iIell ANATOMY. Wissenschaftliche Fachausarbeitungen,
AUTOPSY. Analysen und Strukturenaufnahmen im
>~ FORENSICS. Fachbereich der Allg. Rechtsmedizin

Kombiniert mit den Fachprojekten der allgemeinen Anatomie iiber The Anatomy of Human's und den Abhandlungen zur forensischen Rechts-
medizin in Durchfihrung iiber The Autopsy of Human's und den wissenschaftlichen Vertiefungen iiber die Serie Morgue Room ganzheitlich.

Rechtsmedizinische
Untersuchungsbefunde
und Abschlussbericht

Verantwortlicher Arzt: Dr. med.
in Zusammenarbeit m. Dr.

Bericht / A-Nr.:

entspricht der durchgefiihrten Autopsie d. ges. Leichnahms |. P.
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und Unterschenkel in Komb. 10-34 = Lunge, 44 10-733 = Bauchspeicheldriise, 58
Seite 91  Anlage F, FuB (L und R) KN 4322 - Kehlkopf (Lanrynx) 10-433 = Luftréhre, 50 10-734 = Nebenniere/n, 60
10-35 = Hirn, Hirstamm, 52 10-735 = Hoden / Nebenhoden
Seite 97 Abschlussbericht KN 6311 - Ober- und Unterkiefer 10-53 = Niere; Harnwege, 46 10-84 = Milz, 62

Gebrauchliche

Erlauterung des anatomisch. Befunds,
Abkurzungen

der Bezeichnung und der Definierung

Abb. Betrifft Abbildung X Anat. - Anatomischer Befund / Bezeichnung / Definierung
A-NF: Autopsie-Nummer (umfasst Anat. I, Anat. Il, Anat. Ill sowie A, B usw.)
Anat. Anatomischer Befund,
Anat. Best.  Bezeichnung, Definierung Mit dieser Abklirzung wird immer dann gearbeitet, wenn es um anatomische Befunde geht, die an der
Anatomischer Bestandteil Leiche festzustellen sind. Hierbei ist unbedingt beim Verstehen darauf zu achten, dass mit dem Befund
begonnen wird. In dem allgemein verfassten Befund findet sich die genauere Bezeichnung (z. B.
B (TOB) Todesopferbestimmung Betitelung eines Muskels) & nach der Bezeichnung wird die Definierung (falls vorhanden) aufgefihrt (z.B.
Deltamuskel, h.P. fir “hintere Position”) und die lateinische bekannte Bezeichnung. Hier findet man
docu. Verweis auf Dokument die Abkilrzungen Anat. I, Anat. Il & Anat. Il als “Uberschrift” abgekurzt wird. Demnach ergibt sich:
: x Anat. | = Anatomischer Befund Code: Anat. |-B
Eg:‘ /Af;Jrf'orA Eg;ggz:l;cﬁgxéigfatze Anat. Il = Anatomische Bezeichnung Code: Anat. II-B
’ Anat. 1l = Anatomische Definierung Code: Anat. lll-D
G (G-Reihe) ~ Geratschaften i. Nutzung Rémische Zahlenangaben geben eine Abfolge innerhalb eines (1) Befundes an. Wird ein weiterer
H (H-Reihe)  Hilfsmittel in Nutzung anatomischer Befund aufgefiihrt, beginnt dieser mit einem Buchstaben. Um nicht durcheinander zu
kommen gilt hier im wesentlichen ein Befund je Seite.
Betrifft vor allem Zeichnungen Anat. A = Anatomischer Befund A (1) - II-B, Deltamuskel
. Anat. B = Anatomischer Befund B (2) - II-B, Kapuzenmuskel
s A In. Organ, auen lieg., angeschl. Anat. C = Anatomischer Befund C (3) - II-B, Kopfwender
nA. | In.Organ, auBen lieg., unangeschl. Anat. H = Anatomischer Befund H (8) - II-B, Zungenbein
o.L. In. Organ, oben Ilgg. (ba"uchse/tl'gg Alphabetisch wird die Reihenfolge angegeben. Selten werden mehr als 26 angegeben, die das Alphabet
ul. In. Organ, unten lieg. (rlickenseitig) | sprengen wiirden. Ist das doch mal der Fall, so beginnt das Alphabet von neuem und weist nun zwei
Buchstaben auf wie z.B. AA, BB, CC usw. Wird innerhalb eines zusammengefassten Berichts auf ein
. . gezielten anatomischen Befund eingegangen, dann wird ebenfalls mit einer entsprechenden Abkiirzung
pho. = Verweis auf Fotografie gearbeitet, die lauten konnte:
Vg. (I bis VI) Verwesungsgrad der Leiche
In allgemeiner oder in der z.B. 1) Anat. H, II-B - Zungenbein, IIl-D - Os Hyoideum
differenzierten Beschreibung z.B.2) Anat. H, II-B, ll-D - Hyo / Anat. H, Ill-D - Hyo
Begonnen wird immer mit Buchstaben die ein “Hauptthema” angeben. Innerhalb des Hauptthemas befind-
et sich die Beschreibung des Befunds (I, I-B) in dessen wiederum die Bez. (II, II-B) und Defi. (lll, lll-D) steckt.
Vermerke:
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Rechtsmedizinische Identifizierung
des vorliegenden Leichnams

An dieser Stelle sind die Datensatze zum obduzierenden Leichnam
einzutragen, die auf eine eindeutige Identifizierung schlieRen lassen.

Ident.-Nr. der Obduktion:

Geburtstag: __
Sterbetag: .

Lebensalter: Jahre

Name / Vorname:

Geschlecht: (0 male [ female
Ethnizitat:
Staatsangehorigkeit:

Passidentifikationsnummer:
IDD

KorpergroBe: cm
Koérpergewicht: kg
Augenfarbe: C
Eingang:

Ermittelte Blutgruppe:

Virenwert- und Last

X-Ray Bildgebungsverfahren?

DNA-Marker durchgefiihrt?

bei Sexualdelikt
bei Sexualdelikt

Erkennungsmarker aus forensischer Sicht

Sonstige Vermerke zur Identifizierung:

Neutr. Alter:
Bisex. Alter:
Haarfarbe:

O wie folgt O k.A. mdgl.

00 OA OB OAB
O positiv (0O negativ (Q neutral

Obei0 O
QHI-V QHEP QSars OEb
Onein  Odja,

O nein, da nicht nétig

(O ja, mit Speichel

0O ja, mit Haarwurzelanalyse
O ja, mit Sperma

0O ja, mit Scheidenflissigkeit
0O ja, mittels Blutentnahme
0O ja, mittels AFIS
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Logo bzw. Stempel
des entsprechenden Instituts

Universitatsklinikum

Allg.-Telefon:
Telefax:

E-Mail:

Tag der Obduktion:
Zeichen: / Ident.:

Verantwortliche Abteilung

lhr Ansprechpartner It. Bericht:
Institut fur Rechtsmedizin und Pathologie

Dr.

Telefon-Durchwahl:
E-Mail:

Unter der Leitung des Instituts
und des Obduzierenden Arztes

Prof. Dr. med.
Dr. med.

Hinweis zur Version 09.2021

Bei dieser Ausfertigung EAD.02 (09.2021) handelt
es sich um eine entsprechende rechtsmedizini-
sche Dokumentation, die in der Maskenversion
vom Anatom Dr. Ronny B. Koseck auf Grundlage
von Erfahrungswerten aus dem praktischen Ge-
schehen erarbeitet worden ist.

Somit ist die EAD.02 Version in der ausfuhrlicher-
en Form dargestellt. Sie kann samtliche Marker
und Sachfragen zur Klarung des jeweiligen Todes-
umstandes aufnehmen, der nicht nur aus medizini
-scher sondern auch aus anatomischer Sicht analy
-siert, begutachtet und bewertet werden kann.

Es handelt sich hierbei um einen Bogen, der fir
das mannliche Geschlecht angewendet werden
kann, da sich hierfur ein Sonderbereich findet, der
jedoch aber auch gestrichen werden kann, wenn
nicht relevant. Genutzt wurde und wird diese Ver-
sion an unterschiedlichen Instituten. Diese in der
Leerfeldversion stammt als Download von der
Webseite ronaldyn-original.com © 2021, 2022
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Rechtsmedizinische Leichenbeschau
und Allgemeine Ganzk6rperaufnahme

An dieser Stelle sind die Datensatze zum obduzierenden Leichnam einzutragen,
die entsprechend der augenscheinlichen Aufnahme gesichert werden kénnen.

Ganzkorperaufnahme (vorderseitig)

Name / Vorname:

Geburtstag: Geschlecht: O male O female B
Sterbetag: Ethnizitat:
Lebensalter: __ Jahre Staatsangehorigkeit:

Passidentifikationsnummer:

IDD

Auffindesituation:
0O Innenraum

O Natur

O Sonstiges:

0000 oo

Polizeiliche / Arztliche Auffindesituation

Wohnung / Haus
Klinikaufenthalt / Sen.H
Sonst.:

Grundstuick
offentlicher Grund
Boden

Gewasser

Sichtbare Todesanzeichen
festgestellt an und am:

Korperlicher Zustandsbericht in Bzgn. zur ersten Inaugenscheinnahme

.20

O Leichenflecken
0O HKL /Puls o. Funk.
O Blutverlustam TO (O Leichenfral

O Verwesungsstadium Grad:

Einschatzung TU

O Unfall / Unfallfolge
O Katastrophenfall
O Selbsttdtung

O Fremdtétung

O Sonstiges

SpuSi abgeschlossen?
O Jav.0. O Nein

TU plausibel?
O Ja O Nein O Tw

O Leichenstarre
O Hirntod (diagn.)

Verletzungscharakteristika in Bzgn. zur Ganzkérperaufnahme (Abb. 1)
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Leichenbeschau VS

Bei dieser Leichenbeschau handelt es sich
um die vorderseitige Ansicht des Kérpers, an
anhand des Sinnbildes alle Bereiche einge-
zeichnet worden, an denen bedeutungsvolle
Charakteristika gegenwartig zu sehen waren

[Abb. 1]

Rechts

Relevante Kennziffern It Seite 2

Auffiihrung nach Anlage/n:
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Leichenbeschau RS

Bei dieser Leichenbeschau handelt es sich
um die ruckseitige Ansicht des Kérpers, an
anhand des Sinnbildes alle Bereiche einge-
zeichnet worden, an denen bedeutungsvolle
Charakteristika gegenwartig zu sehen waren

[Abb. 2]

Rechts

Relevante Kennziffern It Seite 2
Aufflihrung nach Anlage/n:

Rechtsmedizinische Leichenbeschau
und Allgemeine Ganzk6rperaufnahme

An dieser Stelle sind die Datensatze zum obduzierenden Leichnam einzutragen,
die entsprechend der augenscheinlichen Aufnahme gesichert werden kénnen. (2)

Ganzkorperaufnahme (riickseitig)

Verletzungscharakteristika in Bzgn. zur Ganzkérperaufnahme (Abb. 1)

Verletzungscharakteristika in Bzgn. zur Ganzkérperaufnahme (Abb. 2)
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Rechtsmedizinische Leichenbeschau -
Vorlaufiger Ganzkdrperaufnahmebericht

Vorlaufiger Aufnahmebericht

—

Am Leichnam auBerlich festgestellte Verletzungscharakteristika Relevant erscheinende
nach Inaugenscheinnahme in der Zusammenfassung Erganzungen / Erwahnungen

7

Rechtsmedizinische Leichenbeschau 7 v

nach bildgebenden X-Ray Verfahren
Ubertragungsauswertung

An dieser Stelle sind die Datensatze zum obduzierenden Leichnam einzutragen, in Bzgn. zu Abb. 3 oder 4
die entsprechend der X-Ray Réntgenaufnahmen gesichert werden konnten.

