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fragensammlung Prof. Reiter


1. Moorleiche: 
Verbiegung d. Knochen, Gerbung, Struktur erhalten, braunschwarze Farbe

2. Madenfraß Fleischfliegen: larvengebärend, Reproduktionsstadien (Dauer!), Verpuppung außerhalb der Leichen, Maden bei Lebenden (Wunden)

3. Fettwachsbildung (=Adipocire) 
nach einem Monat, Struktur erhalten (bröckelig), "Käsegeruch",

4. sichere Todeszeichen (nur "Totenflecke"!!):
Entstehung, DD der Farben, zeitliche Gesetzmäßigkeiten, Vibices

5. Totenstarre: 
zeitliche Gesetzmäßigkeiten, "Läufer-Typ", Brechen der Totenstarre

6. Totenkälte:
abhängig von: Bekleidung, Verdunstung, Temp.diff., Masse/Oberfläche, Wind

7. Fäulnis: 
bakteriell-anaerob, "Käse"!, Struktur erhalten, durchschlagende Venenzeichnung

8. Fäulnisgase:
CH3/NH3/H2/CO2/H2S, diffuse Durchsetzung (schwimmfähig), Sarggeburt, Fäulnisblasen (eiweißarm) / Brandblase (eiweißreich),

9. Verwesung:
bakteriell-aerob, KEIN Strukturerhalt

10. Autolyse:
abakteriell-anaerob

11. Mumifikation:
Flüssigkeits-Entzug, Trockenheit, Wärme oder Kälte, "Leopoldsberg"

12. Ameisenfraß:
DD zu Säureabrinnspuren

13. Nagetierfraß:
auch im Wasser (Bichat´scher Fettkörper in der Wange )

14. Brandhämatom:
DD zu Epiduralhämatom

15. Fechterstellung:
Bruch prox. des Handwurzelknochen, "Boxerstellung", Fl. Entzug, meist Beuger sind betroffen

16. Leichenveränderungen im Feuer:
Fechterstellung, Brandhämatom, Platzwunden, Verbrennungen,
Schädelbruch

17. Intravitale Verbrennung (Vitalitätskriterien):
SH d. Magens fix., CO im Blut, Ruß in Bronchien, Krähenfüße

18. Schicksal einer Wasserleiche:
Waschhautbildung, Gänsehaut, Treibverletzungen, Adipocire

19. Hautveränderungen an der Wasserleiche:
bunt (Algen), grün (sulf-Hb ox. durch H2S), grauweiß  (Waschhautbildung)

20. Kasper-Regel:
Luft:Wasser:Erde=1:4:8

21. Kahlköpfige Wasserleiche:
Glatze: KEINE Haarscheiden, postmortaler Abgang: LEERE Haarscheiden/


Identifikation / Lebensalterbestimmung

1. Totenschädelidentifikation:
Alter,Todeszeit,Größe,Geschlecht


Plötzlicher Tod aus natürlicher Ursache

1. SIDS max. bis Ende d. 1. Lj, Hypothesen, SubEPIkardiale Blutungen!, Hirnödem, Th.


Stumpfe Gewalt und Verkehrsunfall

1. Platzwunde: 
Energie von INNEN nach außen, keine Abschürfungen

2. Rißquetschwunde
Energie von AUßEN nach innen, Schürfungen, Gewebsbrücken

3. Lochbruch: 
bei Schußverletzungen, Hammerschlägen, <16 cm2 Aufschlagfläche, schneepflugartiges Imprimat

4. Biegungsbruch-Berstungsbruch DD:
Pupp´sche Regel, Scharnierbruch - >Sinus sphenoidale- & Plexusverletzung-->Luftembolie-->TOD

5. Schädelbasisringfraktur

6. Einwirkung von Zug-, Druckkräften

7. Contusio cerebri/Commotio cerebri:
meist Sturz auf Hinterhaupt, streifige Blutungen, Symptome, Diagnostik

8. Plaque jaunes: 
beetförmig eingesunken, braungelb(Hämosiderin), Mikro-, Astroglia, Rinde !

9. Verblutung:
subendokardiale Blutungen, RASCHER Verlust von 1-1.5l (Tod

10. Fettembolie:
Ursachen, Therapie Vol. Ersatz, zentrale Lungenembolie (Purpura)

11. Fettnachweis:
Quetschpräparat (nativ, Doppelmesser), Sudan III, Gefrierschnitt, Zupfpräparat (nativ) aus Plexus choroideus bei zentraler Fettembolie

