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und ASS  18/31

und korperliche Anstren-

gung 5/22

- und Saunabesuche 26/12

Myokardlschamle bei KHK
354

Nagelmykosen 23/64
Neoplasien, kolorektale
176
Nephropathie,
4/27, 12/24
- Progressionsverzégerung

diabetische

Nephroprotektion §
Neuritis nervi optici, Stero-
ide bei 3/20
neuroelektrische
(NET) 153
Neuropathie, paraneoplasti-

sche 331
neuropsychiatrische

Stérungen 39, 41
NiedrigfluBnarkose 23/9
Nierenarterienstenose

21/24
Nierendegeneration,

Therapie

poly-

Individualtherapie, und Kontrazeption, beim Mann  Melanomdiagnostik 14/9 zystische 23/22
GSG 1/2/58 13/14 Metaphorik, und Medizin Niereninsuffizienz, Proteine
Insektenstiche 20/18 - hormonelle 14/54 265 bei 19/26
Insulinpumpen, implantier-  Kopfschmerztherapie, Migrine 1/2/21 Nierentransplantation,
bare 15/24 nichtmedikamentdse - Anfallsprophylaxe 24/54 Langzeitprognose 201
Insulintherapie, intensivier- 234 - Ursachen 35 Nierenzellkarzinom 106
te 167 Kopfschmerztourismus - Prophylaxe 11/61 Nikotinabusus 6/12
Internistenkongrel, Adipo- 231 - Therapie 26/56 - und Apoplex 19/28
sitas, Therapie 19/16 Koronarchirurgie 5/24 migranodser Infarkt 36 - und KHK 14/19
- Angiologie 18/20 Kortison-Angst 25 Milch, und Knochendichte  Nikotinpflaster 8/24,
- é&rztliche Freiheit 16/14 kosmetischer Eingriff, Indi- 25/22 16/24
- Cholelithiasis 16/18 kation 380 Mineralstoffe, Substitution Nitrat-Langzeittherapie
- Fachdisziplinen 14/15 Krebsfritherkennung 179 von 10/14 16/23
- Kardiomyopathie - durch  Routine-Gastro- minimal invasive Operatio- NO 23/18
19/22 skopie 16/11 nen 387 Nikotinkaugummi 8/24
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1

NuBknacker-Osophagus
13

(o}

Oberbauchschmerz 21/23

Obstipation 241

Okologie, in der Arztpraxis
24/52

Onkologie

- Antisense Molekiile 236

- Kosten-Nutzen-Uberle-
gungen 215

- okonomische Evaluation
217

- Qualitatssicherung in der
371

onkologische Chirurgie, Ko-
sten-Nutzen-Uberlegun-
gen 226

onkologische Therapie, im
Kindesalter 302

Operationsnarben 15/72

Osophagusvarizen-Blutung
1/2/22

- Prophylaxe 22

Osteodensitometrie
23/10

Osteoporose 26/58

- Kalzium und Vitamin D

_ gegen 24/26

Ostrogene, geringeres Ko-

_ lonkarzinomrisiko 11/66

Ostrogensubstitution, trans-
dermale 85

249,

P

Panikattacken, und plotzli-
cher Herztod 26/18
Pankreastransplantation
4/26

Pankreatitis, akute bei Chy-
lomikronamie 23/58

- chronische 14/53
Parkinson-Syndrom 180
- idiopathisches 282
Pathologie, Aufgaben der
275

Peak-Flow-Meter 14/19
Periarthropathia humeros-
capularis 17/12
Pflegeversicherung 301
Pfortaderhochdruck, porto-
systemischer Shunt bei
379

Pharyngitis 13/22
Phlebothrombose, und
Lungenembolie 9/26

- Kompressionssono-
graphie 5/23

- niedermolekulares Hepa-
rin bei 10/24
Plasmozytom 135
Pneumokokken-Meningitis,
Dexamethason bei 281
Pneumologie 26/11
Pneumonitis 116

Polyneuropathie, Diabetes
oder Alkohol 23/20

- diabetische 9/21

Polypektomie 9/24

Praxishypertonie 5/23

Praxisreinigung 5/13

Prostata-Karzinom 110,
9/21

Prostata-Screening 13/20

Prostatauntersuchung, digi-
torektale 7/13

Psoriasisarthritis (PSA)
397

Psychoneuroimmunologie
11/18

Psychoonkologie 366

Psychopharmakatherapie,
bei Kindern und Jugend-
lichen 251

psychosomatische Stérun-
gen 316

Q
Qualitatssicherung 1/2/16
Quickwert-Selbstbestim-
mung 21/11

R
Raynaud-Phinomen, bei
Sklerodermie 15/24

Reanimation, durch Laien
237

Reflexdystrophie, sympa-
thische 291
Rektumkarzinom, Strah-

lentherapie bei 189
Restless-leg-Syndrom
21/22

Rheumatherapie, Compli-
ance-Fragen 3/16

- GSG-Auswirkungen
3/16

rheumatoide Arthritis (RA)
397

Rosazea 93
Riickenschmerzen, Diagno-
stik 255

Ruhestand, Aktivitat im
23

S

Salmonellen-Infektionen
24/14

Sauna 5/18

Scharlach 4/13
Schenkelhalsfraktur 6/22
Schilddriisen-Erkrankun-
gen 393

- Fehlfunktion 8/52
Schizophrenie, Neurolepti-
kabehandlung 3/49
Schlaf-Apnoe-Syndrom,
CPAP gegen 20/24
Schlafambulanz 271
Schlafentzug 157
Schlaganfall, Blutdrucksen-
kung bei 4/24