X-Ray Bildgebung / Erkenntnisbeschreibung

Im durchgefithrten und anhangenden X-Ray Verfahren
wurden folgende weitere Erkenntnisse ermittelt:
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Analyselibertrag des X-Ray V.
In diese Abb. sind die entsprechenden Ergeb-
nisse aus dem X-Ray Verfahren einzutragen.

Rechtsmedizinische Leichenbeschau
nach bildgebenden X-Ray Verfahren

Ident.-Nr.: 2
Erfassung der Daten nach Anlage XRAY / Aufnahmen

[Abb. 3]

Bilduberlieferndes X-Ray zur Bestimmung
des Sachverhalts der knochialen Anatomie

Um im weiter vorgehenden Verfahren der bevorstehenden
Obduktion des Leichnams eine verniinftige Sachanalyse und
diesbeziiglich Aussagen zu anatomisch geflihrten Ge-
sichtspunkten treffen und erértern zu kénnen, bedarf es der
grundsatzlichen Ubertragung des Datensatzes, welcher sich
aus dem X-Ray Verfahren ergibt. Zur Anwendung kommt
diese Seite insbesondere dann, wenn ein Dr. anat. an der
Autopsie teilnimmt sowie auch, wenn ein gerichtliches Ver-
fahren angestrebt wird.

Abbildung 3: Knochiales System Erwachsener

Diese Abb. zeigt den menschlichen Skelettkérper eines
Erwachsenen. Da mit der Betrachtung der Vorderseite auch
gleichzeitig die rickwartige Lage erfasst wird, befindet sich
dieses Skelett als Muster in der gegenwartigen Lagedarstlg.

Abbildung 4: Knochiales System Kleinkind
Erfassung des knochialen Systems eines Kleinkindes bis
zum etwa dem 5. Lebensjahres / Sauglings ab Geburt.

[Abb. 4]

Ident.-Nr.: 2
Erfassung der Daten nach Anlage XRAY / Aufnahmen
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Rechtsmedizinische Obduktion d.Ln.  Grund der Aufbereitung

An dieser Stelle wird angegeben, warum es

AUfbereitu ng Sa I‘bEiten ZUr Se ktio n einer besonderen Aufbereitung bedurfte.

R

Erganzungen / Erwdahnungen zur
besonderen Leichenaufbereitung

7

Durchgefiihrte Aufbereitungsarbeiten am Leichnam

[Abb. 5]

Freigabe des Leichnams:
Staatsanwaltschaft

Kriminalpolizeilicher Erkennungsdienst
der Mordkommission

Verfligungsvermerk gerichtet an:
Dr.

Angaben zum SpuSi / forensischen Impuls:

Ausgefiihrte MaBnahmen:

Notwendige Aufbereitungsarbeiten am vorliegenden Leichnam
um die angesetzte Obduktion plangemaRB durchfiihren zu kénnen

Beschreibung zur Notwendigkeit dieser Manahme:

Begriindung:

Studentische Anwesenheiten:

Leichenaufbereitung durchgeflhrt von:

Ident.-Nr.: 2
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I R

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen am Leichnam

Erfassungen nach Befunden:

Rechtsmedizinische Obduktion nach
entsprechender Vorgehensmethodik

[Abb. 6]

Y-Schnitt

Vertikal-
Schnitt

Rechts Rechts

Vorgehensmethodik der Obduktion

Beschreibung zur Durchflihrung:
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Rechtsmedizinische Obduktion d. Ln. Leichnam liegend in VA
Erfassungen der erhobenen Befunde Leehnam germat der Angabeseite §

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

[Abb. 7] Liegende Vorderansicht der

bduktion mit Befunden

Y-Schnitt (Post Mortem)
Rechtsmedizinischer Schnitt zur
Beitragung der Bauchrauméffnung
von den beiden Schliisselbeinen
bis zum Brustbein

Senkrechter Schnitt
(Post Mortem)
Rechtsmedizinischer Schnitt
zur Bauchrauméffnung
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Leichnam liegend in RA Rechtsmedizinische Obduktion nach

Angabe der festgestellten Befunde am Erfassungen der erhObenen Befunde

Leichnam gemaR der Angabeseite 9

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

[Abb. 8]

Liegende Riickansicht der
Obduktion mit Befunden
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Rechtsmedizinische Obduktion d. Ln. Leichnam liegend im Profil
Erfassungen der erhobenen Befunde Lethnam gemat der Angabeseite &
[Abb. 9]

—‘ Anlage BR

Anlage BR fir die Obduktion durch den Brust- bzw. Bauch
-raum beschreibt und zeigt, wie im Einzelnen vorgegang-
en worden ist, um die entsprechenden Organe genauer
untersuchen zu kénnen.

[Abb. 10]

Liegende rechte Profilansicht der Obduktion
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Anlageblatt zum Kopf Rechtsmedizinische Obduktion
benmaen, die den koprace nseveren Ausfertigung und Anlageblatt [\

O I —

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen am Kopf

K O Berichtsrelevant
O Nicht Berichtsrelevant

[Abb. 11]

Erfassungen nach Befunden:

Allgemeiner Eingangsbericht zu den Befunden

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.
Prof. Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
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Rechtsmedizinische Obduktion Ubertrag an Muskeln

Angabe der festgestellten Befunde am

A BetraChtung deS Anatom|SChen Kopf des LN im Ubertrag an Muskeln

[Abb. 12]

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

Diagnostik am anatomischen Gefiige Erfassungen der festgestellten
anat. Verletzungen am Kopf

Erfassungen nach Befunden:
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Ubertrag an Muskeln Rechtsmedizinische Obduktion
Konides um Soermg anmean Betrachtung des Anatomischen [ \¢

[Abb. 13]

Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

Erfassungen der festgestellten Diagnostik am anatomischen Gefiige
anat. Verletzungen am Kopf

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion Ubertrag an Knochen
Angabe der festgestellten Befunde am

A Betl‘aChtung deS Anatomlsc hen Kopf des LN im Ubertrag an Knochen

[Abb. 14]

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams 7 \

Diagnostik am anatomischen Gefiige Erfassungen der festgestellten
knochialen Briiche am Schadel

0 Schadelbruch
0 Schéadelbasisbruch

Schadelbruch nach Klassifizierung:

0 Mittelgesichtsfraktur Le-Fort |

0 Mittelgesichtsfraktur Le-Fort Il
0 Mittelgesichtsfraktur Le-Fort IlI
O Mittelgesichtsfraktur Le-Fort IV

Erfassungen nach Befunden:
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Ubertrag an Knochen Rechtsmedizinische Obduktion
Komides um Sharag ancnocnen” Betrachtung des Anatomischen [ \¢

[Abb. 15]

- T W Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

Erfassungen der festgestellten Diagnostik am anatomischen Gefiige
knochialen Briiche am Schadel

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion
Betrachtung des anat. Auges

Ubertrag plastische Gefiige
Angabe der festgestellten Befunde an
den plastischen Gefligen des Kopfes

rechtes Auge

Uberaugenbogen
[Acrus superciliaris]

Nasenbein
[Os nasale]

Augenmuskel
[Rectus]

(Unter-)Blutung/en des Auges?
O pitichiale Unterblutungen

O geplatzte Adern (O keine/n.R.
(O Blutungsquelle anderer Ursprung

[Abb. 16]
Betrachtung
linkes Auge
Uberaugenbogen
[Acrus superciliaris]
Nasenbein
[Os nasale]
Augenmuskel
[Rectus]
(Unter-)Blutung/en des Auges?
O pitichiale Unterblutungen
O geplatzte Adern O keine/n.R.
O Blutungsquelle anderer Ursprung
[Abb. 17]
Betrachtung

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnahms

Feststellungen am anatomischen Gefiige
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Erfassungen der festgesteliten
anat. Verletzungen am Auge

Erfassungen nach Befunden:
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Ubertrag plastische Gefiige
Angabe der festgestellten Befunde an den
plastischen Gefligen des Kopfes

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion

Teilenennung am anatomischen Gefilige

® Nasenbein [Os nasale]

® Scheidewandknorpel [Os septum inferius]

© Dreieckiger Knorpel [Os cartilagine triangula]
O Flugelknorpel [Os cartilago alaris]

Befunde an der oberflachlichen Plastik (s. Abb. 18)

Befunde an der anatomischen
Oberflachenstruktur (s. Abb. 18,19)

Rechtsmedizinische Obduktion
Betrachtung der anat. Nase

A

Betrachtung ;
der linken Seite

e '
=, Betrachtung
der rechten Seite

[Abb. 19]
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Erfassungen der festgestellten anatomischen
Verletzungen an Knorpelnase und Knochenbasis

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion  Ubertrag plastische Gefiige
Angabe der festgestellten Befunde an

Betrachtung des anat. Ohres den plastischen Gefilgen des Kopfes

[Abb. 20]

Betrachtung
linkes Ohr

a) dreieckige Grube
[Fossa trian-gularis]
b) Ohrleiste [Helix]
c) Gegenleiste [Antihelix]
d) Muschelgrube
e) Gegenecke [Antitragus]
f) Ohrldppchen [Lob. auriculae]
g) Ecke [Tragus]

1) Haaransatz ;

2) Haut mit nahtlosen Uber-
gang zu Knorpeln des Ohrs

3) Faltenwurfe der Haut unter
dem Ohransatz /Ohrléppchen

[Abb. 21]

Betrachtung
rechtes Ohr

a) dreieckige Grube
[Fossa trian-gularis]
b) Ohrleiste [Helix]
c) Gegenleiste [Antihelix]
d) Muschelgrube
e) Gegenecke [Antitragus]
f) Ohrldppchen [Lob. auriculae]
g) Ecke [Tragus]

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

Erfassungen der festgesteliten
anat. Verletzungen am Auge

Feststellungen am anatomischen Gefiige

Erfassungen nach Befunden:
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Ubertrag plastische Gefige ~ Rechtsmedizinische Obduktion
e enen Cotomon doc koo 2" %" Betrachtung der anat. Mundes [\

[Abb. 22] [Abb. 23]

Befunde an der anatomischen
Oberflachenstruktur (s. Abb. 18,19)

Erhobene Befunde - ; [Abb. 24]

Betrachtung

Betrachtung
der rechten Seite

der linken Seite

Erfassungen der festgestellten anatomischen
Verletzungen an Mund und Kieferknochen

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion Zahnquadranten

Angabe der festgestellten Befunde

\ Betrachtung der Zahnquadranten  and der zahnquadranten (zap)

[Abb. 25] 1 rechter oberer Quadrant linker oberer Quadrant
right upper quadant left upper quadrant
18 17 16 15 14 13 12 11 21 22 23 24 25 26 27 2B
Mz Mz M Fz P11 (1 [ i Iz Ci 1 Pz Mr Mz Ma
48 47 46 45 44 43 42 41 31 32 33 34 35 3 37 3B
Mi Mz M1 Pz 1 1 [z l1 l1 [z Ci 1 P2 M1 Mz Ma
© e (1] 1] e ©
4 rechter unterer Quadrant linker unterer Quadrant 3
nght lower quadrant lk=ft lower quadrant
[Abb. 26] Central Incisor
Labial Surface Lateral Incisor :| ggg’tl:d
Cuspid

1st Bicuspid (Bi-Rooted)

2nd Bicuspid (Single Rooted)

Buccal (Facial)

G 12
©c ) @
4 |
& B I 13
g A Lingual J [:}
Surface
14

Surface 1st Molar
:
;
' 2nd Molar Tri-Rooted
115
Mesial H
- Surface o
Maxillary Arch 3 16 @ 3rd Molar
(Upper Jaw) Distal 2
Surface 1l !
H 1
Top Right (TR) Top Left (TL) 'Iu
Quadrant | Quadrant Il §
Right ' H Left
Bottom Right (BR) Bottom Left (BL) z
Quadrant IV Quadrant Il 2
; ;
Mandibular Arch E
(Lower Jaw) 32 T 3rd Molar
1]
H
H
3 ' :
= 118 2nd Molar Bi-Rooted
1
Occlusal 30
Surface 1st Molar
@ 2nd Bicuspid
Single
Rooted

1st Bicuspid

Cuspid
. Single
Lateral Incisor Rooted

Central Incisor

Incisal Surface J
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Zahnquadranten
Angabe der festgestellten Befunde

Rechtsmedizinische Obduktion

anhand der zahnquadranten (zop)  FOreNsische Gebissabdruckanalyse |\

Erhobene Befunde anhand ZQD

Befunde und Abgleichungen der

Zahnanordnungen beim Leichnam
(entsprechend d. Abb. 25, 26)

Befunde und Abgleichungen
der Zahnanordnungen beim zu
obduzierenden Leichnam

0O GAA-B1 - Milchzéahne

O GAA-B2 - Naturzédhne ohne Zusatze

0O GAA-B3 - Naturzédhne mit Spange

0O GAA-B4 - Naturzahne mit Prothese

0O GAA-B5 - kunstliches Gebiss (3. Z.)