12. Luftembolie:
Abtreibungen, cava-Verletzung, Schädelbasisbrüche, Symptome, NUR re Ventrikel "Luftembolie" (li. Ventrikel - >bei Explosionen Luft darin)

13. Abort:
Fahrradpumpe - > Düse mit Wasser - > reißt Luft mit - > Luftembolie

14. Verletzungen bei angegurteten/nicht angegurteten Fahrern

15. Überfahrverletzungen

16. Stoßstangenverletzung(Messerer-Keil):
Haut intakt, Decollment(Scherung der Gewebsschichten, Untersuchung: US/ Palpation "Fluktuation" ,Th. Fl. Ersatz, Drainage, Keil: Die Spitze des Keils zeigt in Fahrtrichtung, Basis zur Stoßstange

Alkohol

1. Resorptionsbeschleunigung des Alkohols: 
Sekt (CO2 --> Vasodil.), Aspirin, Nüchtern (Pylorus OFFEN), hohe Konzentration

2. Resorptionsdefizit des Alkohols: 
Fettreiche Mahlzeiten (Pylorus ist ZU), max. Spiegel später weniger

3. Widmark-Formel:
a=c * p * r (0,7 bei Männer, 0,6 bei Frauen, mehr Fett)

4. Rückrechnung 
abhängig: ob in der Abbauphase oder in der Resorptionsphase (Schlußtrunk), Fragen: wann, was gegessen UND getrunken

5. Alkoholbestimmung bei Lebenden: 
Alkomat ist zu >90% wie Blutabnahme, es kommt auf die Eichung an

6. Alkoholgehalt verschiedener Getränke:
Bier (40g/l), Wein(100g/l), Whiskey (550g/l), Bacardi (350g/l), Most(70g/l), Sturm(O-100,70g/l), Schnaps (einfacher 20ml-8g /l, doppelter 40ml-16g/l), Rum (400g/l), Cola-Rum (8g/l), Gespritzter (12,5g/l), Stamperl(12g/l)

7. Schlußtrunk (=Nachtrunk): 
Schutzbehauptung der Rechtsanwälte, 1/2 Stunde vor dem Unfall getrunken und Fettiges gegessen (NOCH in der Resorptionsphase!)

8. Blutalkoholbestimmung bei Leichen:
Überlebenszeit, Epiduralhämatom: darin wird Alk. nicht abgebaut


Scharfe und halbscharfe Gewalt

1. Stichwunden:
Breite der Schittwunde ist größer als die Klinge, Messertypen

2. Stachelverletzungen:
Wunde kleiner als der Stacheldurchmesser

3. Gegenstichverletzung:
Bestimmung der Werkzeuglänge!!

4. Herzstich:
suizidal, Mord (wird vom Opfer kaum wahrgenommen)

5. Halsschnitte MORD/SUIZID:
DD Schnittiefe, Abwehrverletzungen, Kleiderverletzungen, Schnittführung

6. Herzruptur:
spontan (li. Ventrikel), traumatisch (re. Ventrikel in der Diastole), Aortenruptur


Schuß

1. Pistole-Revolver
Funktion, Schmauchspuren prox. (Pistole) oder dist. (Revolver) am Zeigefinger, Patronenaufbau

2. DD Patrone/Kartusche: 
Kartuschen haben kein Schoß ("Bolzen", Schlachtschußapparat)

3. Schußhandbestimmung:
Diphenylaminschwefelsäure (CAVE! DiphenyIamin bei Benzidin-Probe)

4. Schlittenverletzungen (Zwickverletzungen):
Schürfung zwischen Daumen und Zeigefinger an der Schußhand

5. DD Flinte/Büchse:
Laufoberfläche, Munition (Schrott bei Flinte:Aufbau, Filz nicht vergessen)

6. Schlachtschußapparat:
keine Waffe, zur Betäubung gedacht, aber meist NUR Contusio, Todesursache: Verblutung (sonst adrenerge Bakteriämie - >Fleisch nicht mehr haltbar, Schußwunde mit 2 bzw. 4 Schmauchhöfen)

7. Körleinschuß:
hydrodynamischer Hirnaustritt

8. Einschuß-Ausschuß:
Fernschuß, Nahschuß, angesetzter Schuß, Schuß in den Mund, Schrotschuß, Geschoß verliert viel Energie