Schlangenbisse 62

Schmerzbehandlung 14/12

Schmerzen, retrosternale
1

Schwangerschaftsabbruch
61

Selbstmedikation 20/16

Serotonin-Wiederaufnah-
mehemmer 337

sexuell Ubertragbare
Krankheiten (STD) 347

Skifahren, und KHK
5/18

Somatotherapie 151

Sport im Alter 24

Status epilepticus, bei Kin-
dern 24/22

Sterbehilfe 16/51

Stickoxid 23/18

Strahlenbelastung,
Tschernobyl 173

- retrospektive Ermittlung
169

StraBenverkehr, Folgen fiir
die Gesundheit 17,18

Studien, Wirkung auf die
Praxis 1/2/20

Suizid, bei Krebspatienten
366

nach

T

Tachykardie 18/26

Tendomyopathie 12/64

Therapiestudien 1/2/13

thorakoskopische Chirurgie
377

Thoraxschmerz, nicht-kar-
dialer, Imipramin bei
26/16

Thrombolyse 17/49

Thrombose 18/20

- und Malignom 23/22

- Prophylaxe, nach Hiifter-
satz 9/24

thrombozytopenische Pur-
pura, Splenektomie bei
7127

Tic-Stoérungen 277

Timolol-Augentropfen, und
Lungenfunktion 25/20

TIPS (transjuguldrer intra-
hepat. portosystemischer
Palmaz-Stent 11/24

Tonsillektomie, Blutung
nach 14/20

Tourette-Syndrom 277

transjuguldrer intrahepat.
portosystemischer  Pal-
maz-Stent (TIPS) 11/24

Transplantationsmedizin
25/16

Tremor, essentieller 196

Trichomoniasis 8/16
Tuberkulose 116, 18/13,
2/21

Tumoren, gastrointestinale
4/71

Tumormarker 26/18

Tumorresektion, Bluttrans-
fusion bei 185

Sachverzeichnis

V)

Ulcus duodeni, Antibiotika
gegen 16/22

- Blutungsprophylaxe
11/23

Ulkuskrankheit, peptische
267

Ultraschall, bei Notfall
21/14

Umweltmedizin, klinische
12/14

Unfallchirurgie, und GSG
10/11

v

Varizen 18/20
Vasektomie 13/14
Verhaltensstérungen,
Frithintervention bei
9/16
Viren, transfusionsrelevante
199
Virusinfektionen 1/2/13
Vitamin-A- und E-Zufuhr,
und Karzinomverminde-
rung 25/20
Vorhofflimmern 20/24
- Antikoagulation bei 3/20
- Therapiestrategien 4/68
Vorratsmilben, Atemwegs-
erkrankungen durch
170

w

Wachstumshormon, Substi-
tutionsbehandlung 377
Wachtherapie 157
Wadenmuskelvarizen 66
Warfarin, Niedrigdosierung
von 26/17
Wegenersche Granulomatose
397

Weichteilrheuma 12/64
Wespengift-Allergie 23/24
Wissenschaftlichkeitsklau-
sel 21

r4

ZeckenbiB3, Prophylaxe mit
Antibiotika 5/22
Zellulitis, Elektrotherapie
gegen 13/9
Zervikobrachialsyndrom,
Neuroakupunktur bei
18/14
Zidovudin-Behandlung
4/27
Zigarettenindustrie, Werbe-
kampagne der 16/22
Zirrhose-Prophylaxe, mit
Gallensaure 25/50
Zoster-Therapie, Aciclovir
und Prednisolon 18/32
zystische Fibrose 137
Zytokine 25/19
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U. Lockemann, K. Plschel, E. Hildebrand, A. Schroter, H. Bratzke,
A. Correns, H. Strauch, G. Geserick, W. Eisenmenger