O GAA-LN - Ist-Zustand beim Leichnam
Anlagen und Verfahren siehe Beiblatt im Anhang

Morphologisch herausstechende Zahne sind zu markieren; fehlende zu schwarzen

Forensische Gebissabdruckanalyse» LN

P s [Abb. 28]
SJ”U A S
A, A

Q @ @

o,

T3 (/T %
,-L;_fgz B e :‘ :1-#3\_
1 /<) (1)
Q}s ) k_}g 3
f_. 313 (?:"i .:;‘:'-I | ‘i.:.l.
Iﬁ '-If.il III}-:'{ T«]
l\-\_' _':_/ \.\_i'_J t_;;

L]

Betrachtung des oberen Gebissabdrucks Betrachtung des unteren Gebissabdrucks

Forensisch-morphologische Gebissabdruckanalyse zur
erweiterten Feststellung und Identifizierung des Leichnams
Erfassungen nach morphologisch festgestellter Sachlagendarstellung:
Gesamtbefund zur Identifizierung des Leichnams

Der morphologisch ermittelte Grundwert an den Zahnen des Todesopfers, ergab eine
Ubereinstimmung zu den vorliegenden zahnarztlichen X-Ray Unterlagen

mit einer zu rechnenden Wahrscheinlichkeit von Uber __ %-Punkten. In Anbetracht dessen
kann nicht davon ausgegangen werden, dass es sich bei den Toten um

handeln dirfte, wie dies auch schon die:

0O Vermutung O zahnarztlichen Unterlagen 0O polizeiliche Ermittlungen
0 Obduktion (O histologischen Untersuchungen (O anderer Identifizierungsmerkmale

O oder durch Sonstiges:

verlautbarten, offenbarten und hinreichend bestatigten. | O Identifizierung nicht méglich

Analyseanforderung durch Dr. med.:

Ident.-Nr.: 2
Dr. med.

Dr.
Anfertigung Gebissabdruckanalyse durch Dr. anat.
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Rechtsmedizinische Obduktion
\ Forensische Gebissabdruckanalyse fur G AA
eine Tater-Opfer-Gebissidentifizierung

Information: Unter gewissen Voraussetzungen kann dieses Datenblatt auch flr separate Zwecke genutzt werden, die unab-
hangig einer rechtsmedizinischen Obduktion sind. Im besonderen Zusatz kann an dieser Stelle eine Gebiss-

identifizierung vorgenommen werden, wenn ein Opfer durch eine Bissattacke verletzt worden ist und ein ver-
antwortlicher / vermuteter Tater anhand seines Gebisses bestétigt oder ausgeschlossen werden soll.

Datensatz zum Opfer Rechtsmedizinisch erhobener Befund beim Opfer

O Lebendiges Opfer Grund fiir Bissanalyse: (O Strafanzeige —» Tater-Opfer-Gebissidentifizierung

0O Opfer ist der angegebene LN O Vorgang wahrend der Obduktion

Name d. Opfers: Die rechtsmedizinische Sichtung der vorliegenden Bisswunde hat ergeben, dass
Geburtsdatum: es sich bei dieser um eine Wunde mit folgendem Mal handelt (...)

Datum / Ident.-Nr.:
2

Vorstellung Geschadigter / Fall-Nr. Autopsy

[Abb. 29] [Abb. 30] [Abb. 31]

Oberkiefer
Bisswunde und Gebissabdruckiiberlagerung

Oberkiefer

Bisswunde am Opfer (schematisch) Forensischer Gebissabdruck des Taters

[Abb. 32] [Abb. 33] [Abb. 34]

Unterkiefer
Forensischer Gebissabdruck des Taters

Unterkiefer

Bisswunde am Opfer (schematisch) Bisswunde und Gebissabdruckiiberlagerung

Hinweise zu den hier aufgefiihrten Gebissabdriicken:

Auf dieser Seite finden sich die forensisch abgenommenen Gebissabdriicke des vermeintlichen Taters, welcher das oben angegebene Opfer gebissen und
somit mindestens eine Korperverletzung erfillt hat. Bei einem zu obduzierenden Todesopfer kann diese Analyse zusatzlich gemacht werden, wenn es um
die Herstellung einer Tater-Opfer-Beziehung geht. Die forensisch-morphologisch gestiitzten Analysen beziehten sich hier ausschlieBlich auf das Material und
den gesicherten fotografischen Beweisen mit MaRRstab, die angefordert wurden. Generell lasst sich mit dieser Identifizierungsmethode von Zahnabdriicken
keine hundertprozentige Aussage treffen, sondern nur einen Wahrscheinlichkeitswert von héchstens 95-Prozentpunkten erreichen, der entweder flr die
Schuld oder gegen die Schuld eines Taters sprechen kann. Gerichtsverwertbar ist diese Analyse immer dann, wenn mindestens 75% Ubereinstimmungen
vorhanden und eindeutig gesichert werden konnten. Die entsprechenden original Bissabdriicke und Ubertragungsfolien finden sich im Anhang des Berichts.
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GGA-Blatt 2

Morphologische Befunde und die
Erkenntniszusammentragung

Erhobener Befund laut Abdruck

O Zahnabdrlcke eines Verdachtigen
O Verdachtiger ist der angegebene LN

O Gebissabdruckabnahme erfolgte im
rechtsmedizinischen Institut unter
Vorstellung des Verdachtigen am:

Rechtsmedizinische Obduktion
Forensische Gebissabdruckanalyse | \¢

Datum / Ident.-Nr.:
2

Vorstellung Geschadigter / Fall-Nr. Autopsy

Name des
Verdachtigen:

Geburtsdatum:

Morphologisch herausstechende Zahne sind zu markieren; fehlende zu schwarzen

Befunde und Abgleichungen
der Zahnanordnungen beim
vermuteten Tater / Verdachtigen

0O GAA-B1 - Milchzahne

0O GAA-B2 - Naturzahne ohne Zusatze
O GAA-B3 - Naturzahne mit Spange
0O GAA-B4 - Naturzahne mit Prothese
0O GAA-B5 - kiinstliches Gebiss (3. Z.)

Anlagen und Verfahren siehe Beiblatt im Anhang

Forensische Gebissabdruckanalyse » B2

o,

P s [Abb. 36]
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Betrachtung des oberen Gebissabdrucks Betrachtung des unteren Gebissabdrucks

Forensisch-morphologische Gebissabdruckanalyse zur
Feststellung und Identifizierung des vermutlichen Taters

Erfassungen nach morphologisch festgestellter Sachlagendarstellung:
Gesamtbefund zur Identifizierung des Bissabdrucks

Der morphologisch ermittelte Grundwert an den Zahnen d. vermuteten Taters, ergab eine

Ubereinstimmung zu den vorliegenden zahnarztlichen X-Ray Unterlagen

mit einer zu rechnenden Wahrscheinlichkeit von Uber __ %-Punkten. In Anbetracht dessen

kann nicht davon ausgegangen werden, dass es sich bei der Bisswunde A beim Opfer um
handeln diirfte, wie dies auch schon die:

0O Vermutung O zahnarztlichen Unterlagen 0O polizeiliche Ermittlungen
0 Obduktion (O histologischen Untersuchungen (O anderer Identifizierungsmerkmale

O oder durch Sonstiges:

verlautbarten, offenbarten und hinreichend bestatigten. | O Identifizierung nicht méglich

Analyseanforderung durch Dr. med.:

Ident.-Nr.: 2
Dr. med.

Dr.
Anfertigung Gebissabdruckanalyse durch Dr. anat.
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Rechtsmedizinische Obduktion GGA-Blatt 3
\ Forensische Gebissabdruckanalyse fiir o et
eine Tater-Opfer-Gebissidentifizierung

Information: Gemal der beiden vorherigen Seiten finden Sie hier den Schlussbericht in der Zusammenfassung verfasst,
welcher sich auf die Erkenntnisse stitzt, die in der sorgfaltig durchgefiihrten und forensisch-morphologisch
bestatigten Gebissabdruckanalyse ermittelt worden sind. Auf dieser Seite ist derweil auch klar definiert,
ob der analysierte Gebissabdruck einem bestimmten Tater zugeordnet werden konnte oder nicht.

Hergangsgeschichte Zusammenfassung und Abschlussbericht

Die Tathergangsschilderung Das Analyseverfahren in der Bescheibung
durch das Biss-Opfer
Ubertrag a. d. polizeilichen Vernehmung Die rechtsmedizinisch-morphologisch gestlitzte Gebissabdruckanalyse wurde im

wesentlichen mit / durch / unter anderem mit (...) durchgefiihrt.

Zusammenfassung der Erkenntnisse

In der Zusammenfassung lassen sich die durch die Analyse gewonnenen
Erkenntnisse wie folgt beschreiben:

Abschlussbericht

Da die Bisswunde mit den forensischen Abgleichen eines abgegebenen

: . Gebissabdrucksvon mit einer Wahrscheinlichkeit von rund
Z:;hg;g:rg:xﬁ::::rs;mgﬁ:;ng ___%-Punkten Ubereinstimmend ist bzw. sind, kann davon ausgegangen werden,
forensischen Sachlagen plausibel? dass es sich bei den Verdachtigen nicht um den Tater handelt.

0O Tathergang plausibel Eine Bestatigung fir die Schuldbarkeit / Unschuldbarkeit des Verdachtigen
O Tathergang teilweise plausibel kann somit aus rechtsmedizinisch-anat.-morphologischer Sicht gegeben und
0O Tathergang nicht plausibel veranlasst werden. Durchgefiihrt hat die wissenschaftliche Analyse Dr.
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Der Halsabschnitt

Angabe der festgestellten Befunde
anhand der Untersuchung

Erhobener Befund laut Abdruck

Befunde in der rein auBerlichen
Betrachtung (Vorabbericht)

Rechtsmedizinische Obduktion

Betrachtung des Halsabschnitts |\

[Abb. 37]

Rechtsmedizinische Befunderhebung
zur Untersuchung der Halsregion
Erfassungen nach Sachlagendarstellung:

O keine Merkmale 0O Andere Merkmale vorhanden:
O Strangulationsmerkmale
0O Wiirgemerkmale

Deutung der Anzeichen auf:

O Anzeichen deuten auf Selbsttotung O Anzeichen deuten auf Unfallursache
O Anzeichen deuten auf Fremdtdtung O Anzeichensursache nicht klarbar

Eingehendere Untersuchung notig?

