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Elastizit/it lebenden Gewebes Zellen oder gar differenzierbare Zellver- 
b~nde an der Klinge zurfickbleiben, mul3 zumindest als zweifelhaft an- 
gesehen werden. 

Andere Verhi~ltnisse liegen jedoch bei der Untersuehung yon Schlag- 
werkzeugen vet. Dal~ an der Sehlagfl~tche eines Hammers, eines Belles 
oder eines Stoekes Gewebsteilehen der t t au t  und des Unterhautzell- 
gewebes zurfiekbleiben kSnnen, ist ja l~ngst bekannt und erwiesen. Das 
gleiche gilt ftir tieferliegendes Gewebe, insbesondere bei sehweren 
Sch~delverletzungen fiir das ttirngewebe. Gerade Hirnsubstanz finder 
sieh ja gar nicht selten sowohl an Hiebwerkzeugen als aueh an Kraftfahr- 
zeugen naeh Verkehrsunfgllen. Da sich also ttirnteilchen, wie ent- 
spreehende Untersuchungen ergaben, ffir die angegebenen Pr~cipitations- 
methoden besonders gut eignen, ]iegt der praktisehe Wert so]eher Ver- 
fahren auch auf dem Gebiet der Kli~rung yon Verkehrsunf/~llen ant der 
Hand. So gelingt es z. B. leieht, die Behauptung eines Kraftfahrers, an 
seinem Fahrzeug vorgefundenes Gewebe mfisse yon einem angeblich 
iiberfahrenen Tier stammen, zu wiederlegen oder zu best~tigen. 

Literatur fiber Ouchterlony-~Iethode siehe bei P. tt. MULLER u. G. FO~TAI~E, 
Identifizierung yon biologischen Produkten durch immunchemische Methoden. 
Dtseh. Z. ges. gerichtl. Med. 49, 420 (1960). 
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H.-B. WUEI:tlE[ELING (Freiburg i. Br.): Strangulationszeichen bei Ver- 
:kehrsunfiillen. 

Dieser Berieht fiber Strangulationszeichen bei Verkehrsunfiillen er- 
~olgt nieht im ttinblick auf jene Fglle, bei denen die Strangulation offen- 
siehtlich ist, etwa den der Motorradsozia, deren flatternder Sehal sich in 
.den Speiehen des Rades verfgngt und zum Drosselwerkzeug wird. Viel- 
:mehr sell auf solche Verkehrsunfglle hingewiesen werden, bei denen in- 
mi t ten  ausgedehnter unfallbedingter Halsverletzungen Zeiehen zu be- 
obachten sind, die fiir sich allein den Verdaeht auf eine Strangulation er- 
weoken mfi•ten: Blutungen in die Halsmuskulatur, in die Umgebung 
yon Zungenbein und Kehlkopf, in die Kehlkopfschleimhaut und die 
Schflddrfisenkapsel, aber aueh Brfiehe des Zungenbeines, des Kehlkopfes 
und des Ringknorpels. Wenn nicht gerade charakteristisehe Vergnde- 
rungen in der Halshaut vorliegen, etwa eine Strang- oder Drosselmarke 
oder Kratzeffekte, dann ist man leieht geneigt, die an sieh auf eine 
.Strangulation verdgchtigen Erseheinungen im Zusammenhang mit den 
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fibrigen t I a l sver le tzungen  einfaeh Ms UnfMlfolgen anzusehen. Wir  ver-  

fiigen fiber eine lZeihe yon Fs in denen wit  d~s sehlieltlieh auch tun  

mui~ten. Die F~tlle aber, bei denen s t rangula t ionsverds  Ersehei-  
nungen  t ro tz  ~usgedehnter  anderer  I-I~lsver]etzungen ira Sinne yon 

St rangu]a t ionen zu deu ten  waren, sollen kurz beschrieben werden.  

Ein angetrunkener Kraftfahrer iiberfuhr mit einem Kombiwagen einen auf der 
Stral~e liegenden Mann und schleifte ihn etwa 2,5 km mit. Neben zahlreiehen 
anderen Verletzungen fanden wit bei der Obduktion Briietle der Halswirbels~tule 
im Bereieh des 2. und 6. Halswirbelk6rpers ohne ausgedehnte Blutnngen und einen 
AortenabriB. Die IIalshaut war unversehrt. In der Umgebung des unver]etzten 
reehten Zungenbeinhornes und in der Schleimhaut im Ringknorpel waren aber aus- 
gedehnte Blutungen zu sehen, die den Verdacht auf vorausgegangene Strangulation 
erweekten. Die Untersuchung des Unfallfahrzeuges und der Kleidung des Verstor- 
benen ergab dann, dal~ die AbschleppSse des Kombiwagens den auf der Stral~e 
Liegenden im Sehulterbereieh mit dem I%oekstoff erfal3t hatte, ~vodurch es zu einer 
Erhangung in der Kleidung gekommen war. Die rect~tsseitigen Blutungen ent- 
sprachendem ]inksseitigenAnfh~ngungspunkt. Die lZekonstruktion diesesVerkehrs- 
unfalles gelang dadureh, dab sieh das Stoffmuster des gockes auf der Abschlel0pSse 
und ~lspuren yon der AbsehleppSse auf dem Roekstoff in entsprechender Form und 
GrSBe nachweisen liel3en. Der durch die Blutungen im Bereieh des Zungenbeines 
erweekte Verdacht auf das Vor]iegen einer Strangulation konnte also in diesem Falle 
dutch die Rekonstruktion best~tigt werden. 