Rechtsmedizinische Aspek-
te von Malaria-Todesfallen

Fehldeutung ,typischer” Symptome und MiBachtung
anamnestischer Informationen sind die hdufigsten Ursachen
fiir den tédlichen Ausgang der bei rechtzeitiger
Diagnosestellung zumeist heilbaren Malariaerkrankung.
Zentrale Punkte bei der forensischen Beurteilung von
Malaria-Todesfdllen sind einerseits die Verkennung der
Erkrankung, andererseits die Frage nach der jeweils aktuellen
Prophylaxe-Empfehlung sowie nach der Prognose in
Abhdngigkeit vom Zeitpunkt der Diagnosestellung. Neun von
dreizehn Malaria-Todesfdllen der letzten zehn Jahre aus den
Rechtsmedizinischen Instituten von Hamburg, Frankfurt,
Berlin und Miinchen wurden ndher untersucht. Dabei wurden
Parallelen in Anamnese (Reiseziel simtlich Afrika), klinischem
Verlauf (Krankheitsdauer nach Erstsymptomen,
Krankheitssymptome sdmtlich als Erkdltungskrankheit
miBdeutet) und Sektionsbefunden (Hepato- und
Splenomegalie, Hirnddem, histologisch Malariapigment in
zahlreichen Organen) deutlich. Juristische Konsequenzen
wegen drztlicher Behandlungsfehler gab es in sechs Féllen;
dabei erfolgte einmal eine Verurteilung wegen fahrldssiger
Tétung gegen vier nacheinander behandelnde Arzte, drei
Verfahren wurden wegen ,geringer Schuld” eingestellt, zwei
Verfahren sind noch nicht abgeschlossen. Das rechtzeitige
.Darandenken” ist der wichtigste und oft lebensrettende
Schritt fir die Malaria-Therapie.

D ie Malaria gehort zu den
haufigsten Infektionskrank-
heiten der Welt. Nach Schitzungen der
WHO sind zur Zeit rund 300 Millionen
Menschen mit Malaria infiziert, 3,5 Mil-
lionen von ihnen versterben jahrlich an

ihrer Erkrankung [23, 26].

30/80

In der Bundesrepublik Deutschland
steht sie bei den eingeschleppten Er-
krankungen an vorderster Stelle. 80%
der jahrlich etwa 900 Malaria-Infektio-
nen in Deutschland (Tabelle 1) treten bei
Touristen auf, der Rest entfallt auf Ein-
wanderer und Asylsuchende [18, 27,

28]. Nur ein" kleiner Prozentsatz wird
durch infizierte Blutkonserven oder
beim needle-sharing von intravendos
Drogenabhingigen iibertragen [3, 5].

Etwa 76% aller importierten Mala-
riainfektionen stammen aus Afrika,
15% aus Asien, 4% aus Stidamerika und
Ozeanien, etwa 2% aus Europa (Tirkei).

Hauptanteil an den nach Deutsch-
land eingeschleppten Malaria-Infektio-
nen hat mit etwa 70% die vom Krank-
heitsverlauf her besonders gefdhrliche
Malaria tropica (Erreger: plasmodium
falciparum). Die milderen Formen, Ma-
laria quartana (plasmodium malariae)
und Malaria tertiana (plasmodium vi-
vax und ovale), sind wesentlich selte-
ner.

In zahlreichen Publikationen ist in
den letzten Jahren wiederholt auf die
todliche Gefahr von nicht oder zu spit
diagnostizierter Malaria tropica hinge-
wiesen worden. Dennoch treten immer
wieder Malaria-Todesfélle auf, die zu
unterschiedlichen juristischen Konse-
quenzen fiir die (falsch) behandelnden
Arzte gefiihrt haben.

Wie die folgenden neun Fille aus
verschiedenen Instituten fiir Rechtsme-
dizin der Bundesrepublik Deutschland
zeigen, werden oft geradezu klassische
Anamnesen nicht richtig gedeutet und
fithren so letztlich zum Tod der Patien-
ten, welcher bei rechtzeitiger (Ver-
dachts-)Diagnose vermeidbar gewesen
ware.

Dr. med. Ute Lockemann, Prof. Dr. med. K. Piischel,
Institut fiir Rechtsmedizin der Universitdt Hamburg,
Butenfeld 34, D-22529 Hamburg: Med. Dir. Dr.
med. H. E. Hildebrand, Leiter des Gerichtsdrztlichen
Dienstes der Behérde fiir Arbeit, Gesundheit und So-
ziales der Freien und Hansestadt Hamburg, Burenfeld
34, D-22529 Hamburg; Dr. med. Astrid Schriter,
Prof. Dr. med. H. Bratzke, Zentrum der Rechtsmedi-
zin des Klinikums der Johann-Wolfgang-Goethe-
Universitit, Kennedyallee 104, D-60596 Frank-
Sfurt/Main; Dr. med. A. Correns, Prof. Dr. med. H.
Strauch, Prof. Dr. med. G. Geserick, Institut fiir ge-
richtliche Medizin der Humboldt-Universitét zu Ber-
lin, Hannoversche StraBe 6, D-10115 Berlin; Prof.
Dr. med. W. Eisenmenger, Institut fiir Rechtsmedizin
der Ludwig-Maximilians-Universitit, Frauenlob-
straBe 7 a, D-80337 Miinchen.
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Tabelle 1: Jahresiibersicht. Malariaerkrankungen und
- todesfille in der Bundesrepublik Deutschland.

Erkrankungen Todesfille
1983 435 8
1984 470 13
1985 527 22
1986 1070 19
1987 741 9
1988 880 16
1989 946 22
1990 938 19
1991 900 10
1992 773 ?