O 1) eingehendere anatomische Untersuchung O Felder / Abb. 38, 39
im Obduktionsverfahren notwendig; gemal O Felder / Abb. 40, 41
der nebenstehenden Felder: O Felder / Abb. 42, 43, 44, 45
O Felder / Abb. 46, 47
0 2) Eine eindeutige Identifizierung der O Felder / Abb. 48

festgestellten Male nicht méglich
Begriindung fiir 1) oder 2):

Analyseanforderung durch Dr. med.: Ident..Nr.: 2
Dr. med. T

Anatomisch gefuhrte Analyse durchgefuhrt von:
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Rechtsmedizinische Obduktion Der Halsabschnitt

Angabe der festgestellten Befunde

\ Betrachtung des Halsabschnitts anhand der anat.-Untersuchung

[Abb. 38]

/’ I"| \

Nacken- und Halsmuskeln in Frontansicht Nacken- und Halsmuskeln in linker Profilansicht

[Abb. 39]

[Abb. 40]
Betrifft: . ! Betrifft:
O links ; : ; s O links

O rechts

0O rechts

Kopfwendermuskeln in isolierter DVA-Darstellung

Nacken- und Halsmuskeln
in frontaler Dreiviertelansicht

Im Zusammenhang zur Abb. 39 sind auch 40 und 41 zu betrachten == ‘
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Der Halsabschnitt Rechtsmedizinische Obduktion
Angabe der festgestellten Befunde

anhand der anat.-Untersuchung BetraChtung deS Ha|SabSChnIttS k

[Abb. 38]

Nacken- und Halsmuskeln in rechter Profilansicht Nacken- und Halsmuskeln in Riickansicht

Anatomische Betrachtungen und Auswertungen nach Befunden

Auf dieser Seite finden sich die anatomisch vorgenommenden Bewertungen zu den sich darbietenden Sachverhalten, die den Hals als solchen
betreffen. Dabei wird sich die Gesamtgrundlage des Halses angesehen, die aus Hals- und Nackenmuskeln besteht. Im Falle einer Gewaltsituation, die
sich vor dem Ableben des Opfers ereignet haben kann / soll / oder vermutet wird, zeigen sich an den anatomischen Gewebsstrukturen eindeutige
Zeichen in Form von Einrissen und Abreissungen von Muskeln. Diese gesonderte Betrachtung wird daher vollzogen, um einen Sachverhalt bestatigen
oder widerlegen zu kénnen. Im Sinne der Totungsarten des Erstickens anhand eines Erwirgens oder der Strangulation betrachten Anatome zwei
wesentliche charakteristische Formgegebenheiten, die sich entsprechend des Gefiiges dalegen sollten. Der Abschlussbericht ist auf Seite 32 zu finden.

[Abb. 41]

KK linke Seite KK frontal KK rechte Seite
Betrachtung der Situation des Kehlkopfes Befunde des Kehlkopfes:
’—9‘ Im Gesamtaspekt und in isolierter Darstellung O Kehlkopf angebrochen O Kehlkopf gebrochen 0O Sonstiges
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Rechtsmedizinische Obduktion Ubertrag der anat. Gefiige

Angabe der festgestellten Befunde an

A Betrachtung des anat. Halses den anatomischen Gefiigen des Halses

[Abb. 42] [Abb. 43]

HWS in
Frontansicht
[Abb. 44]
— Atlas
Axis
HWS in

Riickansicht

[Abb. 45]

Markerreihe der
Wirbel mit Frakturen

HWS in
Profilansicht

Erhobene Befunde wihrend der Obduktion des Leichnams __ %

Erfassungen der festgestellten
knochialen Frakturen an der HWS

Feststellungen am knochialen Gefiige

Erfassungen nach Befunden /
Frakturcharakteristika:
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Ubertrag der anat. Gefiige
Angabe der festgestellten Befunde an
den anatomischen Gefligen des Halses

Rechtsmedizinische Obduktion
Betrachtung der anat. Halses

A

Erfassung von [Abb. 46]

Bruchsmuster

Der isolierte aus dem
Wirbelbogen herausge-
|6ste Drehzapfen (Zahn)
des 2. Halswirbels.

Der Dreher in raum-
licher Ansicht von
vorn und leicht seit-
lich. Der Dreher wur-
de aus den zweitem
Halswirbel isoliert.

46a: Die konstruktiven Formen der
ersten zwei Halswirbel in rdumlicher An-
sicht, Atlas und Dreher als Einheit zusa-
Mmengefasst. 47b: Die konstruktive Form der
ersten drei Halswirbel in raumlicher Ansicht,
Atlas und Dreher auseinandergezogen.

Erfassungen der festgestellten knochialen
Frakturen an der HWS in Gesamt und Detail

Erfassungen nach Befunden / Frakturcharakteristika:
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Erfassung von Bruchmuster
im Zusammenhang

[Abb. 47]

@ knocherner Schadel
@ knochernes Becken
© gesamte Wirbelsaule (WS)

0 HWS-Gelenkverbindungsstiick

© Halswirbelsaule (HWS), C4-Wirbel
@ Brustwirbelsaule, BWS (als tbrige)
© HWS-C1-Wirbel (als Atlas)

© HWS- C2-Wirbel (als Axis)

© unterstes Stiick WS, Kreuzbein

® Unterkiefer (konstruktive Form)

Zu sehen ist die stark vorgeneigte
Wirbelsdule in weitgehender
Zusammenziehung der Einzelformen
zu konstruktiven Komplexen.

@ knocherner Schadel
@ knochernes Becken
© gesamte Wirbelsaule (WS)

0 HWS-Gelenkverbindungsstiick

© Halswirbelsaule (HWS), C4-Wirbel
@ Brustwirbelsaule, BWS (als tbrige)
® HWS-C1-Wirbel (als Atlas)

© HWS- C2-Wirbel (als Axis)

© unterstes Stiick WS, Kreuzbein

@ Unterkiefer (konstruktive Form)

Die stark vorgeneigte Wirbelsaule in
weitgehender Zusammenziehung der
Einzelformen zu konstruktiven Kom-
plexen mit Verdeutlichung der Wirkungs-
weise der sich schuppenartig verschie-
benden Gelenkfortsatze in der Halswirbel-
saule bei einer starken Vorbeugung.




Rechtsmedizinische Untersuchungsbefunde und Abschlussbericht e Druckvorlage von ronaldyn-original.com e Erstellt Dr. anat. Ronny B. Koseck

Rechtsmedizinische Obduktion Ubertrag der anat. Gefiige

Angabe der festgestellten Befunde an
\ Betrachtung des anat. Halses den anatomischen Gefiigen des Halses
[Abb. 48]
Erfassungen der Befunde am Hals des £ : T

Leichnams in der Zusammenfassung

Betrifft die Halsseiten:
Olinks  Qrechts (O beide QO keine

Erfassungen nach Befunden / Sachlage:

Anlage K - Rechtsmedizinischer Abschlussbericht
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Anlageblatt zum Gehirn Rechtsmedizinische Obduktion

Angabemaglichkeit zu den festgestellten

Befunden, die das Gehirn des LN betreffen AUSfeI‘tIgUng und Anlageblatt

O I —

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen am Kopf / Gehirn

G O Berichtsrelevant
O Nicht Berichtsrelevant

[Abb. 49]

Erfassungen nach Befunden:

Allgemeiner Eingangsbericht zu den Befunden am Kopf und die
damit einhergehende Begriindung fiir die Entnahme des Hirns

Im Ubertrag von Seite 13 dieses Berichts in Bezugnahme zum Hirn

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
Dr.
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Rechtsmedizinische Obduktion Ubertrag der anat. Gefiige
Angabe der festgestellten Befunde an

Die Entnahme des H | rns den anatomischen Gefligen des Halses

[Abb. 50]

Erfassung der rechtsmedizinischen
Hirnentnahme beim Leichnam

Dokumentation der Entnahme:

Dokumentation der Hirnentnahme beim Leichnam

Obduktionsrelevante Datensatze

z. durchgefiihrten Hirnentnahme
Obduktion: 2

Hirntod (wennbek.): _ : h . .
Hirnentnahme: _: h . .
Hirntod seit (w. bek.): Std.
Lebensalter Hirn: Jahre
Lange des Himns: cm
Langenumfang: cm

Breite des Hims: cm
Breitenumfang: cm

Gewicht des Himns: g

Hirnwasser gesamt: ml

davon Blutanteil (G): ml
Blutsauerstoffgehalt: %

Anat. Schnittanalyse:

Anat. Auffalligkeiten:

Hirnmasse prapariert:
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Anlageblatt zum Gehirn
Angabemaglichkeit zu den festgestellten
Befunden, die das Gehirn des LN betreffen

R

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Hirns vom Leichnam

7

Erfassungen nach Befunden:

Rechtsmedizinische Obduktion
Die Betrachtung des Hirns

Erhobene

[Abb. 51]
Das Hirn in der Aufsicht
Brain overview

@ Gyrus frontalis superior

© Gyrus frontalis medius

© Gyrus precentralis

@ Gyrus postcentralis

© Lobulus parietalis superior
et inferior

0O Lobus occipitalis

@ Fissura longitudinalis cerebri

@ Sulcus intraparietalis

© Sulcus postcentralis

@ Sulcus centralis

@ Sulcus precentralis

@ Sulcus frontalis superior
et inferior

Entsprechende Befunde, die
am Hirn festgestellt werden
konnten, werden entsprech-
end in die Hirnhalften einge-
zeichnet und nebenstehend
genauer beschrieben dargelegt.

Lebensalter Him:
Lange des Hirns:
Breite des Hims:
Gewicht des Hirns:

Hirndurchblutung
Cerebral Circulation

@ A. carotis interna

©® A. communicans posterior
© A. cerebri posterior

@ A. superior cerebelli

© A. inferior anterior cerebelli
0 A. inferior posterior cerebelli

@ Medulla spinalis

@ A. spinalis anterior

O A. vertbralis

@ A basilaris

@ A. superior cerebelli

@ A. cerebri posterior

® A. centrales
posteriomediales

@ A. cerebri media

® A. communic. anterior

@ A. cerebri anterior

Entsprechende Befunde,
die am Hirn festgestellt wer-
den konnten, werden in die
Hirnhalften eingezeichnet.

Langenumfang:
Breitenumfang:
Gewicht des Hirnh. L: g
Gewicht des Hirnh. R: 9
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Gehirn
Angabemaglichkeit zu den festgestellten

Die Betrachtung des Hirns Befunden, die das Gehirn des LN betreffen

(. 52 o l é&ééo @

Erfassung der festegestellten Befunde wahrend der Sektion
des Hirns vom Leichnnam im Schnittbildverfahren

/

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Dokumentation der Schnittbilder im Fokus der betreffenden Hauptareale Hirns vom Leichnam

Benennung der Himnlasten:

O liegen keine vor O Krankheit (Demenz)
0O Tumorbildung O Sch.-Him-Trauma
0O Tumor ausgereift (O Leichenbrand

O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:

[Abb. 54]

Auffiihrungen von anatomischen Auffallig-
keiten an der knéchernen Himschale

Erfassungen der festgesteliten
Befunde an der Hirnschale

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum Gehirn
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung des Hirns od. Teile davon

7

R

Erfassungen der Konservierungs-
arbeiten am Hirn des Leichnams

Erfassung nach Konservierungsschritt:

Angaben zur Hirkonservierung (Nasspraparat)

0O Vollpraparat (NVP) O Lésung Reinethanol
O Teilpraparat (NTP) (O Losung Formaldehyd
0O Praparat (Fragm.) O Chemikalienlésung

Praparat-Kennung: ONVP O-1 O-I
ONTP O-1 O-1ll

Praparat-Einlassgefal: O PE (O Glas
Praparataufteilungen: (O Ja (O Nein

Praparationsbericht:

Praparat-Gefak-Nr.: |

Konserviert am:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
Dr.
Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.