9. Wann fehlen Schmauchspuren: 
Schuß durch Kleidung, Schuß durch einen zweiten Körperteil wieder eintretend

Erstickung

1. Erhängen:
Def., KEINE Stauungszeichen, kein Ringknorpelbruch (Ausnahme: Schlinge: geht unter dem Adamsapfel schon zu), symmetrisch aufsteigende Strangfurche

2. Erdrosseln:
Def., KEINE Stauungszeichen, zirkuläre Strangfurche, KEIN Ringknorpelbruch

3. Erwürgen:
Würgemale, Ringknorpelbrüche !!!, Stauungszeichen !!!

4. Vitalitätszeichen beim Aufhängen:
Simon-Blutungen sind KEINE Vitalitätszeichen

5. Bolustod:
blasser und blauer Bolustod

6. Revensdorf-Probe:
Abstreifsaftgewinnung schwer (Süßwasser), NUR Leitungswasser verwenden

7. Obduktionsbefunde beim Ertrunkenen:
Schaumpilz, ballonierte Lunge ("Ventilmechanismus"), Paltau´sche Flecke, Süßwasser -- >hypoton -- >Hämodilution ( Hämolyse --> K hoch --> Flimmern -->TOD

8. Tod in der Badewanne:
Vitalitätszeichen: Revensdorf, Schaumpilz, Hämodilution (Süßwasser)


Forensische Gynäkologie und Pädiatrie 

1. Vergewaltigung-Frische Defloration:
§201 nicht vergessen

2. Altersbestimmung beim Neugeborenen: 
(z.B.:in der Mülltonne): §79 erleichtert Strafbedingungen von §75

3. NG lebend geboren oder nicht:
Lungenprobe, GIT-Probe, bei der Badewannengeburt trotz neg. Proben lebend geboren

4. Sturzgeburt:
Kind klein + unerfahrene Mutter -->"Vorurteile“!

5. Korbhenkel-Methode:
Säuglingsobduktion zur Diagnose Tentoriumriß

6. Stockhiebe:
"Doppelkontur"

7. Fruchtwasser-, Mekoniumaspiration:
Bestandteile der beiden Aspiraten


Physik

1. Tod durch Erfrierung

2. Strommarken

Toxikologie

1. Knollenblätterpilzvergiftung:
Pilz, Wie kommt es zur Vergiftung, Gift, Symptome, Diagnostik, Therapie

2. Nikotinvergiftung:
Wirkungsmechanismus, Wie kommt es zur Vergiftung, Symptome, Therapie
Diag. (Raucher): gelbe Finger, Geruch, Fettkörner und Alkane(Methan, Ethan, Propan) in Alveolarmakrophagen

3. Alkylphosphate (E 605=Parathion)-Insektizide:
Wie kommt es zur Vergiftung(bei Kinder keine Gefahr - es STINKT !), Symptome, Obduktionsbefunde, Therapie

4. Colchizinvergiftung:
WM, Syptome, Therapie

5. Schlangenbiß:
Kreuzotter, Sandviper, Kobra

6. Akonitinvergiftung:
Verwechslung mit Enzian (Schnapsgewinnung)

7. Methämoglobinvergiftung:
WM, Met-Hb-Bildner (Sulfonamide, Phenacetin nicht den Kindern geben), Symptome, Diagnostik, Th.:am besten Ascorbinsäure (schneller zur Hand)

8. Schönbeinprobe

9. Zyankalivergiftung:
düsterroter Magen (SH), Marzipangeruch, hellrote Totenflecke sind charakteristisch, Blausucht

10. Arsenvergiftung:
früher Kräftigungsmittel, ST - heute Schädlingsbekämpfung, Symptome, Diagnostik (Obduktion),Therapie

11. Opiatverbrauch:
Obduktionsbefunde, MCI durch Suchtgifte, Symptome

12. Schlafmittelvergiftung:
Obduktionsbefund (SANDIGE Rückstände), Holzer-Blasen, volle Blase

13. CO2-Vergiftung:
Symptome, Diagnostik, Therapie

14. CO-Vergiftung:
Ursachen, Diagnostik (Methan im Blut NUR bei unvollständiger Erdgasverbrennung), Symptombeginn bei 20-30% (letal für alte Menschen)