Material und Methodik

In den Rechtsmedizinischen Insti-
tuten der Stadte Hamburg, Berlin, Miin-
chen und Frankfurt wurden Malaria-
Todesfille der letzten zehn Jahre unter-
sucht. Neun dieser Fille wiesen juri-
stisch interessante Fragestellungen auf
und sollen nidher dargestellt werden
(Tabelle 2). Zumeist standen nur die
Sektionsprotokolle sowie die darin ent-
haltenen kurzgefaBten Informationen
zu Anamnese und Umsténden des Todes
zur Auswertung zur Verfiigung. Polizei-
akten und Krankenunterlagen konnten
vereinzelt beigezogen werden; in den
Fillen 3, 4, 5, 6 und 8 lagen zusitzlich
Ausziige aus den staatsanwaltschaftli-
chen Akten vor.

Falldarstellungen

Fall 1 (Hamburg, 1986)

Vorgeschichte: Ein 38jdhriger Mann
fiihlte sich zwei Wochen nach der Riickkehr
von einer Kenia-Urlaubsreise ,schlapp” und
hinfallig. Vor dem geplanten Urlaub hatte
sein Hausarzt ihm gegeniiber geiduBert, eine
Malaria-Prophylaxe sei nicht erforderlich.

Krankheitsverlauf: Ein jetzt wegen Ab-
geschlagenheit, Ubelkeit und Erbrechen
konsultierter Arzt diagnostizierte eine fiebri-
ge Bronchitis. Zwei Tage spater verstarb der
Mann in seiner Wohnung.

Sektionsbefunde: Todesursache war ein
toxisches  Herz-Kreislauf-Versagen  bei
schwerer Malaria tropica. Festzustellen wa-
ren ein Hirnédem von 1500 g, eine Spleno-
megalie von 400 g, im Blutausstrich Tropho-
zoiten-Ringformen (Abb. 1) sowie histolo-
gisch reichlich Malariapigment in Gehirn,
Herz, Milz und Leber.

Juristische Konsequenzen: Keine.

mannl.

weibl.

4 4 Fall Geschlecht
10 3
15 7
14 5 1 ménnlich
2 minnlich
3
6 3 weiblich
9 7 4 weiblich
14 8 5 minnlich
6 ménnlich
11 8
7 weiblich
7 3 8 ménnlich
? ? 9 weiblich

Fall 2 (Hamburg, 1992)

Vorgeschichte: Ein 38jahriger Mann
fuhr ohne Malaria-Prophylaxe fiir zwei Wo-
chen nach Ghana, um dort zu heiraten.

Krankheitsverlauf: Gleich nach der
Riickkehr aus Ghana setzten Abgeschlagen-
heitsgefiihl, Ubelkeit und ,Schiittelkrampfe*
ein, zwei Wochen spater kamen starke
Rickenschmerzen hinzu. Eine konsultierte
Notirztin verordnete Muskel Trancopal®.
Noch am selben Tag verstarb der Mann
plotzlich wiahrend eines Besuches bei Be-
kannten. Wegen verdichtiger Begleitum-
stinde (vorangegangener Streit) wurde in
dem vollig ungeklarten Fall eine gerichtliche
Obduktion angeordnet.

Sektionsbefunde: Als Todesursache
wurde ein toxisches Herz-Kreislauf-Versa-
gen bei Malaria tropica diagnostiziert. Auf-
fillige Sektionsbefunde waren Hirnédem
(1770 g), Hepatomegalie (2740 g), Spleno-
megalie (905 g), Nebennierenentspeiche-
rung, im Blutausstrich Trophozoiten, histo-
logisch Malariapigment in Gehirn (Abb. 2),
Herz, Lunge, Leber, Nieren und Milz.

Juristische Konsequenzen: Der in Ver-
dacht geratene Bekannte war durch das Sek-
tionsergebnis sofort entlastet. Ermittlungen
gegen die konsultierte Notdrztin erfolgten
nicht.

Fall 3 (Hamburg, 1988)

Vorgeschichte: Eine 41jahrige Frau
plante eine dreiwochige Kenia-Reise und
suchte zur Beratung ihren Hausarzt auf. Die-
ser empfahl, zwei Wochen vor Reisebeginn
mit der Einnahme von Resochin zu begin-
nen, dies sei fiir Kenia vollig ausreichend.

Krankheitsverlauf: Zwei Wochen nach
der Riickkehr aus Kenia fiihlte die Frau sich
.schlapp* und klagte iiber Fieber, Schuttel-
frost und Unwohlsein. Drei verschiedene
Notéarzte, welche jeweils iber den Kenia-
Aufenthalt informiert wurden, verordneten
an den Folgetagen Medikamente gegen ei-
nen vermeintlichen Virusinfekt bzw. ,hoch-
fieberhaften Infekt“. Als schlieflich Halluzi-
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Tabelle 2: Zusammenstellung der neun Malaria-Todesfille
nach Geschlecht, Alter, Reiseziel, betriebener Prophylaxe,
symptomfreiem Intervall sowie Krankheitsdauer.

