Verdacht einer strafbaren Handlung erregt. Deshalb hatten sie die
gesamte Strangfurche mit ihrer Umgebung der Ieiche entnommen, in Brenn-
spiritus eingelegt und uns eingesandt.

+ Die bisherige Schilderung 148t wohl die Mehrzahl der Sachkundigen
an Wirkungen des Verrutschens des Strangwerkzeuges wihrend des
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Erhingens denken. Immerhin sind die Befunde auffallend, und der
sichere Nachweis, daB es sich um Wirkungen des Stranges handelt,
erschien wiinschenswert, denn mit einer bloBen Annahme war der Ver-
dacht allein nicht zu entkraften. Es wurde deshalb eine eingehende Un-
tersuchung vorgenommen. In dem fir die Staatsanwaltschaft er-
statteten Gutachten wurde etwa folgendes ausgefiihrt:

Es wurden die Verhiltnisse an der Strangfurche etwa so vorgefunden, wie
im Sektionsprotokoll geschildert (Abb.1). Auf der Riickseite des Priiparates
wurden in die Weichteile unter den Abschiirfungen mehrere Einschnitte gemacht,
es fanden sich jedoch nirgends Blutunterlaujungen. Die Abschirfungen lagen

Abb. 2. Abschiirfungen bei LupenvergroBerung. Erklirung im Text.

in nichster Néhe der an dem Priiparat befindlichen Unterkieferspeicheldriise,
also direkt unterhalb des linken Unterkieferastes hinter dem Kinn. Bei genauer
Besichtigung mit der Lupe und intensiver Beleuchtung wurde festgestellt, daB,
besonders an der lingeren Abschiirfung, die etwa parallel mit der Strangfurche
verlief, senkrecht zu der Lingsausdehnung der Abschiirfung pfeilerférmige
Zwischenkdmme verliefen, von denen mehrere sehr schmal, einer dagegen wesent-
lich breiter waren. Sie sind auf dem vergroBerten Lichtbild (Abb. 2) deutlich
erkennbar. Man konnte feststellen, daf diese schmalen Zwischenkimme erhaben
waren, und daB sie die Oberhaut im wesentlichen noch erhalten zeigten, wihrend
die eingesunkenen Teile der Abschiirfung braunrot, hart vertrocknet erschienen.
Aus diesem Befund ergaben sich mit voller Eindeutigkeit folgende Schluf-
folgerungen:

Diese Abschiirfungen, die schon an sich nicht wie Wiirgspuren aus-
sehen, sind nicht vor dem Erhéngen;durch irgendwelche schiirfende
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Gewalt entstanden, sondern sie verdanken ihre Entstchung dem hier
urspriinglich sitzenden abgerutschten Strangwerkzeug. Das Strang-
werkzeug hat am linken Unterkieferast wihrend des Zusammenziehens
der Schlinge beim Hineinhéngen des Koérpers die Haut zusammen-
geschoben, so dall kleine Faltentiler und breitere Faltenhohen ent-
standen. In den Faltentalern blieb die Oberhaut unverletzt, an den
breiten Faltenhohen wiurde sie abgeschiirft durch den belasteten Strick.
Nach dem Tode trat infolge Vertrocknung eine Einsenkung der urspriing-
lich erhabenen abgeschiirften Stellen cin, wihrend die von der Ab-
schiirfung verschonten Faltentiefen nunmehr erhaben wurden, weil
gie von der schiitzenden Hornschicht der Oberhaut bedeckt waren.
So entstand das jetzt an dem Priaparat festzustellende Verhalten.
Eine derartige Zusammenziehung der Haut in horizontaler Richtung
setzt aber eine zirkuldre Schniirwirkung eines Strickes voraus.

Was die Frage betrifft, ob es mdoglich ist, dafl der Strick teilweise
nach unten zu bis zur endgiiltigen Lage verrutscht igt, wie es im vor-
liegenden Falle anzunchmen ist, so wurde im Institut ein fingiertes
Aufhiéngen vorgenommen, indem cinem Angestellten des Instituts eine
laufende Schlinge um den Hals gelegt wurde. Dabei zeigte sich, dal
sehr wohl die Moglichkeit besteht, dal die urspriinglich weit genommene
Schlinge sich auf der cinen Halsseite, wenn — wic im vorliegenden Fall —
der Knoten unter das Ohr zu liegen kommt, zuerst am Unterkieferrand
gich anlegt und beim Zusammenziehen der Schlinge infolge der Wirkung
des Korpergewichtes unter den Kieferrand herunterrutscht, bis sic
ihre endgiltige Lage mit cinem mdéglichst geringen Umfange am Hals,
unter Schniirwirkung desselben, eingenommen hat.

Die Tatsache, daf dic beschriebenen Schiirfspuren keinerlei Blut-
unterlaufung zeigten, spricht in erster Linie cbenfalls fiir Entstebhung
der Abschiirfungen durch den Erhéngungsvorgang. Denn wenn derartig
erhebliche Abschiirfungen vor dem Erhdngungsvorgang stattgefunden
hitten, dann wiren sie wohl blutunterlaufen gewesen. Dadurch aber,
daf3 der Strang dirckt unterhalb der Abschiirfungen zu liegen kam,
wurde ein starker Druck von unten nach oben auf die Gegend der Ab-
schiirfungen ausgeiibt, so dall wihrend des Ablaufes der Erhidngungs-
vorgénge (einige Minuten) eine Blutunterlaufung nicht mehr zustande
kommen konnte. Ks wurden die abgeschiirften Stellen noch auf das
Vorhandensein von angeklebten Fasern des Strickes untersucht, je-
doch ohne Erfolg.. Dieser negative Befund widerspricht aber keineswegs
der oben begriindeten Annahme.