Rechtsmedizinische Obduktion
Die Konservierung des Hirns

Die Praparation des Hirns des Leichnams zur Konservierung

[Abb. 53]
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Gehirn

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Der AbSChI USSberiCht Zum H | rn Befunden, die das Gehirn des LN betreffen

R

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Hirns vom Leichnam

/

Erfassungen nach Befunden:

L7 IR
F e i) W

Al sl i B
Abschlussbericht zu den Befunden und Konservierung des Hirns

Erfassungen der Gesamtsachlage
zum Hirn des Leichnams.

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zu in. Organen Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemaglichkeit zu den festgestellten

Befunden, die die in. Org. des LN betreffen AUSfeI‘tIgUng und Anlageblatt

Ul oo oerunie vanvens cerObauition s Lechnams

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen an Brust /
Bauchraum und einzelner
Darlegungen der Sachlagen zu
den inneren Organen

O Berichtsrelevant
B R O Nicht Berichtsrelevant

AuBerdem relevant folgende Kenn-
ziffern zu den inneren Organen:

/

[Abb. 56]

0O 10-33  Herz....... .S.42 =
0 10-34  Lunge ... .S 44 =
O 10-433 Luftréhre S.50 §
O 10-632 Speiserdhre ..... S.50 =
O 10-635 Magen ............. 5.54 —
O 10-733  Bauchspeicheldrise S. 58 =
O 10-84  MilZ covvrrrrernrenn. S.62 =
O 10-633  Leber .....cco....... S.52 =
D 10-636 Darmtrakt (A).. 5.56 =
O 10-636 D1, Diinndarm ..S. 56 §
O 10-636 D2, Dickdarm .. S.56 §
O 10-636 B, Blinddarm ... 5.56 —
O 10-53 Niere, Harnw. .... S. 46 §
O 10-734 Nebenniere ....... S. 60 §
O 10-541 ménnl. G-Org. .. S. 48 —
O 10-735 Hoden /Nebenh. S. 49 §

Zusammengefasster Bericht. S. 64

Allgemeiner Eingangsbericht zu den Befunden an Brust und
Bauchraum und die damit einhergehende Begriindung fiir die
Entnahme der inneren Organe

Im Ubertrag von Seite 9, 10 dieses Berichts in Bezugnahme zu den inneren Organen

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
Dr.
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Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt Leichensffnung
Betrachtung Brust/ BaUChraum Ubersichtskerne der durchgefiihrten

Leichendéffnung zur Befundsaufnahme

[Abb. 57] Flgen Sie in den digitalen Bericht die entsprechende

Anatomische Betrachtung der
Brust und des Bauchraumes nach
der Leichené6ffnung

/

Information / Arbeitsvorlage:
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Anlageblatt zu in. Organen Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zu den festgestellten Ausfertlgung und Anlageblatt

Befunden, die die in. Org. des LN betreffen

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

Bericht iiber die Betrachtung und [Abb. 58]
Entnahme von inneren Organen

Ausgeflhrte Entnahmen durch Einzeichnung:
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Rechtsmedizinische Obduktion
Die Betrachtung des Herzens

Seite 42 von 100

Anlageblatt zum Herz
Angabemaglichkeit zu den festgestellten
Befunden, die das Herz des LN betreffen

R

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Herzens vom Leichnam

/

Benennung der Herzlasten:
O liegen keine vor O Krankheit

0O Tumorbildung O Herzschrittmacher
0O Tumor ausgereift O Verkalkung

0O Verfettung
0O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:

Erfassungen der festgestellten
Befunde am Herzsystem

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum Herz Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten

Konservierung des Herzens od. Teile davon Pra pa rationS' KennZiffer 10'3 3

Omum ar‘br'€5
0 nws ,,,1‘
0SS o)

coﬂmar Rl

A
Valy
Thebes

Das Herz in der AuBenansicht Das Herz in der gedffneten Innenansicht
— i - des H Leich K i
n des Herzens vom Leichnam zur Konservierung
&
Angaben zur Konservierung (Nasspraparat) Obduktions.!'elevante Datensatze 0 Préparation mit Konservierung
O Vollpraparat (NVP) O Lésung Reinethanol z. durchgefiihrten Herzentnahme O Praparation ohne Konservierung

O Teilpraparat (NTP) (O Losung Formaldehyd

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.: Al SRl VES

0 Préparat (Fragm.) O Chemikalienlésung Lebensalter Herz: J. Erfassungen nach Befunden:
Praparat-Kennung: ONVP O-1 O-I Lange des Herzens: cm
O NP =l Langenumfang: cm
Praparat-Einlassgefal: O PE (O Glas .
Praparataufteilungen: O Ja O Nein Breite desHerzens: __ cm
) Breitenumfang: cm
Praparationsbericht: 2 .
Praparat-Gef4R-Nr.: | Gewicht d. Herzens: g
Blutvolumen Herz: ml
Konserviert am: Blutsauerstoffgehalt: %
Fettvolumen Herz: g

Anat. Auffalligkeiten:

Dr. med. . .
Praparation d. Herz
Anzeichen Herzinfarkt:
I:ent.-Nr.. 2 Schrittmacher verb.:
re.
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Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt zur Lunge
Die Betrachtung der Lunge Betunten, di die Lunge des L1 betrefien

Bronchiolus

e 2N nemvequiaon  [ADD. 61]

Bronchi segmentales und Rami bronchiales segmentorum

Acinus
pulmonis

Transport -

| Gasaustausch im Gewebe [ds)

Bronchioli

zellulire
Respiration

Acinus
pulmonis

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Lunge vom Leichnam

Benennung der Lungenlasten:

O liegen keine vor O Krankheit
0O Tumorbildung O Lungenembolie
0O Tumor ausgereift O Lungenwasser

O Leichenbrand (Kohlenmonoxidgehalt)
0 Wasserrtickstande (Ertrinken vor p. M.)
O Gasbrand (Thrombenbildung) n. AuB. Anz.

O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zur Lunge Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten

Konservierung der Lunge od. Teile davon Pra pa rationS' KennZiffer 10'34

Die Lunge in der AuBenansicht

Die Lunge in der gedffneten Innenansicht

///

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat) Obduktionsrelevante Datensatze 0 Préparation mit Konservierung
z. durchgefiihrten Org. Entnahme O Préparation ohne Konservierung

0O Vollpraparat (NVP) O Lésung Reinethanol
O Teilpraparat (NTP) (O Losung Formaldehyd

0 Préparat (Fragm.) O Chemikalienlésung Lebensalter Lunge: J. Erfassungen nach Befunden:
Praparat-Kennung: ONVP O-1 O-I Lange linke Lunge: cm
ONTP O-1 O-1ll = A

Lange rechte Lunge: cm

Praparat-Einlassgefal: O PE (O Glas o

Praparataufteilungen: O Ja O Nein Breite linke Lunge: __ cm

) Breite rechte Lunge: cm

Praparationsbericht: 2 .

Praparat-GefaR-Nr.: | Gewicht Lunge (G): ____ g
Wasservolumen: ml

Konserviert am: Kohlenmonoxidgehalt: %

Anat. Schnittanalyse:
Anat. Auffalligkeiten:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.: . )
9 9 / Praparation d. Lunge

Dr. med.

Anzeichen Leichenbrand:
Anzeichen d. Ertrinkens:

Ident.-Nr.: 2
Dr.
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zu den Nieren

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

A D|e BetraChtung der Nieren Befunden, die die Nieren des LN betreffen

Aorta
[Abb. 63] linke Nebenniere

(Gl. suprarenalis sinistra)

untere Hohlvene
(V. cava inferior)
linke Nierenarterie
(A. renalis sinistra)

linke Nierenvene
(V.renalis sinistra)

rechte Niere

linke Hodenvene
(V. testicularis sinistra)
Fettkapsel

linke Niere

linker Harnleiter
rechter Harnleiter (Ureter sinister)

(Ureter dexter)
linke Hodenarterie und -vene

rechte Hodenarterie und -vene (A. und V. testicularis sinistra)

(A. und V. testicularis dextra)
M. psoas major

rechte gemeinsame Beckenarterie M. iliacus

(A.iliaca communis dextra)
linke innere Beckenarterie
(A.iliaca interna sinistra)

Plexus sacralis

rechte Nabelarterie
(A.umbilicalis dextra)

linke duRere Beckenarterie und -vene
(A.u. V.iliaca externa sinistra)

rechter Samenleiter

Enddarm (Rektum)
Harnblase | Verbindungsband zum Nabel

(Vesica urinaria) Symphyse
Die Nieren im Zusammenhang

Dokumentation der Sezierung der Nieren beim Leichnam

Erfassungen der festgesteliten
Befunde wahrend der Sektion der
Nieren vom Leichnam

Benennung der Nierenlasten:
0O liegen keine vor 0O Krankheit
0O Sonstiges:
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Anlageblatt zu den Nieren Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten

Konservierung der Nieren od. Teile davon Pra pa ratlo ns- Ken nZiffer 10' 5 3

Ableitende
Rechte Niere Harnwege

Linke Niere

— Harnleiterwand

— Harnleiter

Blase

Die Niere in der halbseitigen Innenansicht .
Harnréhre

Die Nieren und Harnwege

///

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat) Obduktionsrelevante Datensatze 0 Préparation mit Konservierung
z. durchgefiihrten Org. Entnahme O Préparation ohne Konservierung

0O Vollpraparat (NVP) O Lésung Reinethanol
O Teilpraparat (NTP) (O Losung Formaldehyd

O Préparat (Fragm.) O Chemikalienlésung Lebensalter Niere: J. Brfassungen nach Befunden:
Praparat-Kennung: ONP O-1 O-l Lange der Nieren: cm
ONP O-1 O-l Langenumfang: cm
Praparat-Einlassgefal: O PE (O Glas . .
Praparataufteilungen: O Ja O Nein Breite der Nieren: _ cm
Breitenumfang: cm
Praparationsbericht: 2 ] .
Praparat-GefaR-Nr.: | Gewicht Niere (G): 9
Anat. Schnittanalyse:
Konserviert am: Anat. Auffalligkeiten:

Praparation d. Niere

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.: Niereninsuffizenz:
Dr. med. Nierenversagen:
Sonstiges:
Ident.-Nr.: 2
Dr.
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Rechtsmedizinische Obduktion
Die Betrachtung des Genitals

Anlageblatt zum Genital

Angabemadglichkeit zu den festgestellten
Befunden, die das Genital betreffen

Nl B -

Erfassungen der festgestellten Befunde
am mannlichen Glied des Leichnams

Benennung der Eigenschaften:

0O beschnitten O unbeschnitten - 0O natlrich O unnatirlich

0O Krankheitsbilder: O Nein O Ja, und zwar:

Harnrohrenuntersuchung: Geschlechtsverkehr vor dem Ableben?
OJa,2Std. OJa, 4Std. OJa, 8Std. (O Ja, 12 Std. 0O Nein

DNA Identifikation notwendig? (bei Sexualverbrechen - Abstrich)
0O Nein
O Ja, aufgrund:

O Sonstiges:

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Genitals vom Leichnam

Benennung der Befunde:

O liegen keine vor
O folgende waren festzustellen:
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Anlageblatt zum Genital Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten

Konservierung des Genitals od. Teile davon Pra pa rationS' KennZiffel’ 10' 541

7l o rrinroton des eniats vom Leichnam ur Konserverung

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat) Obduktionsrelevante Datensatze 0 Préparation mit Konservierung
O Vollpraparat (NVP) O Lésung Reinethanol z. durchgefiihrten Org. Entnahme 8 Egpggggg alr;r;enili%?sr:aér;/ilerung
O Teilpraparat (NTP) (O Losung Formaldehyd _ P 9

0 Praparat (Fragm.) O Chemikalienlésung Lebensalter Penis: [

Erfassungen nach Befunden:
Praparat-Kennung: QNP O-1 O-1 Lange des Penis: cm

ONP O-1 O-l Entspricht Prap-Lange: cm
Praparat-Einlassgefal: O PE (O Glas . .
Praparataufteilungen: O Ja O Nein Breite des Penis: cm

; Umfang des Penis: cm
Praparationsbericht: 2

Praparat-GefaB-Nr.: | Beschnitten:
Anat. Schnittanalyse:
Konserviert am: Anat. Auffalligkeiten:

Praparation d. Penis

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.: Krankheitsbild:
Dr. med. .
Sonstiges:
Ident.-Nr.: 2
Dr.
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Rechtsmedizinische Obduktion
Die Betrachtung des Schlunds

Anlageblatt zum Schlund

Angabemadglichkeit zu den festgestellten
Befunden, die die SR des LN betreffen

[Abb. 67b]

V. jugularis
interna sinistra

A.subclavia
sinistra

V.subclavia
sinistra

Mil.broncho-
pulmanales

A.pulmonalis
sinistra

Bronchus ———
principalis sinister

NIl tracheo-
bronchiales

communis sinistra

A carotis

Oeso-
phagus

Trachea

NIl justa-
oesophageales

W, cava superior

Arcus aortae

V. azygos

NII. broncho-
pulmonales
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Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Schlunds vom Leichnam

Benennung der Befunde:

O liegen keine vor
O folgende waren festzustellen:
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Anlageblatt zum Schlund
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung von Teilen der LR, SR, KK

Rechtsmedizinische Obduktion
Praparations-Kennziffer 10-632

Die Untersuchung umfasste: (O Luftrohre (LR)
0O Speiseréhre (SR)

O Kehlkopf (KK)
Befunddarlegung:

///

TR

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat)

O Vollpraparat (NVP)
O Teilpraparat (NTP)
O Praparat (Fragm.)

O Lésung Reinethanol
O Lésung Formaldehyd
O Chemikalienlésung

Praparat-Kennung: ONVP O-I o-I

ONTP O-1 O-1I
Praparat-Einlassgefa: O PE (O Glas
Praparataufteilungen: (O Ja (O Nein

Praparationsbericht: 2
Praparat-GefaB-Nr.: |

Konserviert am:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:
Dr.

Ident.-Nr.: 2
Dr.
Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.

Die Praparation des Schlunds vom Leichnam zur

Obduktionsrelevante Datensatze
z. durchgefiihrten Org. Entnahme
im Bezug zur Konservierung

Durchmesser LR cm
Durchmesser SR cm

Langenstick LR cm
Langenstiick SR cm

Prapariert wurde: gem. Bz.

Schlund Allg./ Vollstandig
Separierte Luftrohre
Separierte Speiserdhre

Ohne Kehlkopf

Mit Kehlkopf

Ohne Lungenfragment
Mit Lungenfragment
Sonstiges:

00 OO0 ooo
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O Praparation mit Konservierung
O Praparation ohne Konservierung
O Praparation war nicht notig

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zur Leber
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

D|e BetraChtung der Leber Befunden, die die Leber des LN betreffen

[Abb. 69]

Def ression\;{or

Coton.

&

Die Betrachtung der riickseitigen Leber in ihrer Lageposition im Zusammenhang

TR S e D e 7 %

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Leber vom Leichnam

Benennung der Leberlasten:

O liegen keine vor O Krankheit
0O Leberzerose

0O Alkoholgehalt in Promillebereich

0O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion
Praparations-Kennziffer 10-633

Anlageblatt zur Leber
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung der Leber od. Teile davon

Die Ansichten von Leber und
Gallenblase im Zusammenhang

L/, " Bauchspeicheldriise~
g —_——

=

@ Gallengange [4)

Zwolffi
armpagi in der Leber

-
darmpapille
@ Gallenblasengang

© Bauchspeicheldrisengang

O zwolffingerdarm

© Gallenblase

@ Gallensteine

@ eingeklemmter Stein im Gallengang

Die Praparation der Leber vom Leichnam zur Konservierung

///

TR

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat)

Obduktionsrelevante Datensatze O Préparation mit Konservierung

O Vollpraparat (NVP)
O Teilpraparat (NTP)
O Praparat (Fragm.)

Praparat-Kennung:

O Lésung Reinethanol
O Lésung Formaldehyd
O Chemikalienlésung

Praparat-Einlassgefa: O PE (O Glas

Praparataufteilungen:

Praparationsbericht:
Praparat-GefaB-Nr.:

Konserviert am:

ONP O-I O-1I
ONTP O-1 O-I
OJa O Nein

2

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:

Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
Dr.

z. durchgefiihrten Org. Entnahme

Lebensalter Leber: _ J.
Lange Leber: cm
Breite Leber: cm
Gewicht Leber (G): g

Alkoholgehalt:

/pro
Anat. Schnittanalyse:

Anat. Auffalligkeiten:
Praparation d. Lunge

Anzeichen Vergiftung:
Anzeichen Alk.-Missb.:
Anzeichen Krankheit:

Sonstiges:

O Praparation ohne Konservierung
O Praparation war nicht notig

Erfassungen nach Befunden:

Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Magen
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

D|e BetraChtung deS MagenS Befunden, die den Magen des LN betreffen

Benennung der Auffalligkeiten
gemaR der gemachten Befundlage

SchlieBmuskel

des Magenmundes Speicher-

raum

/  Zerkleinern
und Mischen

T Zwolffinger- ’

\ darm

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Magens vom Leichnam

Benennung der Auffalligkeiten:

O liegen keine vor O Krankheit
O Fremdkérper O Verletzung

0O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum Magen

Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung des Magens

Rechtsmedizinische Obduktion
Praparations-Kennziffer 10-635

Oesophagus

Pars
cardiaca

Curvatura
minor

Incisura
angularis

Canalis
pyloricus

Duodenum

Antrum
pyloricum

Fundus
gastricus

Der Magen in der Auenansicht

Fundus
gastricus

o

Pars
cardiaca

Curvatura
minos Curvatura
major
M. sphincter Incisura
pylori angularis Corpus
gastricum
mit Langsfalten
Plicae
gastricae

Ostium

pyloricum

Der Magen in der gedffneten Innenansicht

///

TR

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat)
O Vollpraparat (NVP)

O Teilpraparat (NTP)
O Praparat (Fragm.)

O Lésung Reinethanol
O Lésung Formaldehyd
O Chemikalienlésung

ONP O-I O-1I
ONTP O-1 O-1I
Praparat-Einlassgefa: O PE (O Glas
Praparataufteilungen: (O Ja (O Nein

Praparat-Kennung:

Praparationsbericht: 2
Praparat-GefaB-Nr.: |

Konserviert am:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
Dr.
Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.

Die Praparation des Magens vom Leichnam zur Konservierung

Obduktionsrelevante Datensatze

O Praparation mit Konservierung
z. durchgefiihrten Org. Entnahme

O Praparation ohne Konservierung
O Praparation war nicht notig

FEETEIR e o Erfassungen nach Befunden:
Lange des Magens: cm

Breite des Magens: cm

Umfang des Magens: cm

Gewicht Magen g.: g

Gewicht Magen leer.: g

Gewicht Mageninhalt.: g

Magenvolumen: ml

Untsg. Mageninhalt:

Anat. Schnittanalyse:
Anat. Auffalligkeiten:
Praparation d. Magens

Anzeichen Vergiftung:
Letzte Mahlzeitetwa: _ : h
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Darmtrakt
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Die Betrachtung des Darmtrakts sefinden, die den arm des LN betrefien

[Abb. 73] Speiseréhre Aorta abdominalis

A.mesenterica V.cava inferior

Asacralis

A.iliaca communis
sinistra

Aa.sigmoideae

A.rectalis superior
(aus A mesenterica
inferior)

Dickdarm

A.iliaca

A.glutea superi
sinistra

A.obturatoria

Diinndarm

A.glutea inferior
sinistra

A.rectalis media
sinistra (aus A. iiaca
intema sinistra)

Blinddarm

Wurmfortsatz

(Appendlx) Krum ) A pudenda A.rectalis inferior sir'(a M.levator ani
darm

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Darmtrakts vom Leichnam

Benennung der Auffalligkeiten:

O liegen keine vor O Krankheit
0O Tumorbildung 0O Darmentziindungen
O Tumor ausgereift O Darmdurchbruch

0O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum Darmtrakt Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten

Konservierung des Darmtraktes Pra pa rationS' KennZiffel’ 10'636

Omentum majus  Appendices omentales  Taenia Colon [Abb 74]
(hochgeklappt) (epiploicae) libera transversum
Omentum majus Flexura
(aboetrennt) Colon Mesocolon colisinistra
transversum transversum
Flexura
coli dextra
Lig. teres
hepatis.
Mesocolon
transversur
mitA.u.V.
colica media
Colon
Jejunum descendens
Ansatzstelle und
coli Schittrand des omentalis
Omentum majus
. Mesenterium
lleum,
Pars terminalis
Taenia libera Mm. transver
obliqui interr
externus abd
Caecum
lleum
Appendices
omentales
(epiploicae)
:::;:[t:\(b' vermiformis
gustican
M.rectus epigastric
abdominis. Umschlagrand
des Peritoneum
Plicaumb
medialis
(mit oblit,
A.umbilic
Der Dinndarm Der Dick- mit Blinddarm
i a n des Darms vom Leichnam zur Konservierung
\ \
Angaben zur Konservierung (Nasspraparat) Obduktionsrelevante Datensatze 0 Préparation mit Konservierung

z. durchgefiihrten Org. Entnahme O Préparation ohne Konservierung

0O Vollpraparat (NVP) O Lésung Reinethanol O Praparation war nicht nétig

O Teilpraparat (NTP) O L6sung Formaldehyd

0 Préparat (Fragm.) O Chemikalienlésung Lebensalter Darmtrakt: J. Erfassungen nach Befunden:
Praparat-Kennung: ONVP O-I o-I Léange Diinndarm: cm
O NP =l Lange Dickdarm: cm

Praparat-EinlassgefaB: O PE (O Glas Lange Blinddarm: cm
Praparataufteilungen: (O Ja (O Nein —

) i ) Breite Dinndarm: cm
Praparationsbericht: 2 Breite Dickdamm: o
Praparat-GefaB-Nr.: |

Gewicht Dickdarm: g

Konserviert am: Inhaltsvolumen: mL /L

Anat. Schnittanalyse:
Anat. Auffalligkeiten:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:
E ¢ J Praparation d. Darms:

Dr. med.