Alter Reiseziel Prophylaxe  Krank-
] heits-

Jahren dauer

38 Kenia keine 2 Tage
38 Ghana keine 14 Tage
41 Kenia Resochin 6 Tage
43 Kenia Resochin 4 Tage
42 Kenia keine 12 Tage
35 Kenia Proguanil 8 Tage
46 Kenia Resochin 9 Tage
42 Kamerun keine 14 Tage
45 Kenia keine 3 Tage

nationen einsetzten, schrieb der telepho-
nisch um Hilfe gebetene Hausarzt dies einer
Nebenwirkung der zwischenzeitlich einge-
nommenen Medikamente zu und erkldrte
den besorgten Angehorigen, er sei in seiner
Sprechstunde sehr beschaftigt. Diese werde
er erst verlassen, wenn die Patientin ,blau
anliefe”. AuBerdem bestehe kein AnlaB, sich
wegen einer eventuellen Malaria Gedanken
zu machen, die Frau habe ja eine vollig aus-
reichende Prophylaxe betrieben. Wenig spa-
ter wurde die Frau komatos und verstarb am
folgenden Tag im Krankenhaus an zerebra-
len Komplikationen einer Malaria tropica.
Eine Obduktion wurde nicht durchgefiihrt.

Juristische Konsequenzen: Gegen die
behandelnden Arzte wurde wegen fahrlassi-
ger Totung bei VerstoB gegen die drztliche
Sorgfaltspflicht ermittelt. Letztlich wurde
das Verfahren jedoch ohne BuBgelder wegen
geringfiigiger strafbarer Handlung nach
§ 153 a StPO eingestellt.

Fall 4 (Hamburg, 1988)

Vorgeschichte: Eine 43jahrige Frau
verbrachte einen zweiwéchigen Urlaub in
Kenia. Als Malaria-Prophylaxe nahm sie Re-
sochin ein. Ob das ebenfalls empfohlene
Fansidar® eingenommen worden war, konn-
te nicht mehr nachgepriift werden.

Krankheitsverlauf: Acht Tage nach ih-
rer Riickkehr fiihlte sie sich ,schlapp* und
klagte iiber Unwohlsein, Fieber und Schiit-
telfrost. Ein Arzt, bei dem sie ihre Befiirch-
tungen einer Malaria-Infektion duBerte, dia-
gnostizierte eine ,Grippe“. Eine am nichsten
Abend wegen erneut ansteigenden Fiebers
hinzugezogene Notdrztin wurde ebenfalls
auf den Verdacht einer Malaria angespro-
chen, sie diagnostizierte eine Bronchitis. Der
am nédchsten Tag konsultierte Hausarzt wur-
de ebenfalls auf den Malaria-Verdacht hin-
gewiesen, er fiihrte jedoch keine diesbeziig-
lichen Untersuchungen durch. Die Frau ver-
starb am Folgetag an .zentralem Regulati-
onsversagen”.

Sektionsbefunde: Generalisierter Ikte-
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Abb. 1: Trophozoiten-Ringformen im
Blutausstrich (Fall 1).

rus, schlaffe ikterische Leber, Splenomegalie,
Hirn- und Lungendédem, subendokardiale
Blutungen. Reichlich Malaria-Pigment in
Herz, Nieren, Gehirn, Leber und Milz (Ge-
dankt sei Herrn Prof. Dr. Ostertag, Patholo-
gisches Institut des Krankenhauses Nord-
stadt in Hannover, fiir die Uberlassung von
Sektionsbefunden sowie histologischen
Préparaten).

Juristische Konsequenzen: Gegen die
drei behandelnden Arzte wurde ein Ermitt-
lungsverfahren wegen des Verdachts der
fahrlassigen Totung eingeleitet, es wurde
schlieflich gegen BuBen in geringer Hohe
eingestellt. Als ,mildernder* Umstand wurde
fiir alle drei Arzte im Verfahren beriicksich-
tigt, daB keiner von ihnen auf die Diagnose
einer Malaria gekommen war.

Fall 5 (Frankfurt, 1991)

Vorgeschichte: Ein 42jahriger Mann
verbrachte ohne Malariaprophylaxe einen
zweiwdchigen Urlaub in Kenia.

Krankheitsverlauf: Bereits am letzten
Urlaubstag fiihlte er sich .schlapp” und un-
wohl. Der danach konsultierte Hausarzt wur-
de auf den vorangegangenen Kenia-Aufent-
halt und auf die nicht durchgefiihrte Mala-
ria-Prophylaxe hingewiesen, er diagnosti-
zierte aufgrund von Oberbauchbeschwerden
eine ,Osophagitis* sowie einen .grippalen
Infekt* und verschrieb ein Antazidum. Eine
Woche spiter stellte der Mann sich wegen
anhaltender fiebriger ,Erkaltungsbeschwer-
den” erneut seinem Hausarzt vor, dieser dia-
gnostizierte eine ,Tracheobronchitis* und
verschrieb  entsprechende Medikamente.
Vier Tage spater verstarb der Mann in seiner
Wohnung an einer nicht erkannten Malaria
tropica.