Der zweite Fall betrifft einen Vorarbeiter, der naehts in einer Kiesgrube yon 
einem schweren Sehaufellader iiberfahren wurde. Im Bereieh des Gesiehtsseh~dels, 
des Halses und des Brustkorbes wurden ausgedehnte ZerstSrungen gefunden. 
Es fiel aber auf, dab das linke Zungenbeinhorn aus seinem Gelenk herausgeris- 
sen war. Beide ZungenbeinhSrner waren yon Blutungen umgeben, die weit~us 
kr~ftiger waren als die im Bereich der fibrigen Halsverletzungen. Aueh die Tei- 
lungsstellen der I-Ialssehlag~dern waren yon Blutungen eingescheidet. Die Hals- 
haut war unauff~llig. Wit muftten daran denken, dal~ ein Unfall nur vorget~useht 
werden sollte. Der Verstorbene hatte aber einen rail Kinnriemen geha]tenen 
Aluminiumsehutzhelm getragen, an dem sich frisehe Lackspuren fanden. Diese 
mul~te man in Verbindung mit Aluminiumantragungen am Unfallfahrzeug so deuten, 
dub der Verstorbene die Sehaufel des Baggers verbotenerweise bestiegen hatte, vorn 
fiberfiel und mit dem Helm zwischen Sehaufelgest~nge und Motorverkleidung ein- 
geklemmt worden war. Frei im Kinnriemen seines Schutzhelmes h~ngend, diirfte 
er dann bei einer Sehaufelbewegung abgeworfen und sparer erst iiberfahren worden 
sein. Aueh in diesem Falle war also trotz schwerer Verletzungen im Halsbereieh 
eine zun~chst vermutete Strangulation dutch die Rekonstruktion naehgewiesen 
und erkli~rt worden. 

Der letzte Fall betrifft ein junges Ms das aus einem mit 100 km/h 
fahrenden Zuge gestfirzt worden war. Uber eine L~nge yon r m fanden sich Auf- 
sehlagstellen auf dem Schotter der Bahngeleise. Dementspreehend hatte die Tote 
zah]reiehe Knoehenbriiehe lmd Weiehteilquetsehungen, unter anderem einen Brueh 
des 6. Halswirbelk6rpers mit starker Versehiebung und Verletzung des l%ficken- 
markes. Es fanden sich abet aueh ausgedehnte Blutnngen in der Halshaut, der 
obeI'fiachlichen und tiefen Ealsmuskulatur besonders seitlich, in der Umgebung 
des Zungenbeines und des Kehlkolofes und im Kehlkopfinneren. Der Sehildknorpel 
und das rechte Zungenbein waren gebroehen. Der Smrz war zun~chst iiberlebt 
worden. Der Ted wurde etwa 1/~ Std danaeh dutch einen Stioh in die Drosselgrube 
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mit nachlolgender Luftembolie herbeigefiihrt. Wit haben die erhobenen Befunde 
eindeutig im  Sinne vorausgegangener Wfirgung angesproehen, obwohl die Ver- 
le~zung des 6. I:IWK mi~ den dadurch bedingten Blutungen und ZerreiBungen in 
der unmittelbaren Nghe der W~rgespuren lag. Der Tgter, ein mehrfacher MSrder, 
muBte in der Hauptverhandlung einrgumen, d~B er auch in diesem Falle gewtirgt 
haben kSnne. 

Mit dieser K~suistik soll gezeigt werden, dab auch bei ausgedehnten 
Verletzungen im Halsbereich die nicht ~ui~erlich sichtbaren klassischen 
Zeichen der Strangulation unsere volle Aufmerksumkeit verdienen. Sie 
mfissen den Verdacht auf d~s Vor]iegen eines Verbrechens erwecken, so- 
lange sie nicht auf andere Weise ~usreichend erklart werden k5nnen. Es 
bedarf dazu bekanntlich einer oft miihevollen Rekonstruktionsarbeit, 
die m~n aber, wie diese F~tlle zeigen, nicht scheuen sollte. Aus den be- 
schriebenen Befunden geht hervor, d~l~ eine nach gerichts~rztlichen Ge- 
sichtspunkten durchgefiihrte LeichenSffnnng in den immer nur scheinb~r 
unproblematischen und scheinbar klaren Fallen yon Uberiahrung oder 
Sturz aus dem Zuge wichtige Tatsachen aufdecken kann, und dab eine 
solche LeichenSffnung deshalb notwendig ist. 
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