Die Abschiirfungen an der linken Halsscite oberhalb der Strang-
furche an der Leiche sind zweifellog durch das Strangwerkzeug wihrend
des Erhingungsvorganges hervorgerufen worden. Anhaltspunkte da-
fiir, dall vor dem Erhdngen e¢ine Gewaltcinwirkung stattgefunden
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hatte, hat die Untersuchung nicht ergeben. Die Annahme, dafB3 der
Strick dem Lebenden von anderer Hand bei Lebzeiten umgeworfen
worden wire und er in der Weise gedrosselt worden wire, dall dabei
gleichzeitig der Strang nach oben gezogen und am Aufhingepunkt be-
festigt worden wire, findet durch die Untersuchung und die Gesamt-
wiirdigung des Sektionsprotokolles und der anderen Umsténde keine
Unterlage, im Gegenteil, die Eigenart des Befundes an der linken
Halsseite spricht sogar im positiven Sinne mit gréBter Wahrscheinlich-
keit fir Selbsterhdngen, weil
gerade beim Erhangen wih-
rend des ganzen Vorganges
ein so ununterbrochener
Druck auf die betroffene
Halsgegend stattfindet, daB
es meistens nicht zu Blutun-
gen kommt, wihrend bei
Drogseln mit Aufhéngen der
Druck kaum jemals ein so
ununterbrochener ist. Ein
ganz sicherer Beweis fir das
intravitale Aufhangenist frei-
lich aus dem Befund allein
auch nicht zu gewinnen ge-
wesen, doch konnten durch
die Untersuchung die ver-
déchtigen Befunde am Halse
als Wirkungen des Stranges
erklart werden.

Wéhrend der Abfassung
des Gutachtens erinnerte ich = S
mich an mehrere Fille die-  Abb. 3.  Abschiirfungen oberhalb der Strangfurche.
ser Al‘t, die ich teils in Miin- (Aus der B]l(li;izlinzlilrlllilsl:}i‘f?sn Sﬁ;}\ﬁrsh)ner gerichtlich-
chen, teils in Halle beob-
achtet hatte. Von 2 dieser Fille konnten Lichtbilder noch vorgefunden
werden. Das eine Bild (Abb. 3) (fiir die Uberlassung danke ich meinem
hochverehrten Lehrer Merkel herzlich) stammt von der Leiche eines
Studenten, welcher in einem Heustadel erhingt aufgefunden worden war.
Es hatten noch Schnittverletzungen am linken Handgelenk bestanden,
die bei der genauen Untersuchung sich als Kreuzschnitt erwiesen und
die eine beginnende Entziindung mit Leukocytenansammlung bei der
histologischen Untersuchung zeigten [vgl. Walcher, diese Zeitschr. 15
(1930), Fall 125]. Ein blutiges Taschenmesser wurde in den Kleidern
gefunden. Unterhalb des linken Unterkieferastes wurde eine Reihe
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von flachenformigen und zum Teil etwas streifigen Abschirfungen ge-
funden, die an die eben beschriebenen Befunde erinnern. Auch in
diesem Falle lagen die Abschiirfungen zwischen Kicferrand und Furche.
Es erscheint mir durchaus mdéglich, ja wahrscheinlich, daB3 auch in
diesem Falle, der vor Jahren von mir untersucht worden war, es sich
um einen dhnlichen Vorgang beim KErhéngen gehandelt hat. In einem
weiteren Fall aus der Sammlung des Hallenser Instituts sind streifige
Abschiirfungen ebenfalls oberhalb der Furche zu erkennen. Auch dieser
Befund macht einen &dhnlichen Eindruck.

Viel baufiger als diese oberhalb der Furche befindlichen Abschiir-
fungen, die durch genaue anatomische und gegebenenfalls histologische
Untersuchung als Wirkung des Stranges nachgewicsen werden kénnen,
finden wir Abschiirfungen, die wunterhalb der Furche liegen und die
meist kontinuierlich in die Furche iibergehen. Sie werden von jeher
als Wirkungen des Stranges aufgefaBt, welcher urspringlich tiefer
angelegt wurde und beim Erhidngungsvorgang hinaufrutschte. Der
eingangs beschriebene Fall erscheint mir im Zusammenhang mit den
angestellten Versuchen die Annahme nahezulegen, dafl ein Verrutschen
des Stranges auch in umgekehrter Richtung, hauptsichlich infolge der
Zusammenzichung der Schlinge nach unten iiber dic vorspringenden
Unterkieferteile hinunter vorkommen kann. FEine genaue Unter-
suchung solcher nicht ganz gewdhnlicher Befunde diirfte sich wohl
immer empfehlen, um EKinwirkungen von fremder Hand auf den Hals
mit Sicherheit ausschlieflen zu kénnen.