Sektionsbefunde: Generalisierter lkte-
rus, Leber- und Nierenschwellung (Leberge-
wicht: 2570 g), Splenomegalie (Milzgewicht:
530 g), Hirnodem, Nebennierenentspeiche-
rung, histologisch Malariapigment in Ge-
hirn, Herz, Lunge, Nieren und Milz.

Juristische Konsequenzen: Gegen den
behandelnden Arzt wurde ein Ermittlungs-
verfahren wegen fahrldssiger Totung einge-
leitet; die Er6ffnung des Hauptverfahrens
nach Klageerhebung wurde richterlicherseits
abgelehnt, da ein Verschulden des Arztes
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Abb. 2: Malariapigment im Gehirn. Links: HE-Firbung, 1:310. Rechts: polarisiertes

Licht (Fall 2).

nicht erkennbar sei. Zur Zeit lauft ein Klage-
erzwingungsverfahren der Staatsanwalt-
schaft.

Fall 6 (Frankfurt, 1993)
Vorgeschichte: Ein 35jahriger Mann
hatte einen zweiwéchigen Urlaub in Kenia
verbracht und zur Malaria-Prophylaxe Pro-
guanil (Paludrine®)eingenommen.
Krankheitsverlauf: Zehn Tage nach
seiner Riickkehr wurde er mit der Diagnose
.Grippe" krankgeschrieben. Der Arzt schloff
trotz der vorangegangenen Reise eine Mala-
ria-Erkrankung aufgrund der durchgefiihr-
ten Prophylaxe aus. Eine Woche darauf ver-
starb der Mann in seiner Wohnung.
Sektionsbefunde: Todesursache war ein
infektios-toxisches Herz-Kreislauf-Versagen
bei schwerer Malaria tropica. Auffallige Sek-
tionshefunde waren eine gelblichbraunes
Hautkolorit bei Splenomegalie (530 g), Hepa-
tomegalie (2330 g) und Hirnodem (1520 g).
Juristische Konsequenzen: Ein gegen
den behandelnden Hausarzt eingeleitetes Er-
mittlungsverfahren wurde wegen ,geringer
Schuld* nach § 153 a StPO gegen Zahlung
einer BuBe von 10 000 DM eingestellt.

Fall 7 (Miinchen, 1988)

Vorgeschichte: Eine 46jahrige Frau
verbrachte einen dreiwdchigen Urlaub in
Kenia, vor Urlaubsbeginn hatte sie eine Re-
sochin-Prophylaxe durchgefiihrt.

Krankheitsverlauf: Zwolf Tage nach
ihrer Riickkehr fiihlte sie sich ,schlapp” und
klagte iiber Ubelkeit und SchweiBaus-
briiche. Ein nach fiinf Tagen andauernden
Beschwerden konsultierter Hausarzt dia-
gnostizierte eine Erkédltung und stellte bei
einer Blutuntersuchung auffallige Leber-
werte fest. Vier Tage spéter wurde bei bis
auf 40,5° C ansteigendem Fieber ein Not-
arzt gerufen und auf den Kenia-Urlaub hin-
gewiesen. Er duBerte die Vermutung einer
Malaria-Erkrankung und wies die Frau in
ein Krankenhaus ein. Dort wurden mehrere
frustrane Versuche einer Venenpunktion
am Hals unternommen, worauf es bei einer
inzwischen aufgetretenen schweren Blutge-
rinnungsstdrung zu einer massiven Hals-
weichteileinblutung kam. Noch in der glei-

chen Nacht verstarb die Frau unter dem
Bild eines Multiorganversagens.

Sektionsbefunde: Zahlreiche Nadel-
stichdefekte in den groBen Halsvenen
rechtsseitig, 1,8 1 Blut in der rechten
Brusthohle. Generalisierter Ikterus, Hepato-
und Splenomegalie, Hirn- und Lungenddem,
histologisch reichlich Malariapigment in Ge-
hirn, Herz, Lunge, Leber, Nieren und Milz.

Juristische Konsequenzen: Vom Ehe-
mann der Verstorbenen wurden Vorwiirfe
erhoben - einerseits gegen den Hausarzt, der
die Malaria nicht erkannt hatte, andererseits
gegen die behandelnden Krankenhausirzte,
denen die Fehlpunktionen unterlaufen wa-
ren und die danach nicht chirurgisch inter-
veniert hatten. Das Verfahren ist noch nicht
abgeschlossen.

Fall 8 (Miinchen, 1985)

Vorgeschichte: Ein 42jdhriger Mann
kehrte von einem dreiwdchigen Kamerun-
Aufenthalt erkiltet zuriick, eine Malaria-
Prophylaxe hatte er vor Reiseantritt nicht
durchgefiihrt.