15. Maiglöckchen:
Strophantin-Glykoside

16. Mutterkornalkaloide

17. Nachtschattengewächse:
Solanin, Capsicain

18. Vergiftung eines Brunnen mit H2S

19. Bärlauch:
CAVE: Ältere Personen, die schon digitalisiert sind

Serologie 

1. Saure Phosphatase-Reaktion

2. Beacchi-Probe

3. Florence-Probe

4. Spermafleck des Mannes

5. Blutnachweis
Benzidin-Probe (Peroxydase NW im Blut)

6. Menschliches oder tierisches Blut

7. Uhlenhut

8. Ouchterlony-Diffusionstest

9. Sekretor / Non-Sekretor

10. Absorptionsmethode

11. Komplikationen bei der Kreuzprobe

12. Lattes-Test

13. Kreuzprobe, BED-SIDE Test

14. Vererbung von Blutgruppeneigenschaften

15. ABO/MN-Verteilung im Mitteleuropa

Differentialdiagnostik

1. Scheintod:
A (Azeton, Anämie, Asphyxie, Alkohol, Anoxie), 
E (Elektrizität, Erfrieren, Ersticken),
I (Injury), 
O (Opium),
U (Urämie)

2. Flüssiges Leichenblut:
Ersticken, CO, CN, Met-Hb, Heroin, Erfrierung, Verkohlung, Stromtod

3. SubENDOkardiale Blutungen:
Schädel-Hirn-Trauma, Verblutung, Arsen-Vergiftung

4. Akute gelbe Leberdystrophie:
Knollenblätterpilz, Arsen, P, halogenierte KWS (Halothan, Treibgase, ..)

5. Ekchymosen

Diverse Fragen

1. Subklaviakatheter-Gefahr:
§88, §80 beachten

2. Aortenruptur an typischer Stelle

3. Hautemphysem im Gesicht

4. Hammelstoß

5. Pneumothorax

6. Badezimmer – Hirnmassenblutung:
Aneurysmen, ...


Recht

1. §17 StGB:
Verbrechen und Vergehen

2. §5 StGB:
Vorsatz

3. §6 StGB:
Fahrlässigkeit, Subj./Obj. Sorgfaltspflicht

4. §75 StGB:
Mord, adäquat/äquivalent

5. §76 StGB:
Totschlag

6. §77 StGB:
Tötung auf Verlangen

7. §78 StGB:
Mitwirkung beim Selbstmord

8. §79 StGB:
Tötung eines Kindes bei der Geburt

9. §80 StGB:
Fahrlässige Tötung

10. §81 StGB:
Fahrlässige Tötung unter gefährlichen Verhältnissen

11. §84 StGB:
Schwere Körperverletzung
Welche Begriffe sind im Absatz 1 gleichgestellt?
Beispiele für schwere Körperverletzung, Gesundheitsschädigung, ...

12. §88 StGB:
Fahrlässige Körperverletzung
Arzt / Durchschnittsbürger

13. §94 StGB: 
Imstichlassen eines Verletzten

14. §95 StGB: 
Unterlassung der Hilfeleistung

15. §287 StGB: 
Begehung einer mit Strafe bedrohten Handlung im Zustand voller Berauschung, Def.:Vollrausch/Strafausmaß

16. §11 StGB: 
ZurechnungsUNfähigkeit

17. §201 StGB: 
Vergewaltigung

18. §26 ÄG: 
Schweigepflicht

19. §27 ÄG: 
Anzeigepflicht

20. §110 StGB: 
Eigenmächtige Heilbehandlung

21. §184 StGB: 
Kurpfuscherei

22. Was ist ein Behandlungsschein?

23. Selbstanzeige des Arztes

24. Die Pflicht des Arztes vor Gericht als Zeuge auszusagen

25. Sanitätspolizeiliche / gerichtliche Leichenöffnung

26. Totenbeschau

27. Darf man einem A2-Patienten Blutgruppe 0 geben?
1 Konserve, da Anti-A-AK sehr rasch verdünnt werden -> keine Zeit zur Agglutination

Die Prüfung lauft folgendermaßen ab:

5x Fragen:
Thanatologie, Toxikologie, Recht, Serologie, Leichenveränderungen

ALLE Kandidaten (zw.6-7) werden gleichzeitig fertig (nach ca. 2 Stunden)

Literatur:
Gerichtsmedizin v. G. Bauer
Gerichtsmedizin v. W. Maresch
Recht für Ärzte/Studenten v. J. Missliwetz
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