Anzeichen Karzinom:

Ident.-Nr.: 2
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Rechtsmedizinische Obduktion
a¥ Die Betrachtung der Bauchspeicheldriise (BSD)

[Abb. 75] Benennung der Auffalligkeiten gemaR der gemachten Befundlage

Ductus pancreaticus
(vereinigter Gang beider Anlagen)

Corpus
pancreatis

A.mesenterica superior

V. mesenterica superior

Zwolffinger-

darmpapille Proc. uncinatus pancreatis

Jejunum

Duodenum,
Pars ascendens

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Bauchspeicheldriise v. Leichnam

Benennung der Auffalligkeiten:

O liegen keine vor O Krankheit
0O Tumorbildung 0O BSD-Entziindungen
O Tumor ausgereift O BSD-Schadigungen

0O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:

Seite 58 von 100



Rechtsmedizinische Untersuchungsbefunde und Abschlussbericht e Druckvorlage von ronaldyn-original.com e Erstellt Dr. anat. Ronny B. Koseck

Anlageblatt Bauchspeicheldr.
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung der Bauchspeicheldrise

Rechtsmedizinische Obduktion
Praparations-Kennziffer 10-733

W.cava
inferior

Truncus

V. portae
hepatis

A, hepatica
propria

Ductus
choledochus

N. subcostalis

A.u.V. mesenterica
superior

Duodenum
N.iliohypogastricus
N, ilioinguinalis
Bifurcatio aortae

A, u M ovarica
dextra

AuViliaca
communis dextra

N. cutaneus
femoris lateralis

Peritoneum
parietale

AouViliaca
externa dextra

M. femoralis

Die Bauchspeicheldriise

coeliacus

Oeso-
phagus

A.suprarenalis superior
w. V. suprarenalis

A.u.V. gastrica
sinistra

1 Gl.suprarenalis
/] sinistra

-,'— A.splenica
I

Pancreas (Corpus)

A.u M renalis
sinistra

Ren sinister
Ureter sinister

A.u.V ovarica
sinistra

Aorta,
Pars abdominalis

inferior

Mesocolon
sigmoideum

Colon
sigmoideum

Uterus
(Fundus)

im Zusammenhang
innerhalb des Kérpers dargestellt

A.u. V. mesenterica

N.genitofemoralis

[Abb. 76]

Benennung der anat. Auffalligkeiten
gemal der gemachten Befundlage

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat)

?

O Vollpraparat (NVP)
O Teilpraparat (NTP)
O Praparat (Fragm.)

Praparat-Kennung:

O Lésung Reinethanol
O Lésung Formaldehyd

O Chemikalienlésung
ONVP O-1 O-1l
ONTP Q-1 O-1Il

Praparat-Einlassgefa: O PE (O Glas

Praparataufteilungen:

Praparationsbericht:
Praparat-GefaB-Nr.:

Konserviert am:

OJa O Nein

2

Die Praparation der BSD vom Leichnam zur Konservierung

Obduktionsrelevante Datensatze
z. durchgefiihrten Org. Entnahme

Lebensalter der BSD: J.
Lange BSD: cm
Breite BSD: cm
Gewicht BSD:

Anat. Schnittanalyse:
Anat. Auffalligkeiten:
Praparation d. BSD:

I“‘m

Anzeichen Karzinom:

Sonstiges:

O Praparation mit Konservierung
O Praparation ohne Konservierung
O Praparation war nicht notig

Erfassungen nach Befunden:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2

Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zur Nebenniere
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

\ Die Betrachtung der Nebenniere setunden, die die Niere des LN betreffen

[Abb.77]  ~ (cRH)

Nervensystem Hirnanhangsdrise
(Hypophyse)
n

ACTH

DHEA Benennung der Auffalligkeiten

\< gemal der gemachten Befundlage
Cortisol
(Nebennierenrinde)

Aldosteron
(Nebennierenrinde)

Adrenalin
(Nebennierenmark)

Natrium / GefaBwand- Blutzucker /
Flussigkeit spannung Flussigkeit
_/

~—

O

Blutdruck

oyl N
Dokumentation der Sezierung der Nebenniere beim Leichnam — %

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Nebenniere vom Leichnam

Benennung der Auffalligkeiten:

O liegen keine vor O Krankheit
O gen. Schadigung O Verletzung
O ist vergroRert 0O ist verkleinert

O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zur Nebenniere
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung der Nebenniere

Praparat

Rechtsmedizinische Obduktion

age von ronaldyn-original.com e Erstellt Dr. anat. Ronny B. Koseck

ions-Kennziffer 10-734

Nebenniere

Die Nebenniere in der gedffneten Innenansicht

[Abb. 78]

Capsula
adiposa

Gl.supra-
renalis dextra
Extremitas
(Polus) superior

Aa.suprarenales
superiores

A.suprarenalis
media

V. suprarenalis
dextra

A.suprarenalis
inferior

Facies
anterior

Margo medialis

A.renalis dextra
Margo ——

lateralis V. renalis dextra

Hilum Pelvis renalis

renale

Ureter dexter

Die Nebenniere in der Auenansicht
und im Zusammenhang zur Niere

///

TR

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat)

O Vollpraparat (NVP)
O Teilpraparat (NTP)

O Lésung Reinethanol
0O Lésung Formaldehyd

O Praparat (Fragm.) O Chemikalienlésung Lebensalter N.Niere: ~_ J. Erfassungen nach Befunden:
Praparat-Kennung: QNP O-1I Q-1 Lénge der N.Niere: cm
ONTP O-1 O-l Breite der N.Niere: cm
Praparat-Einlassgefa: O PE O Glas Umfang der N.Niere: cm
Praparataufteilungen: (O Ja (O Nein
Gewicht N.Niere.: g
Praparationsbericht: 2

Praparat-Gefak-Nr.:

Konserviert am:

Nebenniere normal:
N.Niere vergroRert:
Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.: N.Niere verkleinert:

Dr. med.

Ident.-Nr.: 2

Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.

Obduktionsrelevante Datensatze
z. durchgefiihrten Org. Entnahme

Anat. Schnittanalyse:
Anat. Auffalligkeiten:
Praparation d. Niere:

Sonstige Anzeichen:

n der Nebenniere vom Leichnam zur Konservierung

O Praparation mit Konservierung
O Praparation ohne Konservierung
O Praparation war nicht notig
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Rechtsmedizinische Obduktion
a¥ Die Betrachtung der Milz

Anlageblatt zur Milz
Angabemadglichkeit zu den festgestellten
Befunden, die die Milz des LN betreffen

[Abb. 79] Benennung der Auffalligkeiten gemaR der gemachten Befundlage

Extremitas

Margo superior N
posterior

Facies
diaphragmatica

Arteria
splenica

Vena
splenica

Facies
Extremitas renalis

anterior

Margo
inferior

Margo
superior

Facies
gastrica

Hilum
splenicum

Extremitas
anterior

Facies
colica

Dokumentation der Sezierung der Milz beim Leichnam
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Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
Milz vom Leichnam

Benennung der Auffalligkeiten:

O liegen keine vor O Krankheit
O gen. Schadigung O Verletzung

0O Sonstiges:

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zur Milz
Angabemadglichkeit zur durchgefiihrten
Konservierung der Milz

Rechtsmedizinische Obduktion
Praparations-Kennziffer 10-84

LYMPH NODE
[SIZE RELATIVE
TO SPLEEN)

AXILLARY
LYMPH
NODES

ENLARGED VIEW
OF SP1LEEN

SFLENIC VEIN
SPLENIC ARTERY =

HILLIM

FRONT VIEW
OF THE SPLEEN

\\

Angaben zur Konservierung (Nasspraparat)

O Vollpraparat (NVP)
O Teilpraparat (NTP)
O Praparat (Fragm.)

O Lésung Reinethanol
O Lésung Formaldehyd
O Chemikalienlésung

ONP O-I O-1I
ONTP O-1 O-1I
Praparat-Einlassgefa: O PE (O Glas
Praparataufteilungen: (O Ja (O Nein

Praparat-Kennung:

Praparationsbericht: 2
Praparat-GefaB-Nr.: |

Konserviert am:

Konservierungsauftrag durch Dr. med. / anat.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2

Praparationsdurchfiihrung durch Dr. anat.

Die Praparation der Milz vom Leichnam zur Konservierung

Obduktionsrelevante Datensatze

O Praparation mit Konservierung
z. durchgefiihrten Org. Entnahme

O Praparation ohne Konservierung
O Praparation war nicht notig

Praparation der Milz:

Sonstige Anzeichen:

Anat. Schnittanalyse:
Anat. Auffalligkeiten:
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Lange der Milz: cm

Breite der Milz: cm

Umfang der Milz: cm

Gewicht der Milz.: g
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Rechtsmedizinische Obduktion  Abschlussbericht
Der Abschlussbericht zu 1.O. Cammenfacsung 24 den innereh Organen

R

wr) Erfassungen der festgestellten
44 Befunde wahrend der Sektion des
. 46 Hirns vom Leichnam

/

10-33 Herz ....ccooeveeennn.
10-34 Lunge .........cc..ooon.
10-53 Niere, Harnwege ...
10-541 ménnl. G-Org. ......

S

S

S

S
10-735 Hoden / Nebenh .... S. _
10433 Luftréhre .............. S. 50 Erfassungen nach Befunden:

S

S

S

S

10-632 Speiserdhre ..
10-633 Leber..........
10-635 Magen ............ .
10-636 Darmtrakt (A) ....... . 56 inkl. 10-636 D1, D2 und B
10-733 Bauchspeicheldriise .... S. 58
10-734 Nebenniere ........... S. 60
10-84 Milz ..o S. 62

Ziffer eintragen und Befund darlegen mit Bezug auf entsprechender Seite.
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Anlageblatt zum Riicken

Angabemadglichkeit zu den festgestellten
Befunden zum Ricken und der Schulter

Erfassungen der festgesteliten
Verletzungen an Riicken und
Schulter des Leichnams

0O Berichtsrelevant
R O Nicht Berichtsrelevant

Erfassungen nach Befunden:

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.

Rechtsmedizinische Obduktion

Ident.-Nr.: 2
Dr.

Ausfertigung und Anlageblatt | &

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

Hier sind die Angaben zu leisten, die A 3 [Abb. 81]
wahrend der Obduktion erhoben wor- -
den sind.

Allgemeiner Eingangsbericht zu den Befunden an Riicken (in
gesamter Betrachtungsweise) und an der Schulter
Im Ubertrag von Seite 5 und 11 dieses Berichts in Bezugnahme zu Anat.-Befunden

Anfertigung Anlageblatt R durch Dr. anat.
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- Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt zum Riicken
sl Betrachtung Riickenabschnitt St o Ceae v umin

[Abb. 82] Erfassungen der festgesteliten
; Befunde wahrend der Sektion des
Riickenbereiches vom Leichnam

Erfassungen nach Befunden:

Befunde am Riicken (anatomisches Geftige M und KN):
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Anlageblatt zur Wirbelszule  Rechtsmedizinische Obduktion -
Beiondien an der knbchermen Wibelsaue Betrachtung der Wirbelssule lix

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen an der Wirbelsaule

7

[Abb. 83]

O Berichtsrelevant
O Nicht Berichtsrelevant

Erfassungen nach Befunden:

Befunde an der knochialen Wirbelsaule:
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- Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt zum Riicken
A Betrachtung Riickenabschnitt  commentsesun 20 Gefige M und ki

sammenfassung zu Geflige M und KN

[Abb. 84]

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Schultergiirtels vom Leichnam

Erfassungen nach Befunden:

Befunde am knochialen Schultergirtel:
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Anlageblatt zur Leiste, Lende
Angabemaglichkeit zu den festgestellten
Befunden zur Leiste und Lende des LN

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen an Leiste und
Lende des Leichnams

O Berichtsrelevant
L O Nicht Berichtsrelevant

Erfassungen nach Befunden:

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr.

Ident.-Nr.: 2
Dr.
Anfertigung Anlageblatt L durch Dr. anat.