Krankheitsverlauf: Ein acht Tage nach
der Ruckkehr wegen hohen Fiebers hinzuge-
zogener Notarzt diagnostizierte eine .fieber-
hafte Bronchitis*. Direkt auf einen Malaria-
Verdacht hin angesprochen, schlof er diesen
unter dem Hinweis auf einen vollig anderen
Fieberverlauf aus. Auch bei erneutem Anruf
wegen Verschlechterung des Zustandes be-
ruhigte er den Patienten. Von drei weiteren
in den Folgetagen wegen stindiger Be-
schwerdezunahme konsultierten Notdrzten
wurde ein Malaria-Verdacht ebenfalls mit
dem Hinweis auf einen atypischen Fieber-
verlauf zuriickgewiesen. Als endlich nach
drei weiteren Tagen durch eine fiinfte
Notidrztin eine Krankenhauseinweisung un-
ter der Verdachtsdiagnose .Hepatitis bzw.
Malaria“ erfolgte, fiel der Mann kurz nach
der Einlieferung ins Koma und verstarb we-
nige Stunden spéter an den zerebralen Kom-
plikationen einer schweren Malaria tropica.

Sektionsbefunde: Auffallige Sektions-
befunde waren ein Hirnédem (1690 g), eine
Splenomegalie (320 g) sowie Malaria-Pig-
ment in zahlreichen inneren Organen.

Juristische Konsequenzen: Es wurde
ein Strafverfahren gegen die behandelnden
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Arzte eingeleitet: Die vier Notirzte, die die
Malaria nicht erkannt und zudem den deut-
lich geduBlerten Verdacht auf eine Malaria
zuriickgewiesen hatten, wurden zu Geld-
strafen zwischen 9000 und 10 500 DM ver-
urteilt. Von entscheidender Bedeutung fir
den ProzeBverlauf erwies sich die Frage
nach dem Stadium der Erkrankung bei Kon-
sultation des Arztes sowie nach der Progno-
se bei Malaria; die Prognose verschlechtert
sich erheblich, sobald eine zerebrale Sym-
ptomatik auftritt, so daB dann auch bei re-
gelrechter Therapie mit einem tédlichen
Verlauf zu rechnen ist.

Fall 9 (Berlin, 1993)

Vorgeschichte: Eine 45jdhrige Frau
kehrte von einem vierwdchigen Kenia-Ur-
laub nach Hause zuriick, sie hatte keine Ma-
laria-Prophylaxe betrieben.

Krankheitsverlauf: Eine Woche nach
ihrer Riickkehr setzten Fieber und Husten
ein, der Urin verfarbte sich dunkel. Diagno-
se des Hausarztes: Bronchitis. Drei Tage spa-
ter verstarb die Frau zu Hause an den zere-
bralen Komplikationen einer schweren Ma-
laria tropica.

Sektionsbefunde: Hepato- und Spleno-
megalie (Milzgewicht 510 g, Lebergewicht
1860 g). Histologisch Malariapigment in
zahlreichen Organen; in den Erythrozyten
Nachweis von Plasmodien, {iberwiegend
Schizonten, daneben auch jugendliche Ring-
formen.

Juristische Konsequenzen. Keine.

Diskussion

Bedingt durch ein in vielen Fillen
zu spates Einleiten von addquaten Be-
handlungsmaBnahmen, hat die Malaria
tropica in der Bundesrepublik Deutsch-
land aus tropenmedizinischer Sicht im
Hinblick auf die Moglichkeiten einer
kausalen Therapie noch immer eine re-
lativ hohe Letalitit (Tabelle 1) [9]. Das
+Darandenken*” ist bei der gefahrlichen
Malaria-tropica-Infektion oft der le-
bensrettende Schritt in der Therapie.
Nicht selten wird - aus der Sicht ver-
sierter Tropenmediziner und unter
Beriicksichtigung der diesbeziiglich
sehr breiten Literatur - vollig zu Recht
von den Angehorigen eines Verstorbe-
nen sowie seitens der Justiz die Frage
gestellt, ob der behandelnde Arzt eine
vorliegende Malaria hitte rechtzeitig
erkennen kénnen oder miissen, oder ob
seine Prophylaxe-Empfehlungen vor
Reiseantritt ausreichend waren. Es kann

Folgerung fiir die Praxis

Suffiziente Prophylaxe und
rechtzeitige Diagnosestellung sind
die lebensrettenden MaBnahmen bei
Malaria. Die Prognose hingt we-
sentlich vom Zeitpunkt des Thera-
piebeginns ab. Vermeidbare Fehldia-
gnosen sind fatal und kénnen zu fo-
rensischen Konsequenzen fiir die be-
handelnden Arzte fiihren.

keinen Zweifel daran geben, daB ein
Arzt heutzutage angesichts des standig
anwachsenden Ferntourismus und der
hiufigen geschiftlich bedingten Aus-
landsaufenthalte seiner Patienten iiber
das Wesen einer Malaria-Erkrankung
Bescheid wissen muB.

Auf spezielle klinische Aspekte der
verschiedenen Malaria-Verlaufsformen
soll hier nicht niaher eingegangen wer-
den [2, 11, 16, 17, 19, 20].

Die Diagnosestellung im Rahmen
der Obduktion erfolgt in der Regel auf-
grund des schmutzig-grau-gelb-brau-
nen Hautkolorits sowie weiterer charak-
teristischer Befunde, wie Hepato- und
Splenomegalie, Schockorgane, hdmor-
rhagische Diathese (Verbrauchskoagu-
lopathie; zum Teil grofere sekundire
Einblutungen, rote Hyperplasie des
blutbildenden Knochenmarkes), Zei-
chen parenchymatoser Leberdekom-
pensation (u. a. Ikterus).

Bewiesen werden kann die Mala-
ria-Infektion auch in Faillen fortge-
schrittener Leichenfiulnis [14, 24, 29]
durch den histomorphologischen Nach-
weis von Malariapigment in den
Erythrozyten, Makrophagen und inne-
ren Organen [6]. Hierbei ist die oftmals
diskutierte und nicht immer einfa-
che Differentialdiagnose Malariapig-
ment/postmortal entstandenes anderes
Pigment (z. B. auch Formalinpigment)
am ehesten durch die topographische
Zuordnung und intrazellulire Vertei-
lung des Pigmentes zu entscheiden [14].

In einer Vielzahl von Publikationen
ist in den letzten Jahren immer wieder
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auf die Problematik von Malaria-Er-
krankungen hingewiesen worden, da es
bei den am hidufigsten auftretenden
Symptomen Fieber, Schiittelfrost, Abge-
schlagenheit, Gliederschmerzen, Ubel-
keit, Bauchschmerzen und Durchfall re-
lativ haufig zu den ,klassischen* Fehl-
diagnosen ,Grippe“, .Magen-Darm-In-
fekt®, .Bronchitis*, ~Lungenent-
ziindung®, ,Muskelverspannung” oder
»Gallensteinleiden* gekommen war [1,
10, 12, 13, 21]. Wird trotz entsprechen-
der Vorgeschichte und Symptomatik
nicht an eine Malaria-Erkrankung ge-
dacht, so ist dies als eine Verletzung der
arztlichen Sorgfaltspflicht zu werten.

Zu der aufgrund der zunehmenden
Erreger-Resistenz nicht einfachen Frage
der jeweils angemessenen Malaria-Pro-
phylaxe finden sich im Arzteblatt stets
aktualisierte und auf den neuesten ,Re-
sistenz-Stand" der unterschiedlichen
Plasmodienarten gebrachte aktuelle
Hinweise [4, 7, 8, 15, 22, 25]; ebenso
sind seit 1990 im Anhang der Roten Li-
ste Informationen tiber Malaria-Gebiete
und die jeweils dort vorhandenen Chlo-
roquin- und Fansidar-Resistenzen ent-
halten. Vielleicht wird demnéchst als
Behandlungs- bzw. Prophylaxe-Alter-
native die Malaria-Impfung das Mittel
der Wahl sein; erste Berichte tiber den
neuen Impfstoff SPf66 sind erfolgver-
sprechend [23, 30].

Fiir Spezialfragen stehen die Bera-
tungsdienste der Landestropeninstitute
zur Verfiigung, so daB es unter den nie-
dergelassenen Arzten kein Problem sein
sollte, ihren Patienten jederzeit die best-
mogliche Malaria-Prophylaxe und
-Therapie anzubieten.

Bei der forensischen Beurteilung
von Malaria-Todesfillen spielt neben
der Verkennung der Erkrankung die
Frage nach der Prognose in Abhédngig-
keit vom Zeitpunkt der Diagnosestel-
lung vor allem unter strafrechtlichen
Aspekten eine entscheidende Rolle. In
ausfiihrlichen Gutachten von tropen-
medizinischer Seite wurde in den Fillen
3 und 8 dargelegt, daB eine Therapie mit
an Sicherheit grenzender Wahrschein-
lichkeit lebensrettend ist, solange es

83/33




Originalie

noch nicht zum intrazerebralen Plas-
modienbefall gekommen ist.

Abstract S '

Forensic Aspects of Fatal Malaria: Main
reasons for the fatal outcome of malaria infec-
tions are the misinterpretation of “typical”
symptoms and disregarding facts from the case

history. Central forensic questions of malaria-
related fatalities include on the one hand the
misjudgement of the disease, on the other hand
prophylaxis and prognosis in relation to dura-
tion of the symptoms. In the Institutes for Fo-
rensic Medicine of Hamburg, Frankfurt, Berlin
and Munich nine out of thirteen malaria-relat-
ed fatalities of the recent ten years could be
analyzed in detail. Striking parallels in case
histories, clinical symptoms and autopsy fin-
dings were obvious. The clinical symptoms had
been misinterpreted as a common cold. Foren-
sic consequences because of malpractice and

negligence resulted in six cases. In one case the
four physicians in charge were convicted for
the fatal outcome; in three cases the legal pro-
ceedings were abandoned because of minor
fault; the most important and in many cases
life-saving step in therapy of malaria is the
simple fact of having in mind the possibility of
a malaria infection.

Schliisselworter: Malaria-Todesfalle - Rechts-
medizinische Aspekte

Key Words: Fatal Malaria - Forensic Aspects
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