Rechtsmedizinische Obduktion
Ausfertigung und Anlageblatt

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams

[Abb. 85]

Allgemeiner Eingangsbericht zu den Befunden an Leiste
und Lendenregion (in gesamter Betrachtungsweise)

Im Ubertrag von Seite 4 und 5 dieses Berichts in Bezugnahme zu Anat.-Befunden
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Rechtsmedizinische Obduktion Die Leiste / Lende
BetraChtung der LeiSte / Lende Angabe der festgestellten Befunde

anhand der anat.-Untersuchung

[Abb. 86]

Leisten-/ Lenden- und Oberschenkelmuskeln sowie GesaBmuskeln

[Abb. 87]

Vereinfachte Darstellung zu den knochialen Befunden

Erfassungen der festgestellten
anatomischen Befunde am Becken

Erfassungen nach Befunden:

Muskeln des Beckens zum Oberschenkel im Zusammenhang
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Die Leiste / Lende Rechtsmedizinische Obduktion
Anband der anat.-Untersuchung Betrachtung der Leiste / Lende

[Abb. 88]

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen am Becken (Pelvis)

Befunde des Beckens (Pelvis)

O Becken angebrochen O Becken gebrochen
O Keine Frakturen vorh. O Sonstiges

Erfassungen nach Befunden:

Das Becken
in Vorderansicht

Das Becken
in Rickansicht

Becken linke
Seite

Becken rechte
Seite
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Rechtsmedizinische Obduktion  Abschiussbericht
Abschlussbericht Leiste / Lende  Smmenesin o Londe, Lo

R

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion des
Lende / Leiste vom Leichnam

Abschlussbericht zu den Befunden an Leiste / Lende und Becken

/

Erfassungen nach Befunden:

Befunde am knochialen Becken (Pelvis):
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Anlageblatt zum Arm Rechtsmedizinische Obduktion
benmaen 20 dun amven s Lecmome. Ausfertigung und Anlageblatt A

I [ —

Erfassungen der festgesteliten
Verletzungen an den Armen des
Leichnams

0O Berichtsrelevant
A O Nicht Berichtsrelevant

[Abb. 89]

Erfassungen nach Befunden:

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Arm
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Betrachtung des rechten Arms  betinden zu den Amen des Leichnams

Betrachtung des rechten Arms und Listung der Befunde (auBenseitig)

[Abb. 90]

Erfassungen nach Befunden (auBenseitig):
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Anlageblatt zum Arm Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zu den festgestellten BetraChtung deS I‘eChten ArmS

Befunden zu den Armen des Leichnams

Betrachtung des rechten Arms und Listung der Befunde (innenseitig)

=

Erfassungen der festge-
stellten Verletzungen am
rechten Arm des LN

Erfassungen nach Befunden:

Erfassungen nach Befunden (innenseitig):
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Arm
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

BetraChtung deS Iinken AI‘mS Befunden zu den Armen des Leichnams

Betrachtung des linken Arms und Listung der Befunde (auBenseitig)

[Abb. 91]

[91 c]

Erfassungen nach Befunden (auBenseitig):
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Anlageblatt zum Arm Rechtsmedizinische Obduktion
Befunden 24 don Armen des Lekmems Betrachtung des linken Arms

Betrachtung des linken Arms und Listung der Befunde (innenseitig)
&

Erfassungen der festge-
stellten Verletzungen am
linken Arm des LN

Erfassungen nach Befunden:

Erfassungen nach Befunden (innenseitig):
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum Arm
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

BetraChtung beldel‘ Arme anat. Befunden zu den Armen des Leichnams

Anatomische Schnittbildanalyse (innenseitig) L Anatomische Schnittbildanalyse (innenseitig) R

[Abb. 92] [Abb. 93]

Erfassungen nach Befunden (innenseitig, rechts): Erfassungen nach Befunden (innenseitig, links):
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Anlageblatt zur Hand Rechtsmedizinische Obduktion
Angabemadglichkeit zu den festgestellten .
Befunden zu den Handen des Leichnams AUSfeI’tIgUng und Anlageblatt -
=
\ Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichnams
=
Erfassungen der festgestellten Hinweis: 3§iste|\223iszii%§§ﬁi§rt§ri§2t 35— = [Abb. 94]
Verletzungen an den Armen des 4
Leichnams 2 - S :
O Berichtsrelevant -2 '
H O Nicht Berichtsrelevant 3¢.ﬁ,‘:';,5e,|q_
Erfassungen nach Befunden: 08 max.
875 max.
}
15°%
j
H 3,
! dorsum Ig
38
4.2
4.7
d Lct_ lunate
Rechter Linker
Handrlcken Handrlicken

[Abb. 95]

Linke
Handinnen
-flache

Rechte
Handinnen-
flache

Datenblattanforderung durch Dr. med.: Erfassungen nach Befunden (allgemein):
Dr.

Ident.-Nr.: 2

Dr.
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zur link. Hand
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

- BetraChtung del‘ Iinken Hand Befunden zur linken Hand des Leichnams

Betrachtung der linken Hand und Listung der Befunde

[Abb. 96]

Erfassungen nach Befunden (muskuletal und knochial): [Bericht auf Seite 82]

[Abb. 97]
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Anlageblatt zur recht. Hand ~ Rechtsmedizinische Obduktion

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Befunden zur rechten Hand des Leichnams BetraChtu ng der rec hten H d nd [ |

Betrachtung der rechten Hand und Listung der Befunde

[Abb. 98]

Erfassungen nach Befunden (muskuletal und knochial): [Bericht auf Seite 82]

[Abb. 99]
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Rechtsmedizinische Obduktion  Abschiussbericht
Abschlussbericht zur Hand Cammentassuny zu den anden |

R

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
beiden Hande vom Leichnam

Abschlussbericht zu den Befunden an Handen des Leichnams

/

Befunde an der muskuletalen Hand:
[Abb. 96 a]

Erfassungen nach Befunden:

Befunde an der knochialen Hand:
[Abb. 97 a]

[Abb. 97 b]
[Abb. 97 c]

[Abb. 99 a]
[Abb. 99 b]
[Abb. 99 c]
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Anlageblatt zum Arm

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Befunden zu den Armen des Leichnams

Erfassungen der festgesteliten
Verletzungen an den Beinen des
Leichnams

0O Berichtsrelevant
B O Nicht Berichtsrelevant

Erfassungen nach Befunden:

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2
Dr.

Rechtsmedizinische Obduktion
Ausfertigung und Anlageblatt [l »

Erhobene Befunde wahrend der Obduktion des Leichn

[Abb. 100]

linkes
Bein

[Abb. 101]

rechtes
Bein

Hinweis: Bei der Befundaufnahme und der damit verbundenen Betrachtung der Beine des
Leichnams, ist zu beachten, dass die Betrachterperspektive des Mediziners anzuwenden ist.

Anfertigung Anlageblatt L durch Dr. anat.
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Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt zum link. Bein
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

BetraChtung deS Iinken BEInS Befunden zum linken Bein des Leichnams

Betrachtung des linken Beins und Listung der Befunde (anatomisch)

[Abb. 102]

Erfassungen nach
Befunden (muskuletal)
des linken Beins

[102 d]

Befunde am muskuletalen linken Ober- und Unterschenkel:
[Abb. 102 a]

[Abb. 102 b]

[Abb. 102 c]

[Abb. 102 d]
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Anlageblatt zum recht. Bein  Rechtsmedizinische Obduktion
Dot eetton s cos acinams  Betrachtung des rechten Beins

Betrachtung des rechten Beins und Listung der Befunde (anatomisch)

[Abb. 103]

Erfassungen nach
Befunden (muskuletal)
des rechten Beins

Befunde am muskuletalen rechten Ober- und Unterschenkel:
[Abb. 103 a]

[Abb. 103 b]

[Abb. 103 c]

[Abb. 103 d]
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Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt zum link. Bein

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

[ ] . .
[ BetraChtung deS I|nken Bel ns Befunden zum linken Bein des Leichnams

.
Betrachtung des linken Beins und Listung der Befunde (knochial)
&
[Abb. 104] Erfassungen der fest-

gestellten Befunde
am Ober- und Unter-
schenkelknochen

Erfassungen nach Befunden:

[104 b]
Profil

[104 a]
Frontal
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Anlageblatt zum recht. Bein  Rechtsmedizinische Obduktion [
Dot hechton som o achnams  Betrachtung des rechten Beins i »

.
Betrachtung des rechten Beins und Listung der Befunde (knochial)
&

[Abb. 105]

Erfassungen der fest-
gestellten Befunde
am Ober- und Unter-
schenkelknochen

Erfassungen nach Befunden:

[105 al

[105 c] [105 b]
Frontal

Ricks. Profil
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Rechtsmedizinische Obduktion  Anlageblatt zum link. Knie
Angabemadglichkeit zu den festgestellten

BetraChtung deS Iinken Knies Befunden zum linken Knie des Leichnams

Betrachtung des linken Knies und Listung der Befunde (an OFS und anatomisch)

[Abb. 106]

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum recht. Knie  Rechtsmedizinische Obduktion

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

. |
Befunden zum rechten Knie des Leichnams BetraChtu ng des reChten Knles D

Betrachtung des rechten Knies und Listung der Befunde (an OFS und anatomisch)

[Abb. 107]

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion  Abschlussbericht zum Bein
Abschlussbericht zu den festgestellten

AbSChIUSSbe”Cht ZU den Bel nen Befunden zu den Beinen des Leichnams

Anatomische Schnittbildanalyse (frontseitig) L Anatomische Schnittbildanalyse (frontseitig) R
[Abb. 108] [Abb. 109]
Anatomische Schnittbildebenen @ Anatomische Schnittbildebenen
Sind aus der transversalen Sicht zu betrachten Sind aus der transversalen Sicht zu betrachten
und mit dem Lagebild zu vergleichen und mit dem Lagebild zu vergleichen
Abschlussbericht zu den Oberschenkeln und der Knie
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Anlageblatt zum FuB Rechtsmedizinische Obduktion
et et Ausfertigung und Anlageblatt

= & Erhobene Befunde wéhrend der Obduktion des Leichnams

Erfassungen der festgestellten
Verletzungen an den FiiBen des
Leichnams

[Abb. 110]

O Berichtsrelevant
F O Nicht Berichtsrelevant

Erfassungen nach Befunden:

Erfassungen nach Befunden (allgemein):

Datenblattanforderung durch Dr. med.:
Dr. med.

Ident.-Nr.: 2

Anfertigung Anlageblatt L durch Dr. anat.
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum link. FuB

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Betrachtung des linken Ful3es Befunden zum linken Fu des Leichnams

Betrachtung des linken FuBes und Listung der Befunde (anatomisch)

[Abb. 111]

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum recht. FuB Rechtsmedizinische Obduktion

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Befunden zum rechten Ful’ des Leichnams BetraChtu ng des rec hten FLI BeS ﬂ

Betrachtung des rechten FuBes und Listung der Befunde (anatomisch)

[Abb. 112]

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion Anlageblatt zum link. FuB

Angabemadglichkeit zu den festgestellten

Betrachtung des linken Ful3es Befunden zum linken Fu des Leichnams

Betrachtung des linken FuBes und Listung der Befunde (knochern)

[Abb. 113]

Erfassungen nach Befunden:
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Anlageblatt zum recht. Fu  Rechtsmedizinische Obduktion
Befunaen zum rechien Fus des ceicmems  Betrachtung des rechten FuBes

Betrachtung des rechten FuBes und Listung der Befunde (knéchern)

[Abb. 114]

Erfassungen nach Befunden:
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Rechtsmedizinische Obduktion Abschlussbericht
Abschlussbericht zum FuB Zusammenfassing 2o den Fisen

Abschlussbericht zu den Befunden an den FiiBen des Leichnams

/

R

Erfassungen der festgestellten
Befunde wahrend der Sektion der
beiden FiiBe vom Leichnam

Befunde am muskuletalen FuBes:
[Abb. 111]

Erfassungen nach Befunden:

[Abb. 112]

Befunde am knochialen FuR:
[Abb. 113]

[Abb. 114]
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