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Kontakt
Wenn Sie Interesse an 
einem Kontakt mit 
der Kriminaldienst-
stelle Lübeck haben, 
können Sie sich unter  
der folgenden Mail-
adresse bei Christian 
Stahl melden: ag-ae-
rzte.luebeck.bki@poli-
zei.landsh.de

kleideten Leichnams ist aber gesetzlich 
vorgeschrieben.

Ein Problem ist auch die korrek-
te Dokumentation der Leichenschau. In 
Schleswig-Holstein können die Ärzte 
nur zwischen der Feststellung eines „na-
türlichen“ und „nicht natürlichen“ Todes 
entscheiden. Ist sich ein Arzt über die 
genaue Todesart nicht im Klaren, wird 
oft „nicht natürlich“ angegeben. Mit die-
ser Bescheinigung muss die Polizei ihre 
Ermittlungen aufnehmen. In Hamburg 
haben Ärzte bei der Leichenschau eine 
dritte Option: Todesart „unklar“. Dann 
geht der Leichnam direkt an die Rechts-
medizin.

Christian Stahl arbeitet seit 17 Jah-
ren bei der Bezirkskriminalinspekti-
on. In dieser Zeit hat der Kriminalhaupt-
kommissar neben den langen Wartezei-
ten auch oben beschriebenen Proble-
me - oft wegen fehlender Routine und 
daraus entstehender Unsicherheit so-
wie wegen Unkenntnis der Vorgeschich-
te des Opfers - bei den Ärzten beobach-
tet. „Zusammen mit dem Zeitdruck stellt 
das die Ärzte oft vor große Hürden“, sagt 
Stahl. Zusammen mit der Ärztekammer 
Schleswig-Holstein plant der Leiter der 

„Arbeitsgemeinschaft Ärzte“ deshalb 
eine curriculare Fortbildung.

Erste Ideen dazu existieren schon 
längere Zeit. Durch die regelmäßige Zu-
sammenarbeit zwischen Notärzten und 

Beamten gibt es gemeinsame Treffen 
und begleitende Einsätze. Mal fahren 
die Beamten bei den Notärzten mit, mal 
können die Notärzte bei der Kripo hos-
pitieren. Gemeinsame Fortbildungen für 
Notärzte und Beamte des Kriminaldau-
erdienstes werden von Dr. Frank Hack-
mann und Chrisitan Stahl organisiert.

Die geplante curriculare Fortbildung 
soll den niedergelassenen Ärzten mehr 
Sicherheit und Einblick in die Tätig-
keit der Kriminalbeamten geben. Fort-
bildungsgrundlage bildet im ersten Teil 
eine mehrstündige Schulungen per E-
Learningmodul des Interdisziplinären 
Fachforums Rechtsmedizin sein. Der da-
zugehörige "forensic-atlas" vom Fachfo-
rum Gerichtsmedizin ist online abruf-
bar und wird mittlerweile auch von vie-
len Kriminaldienststellen zur Fort- und 
Weiterbildungszwecken verwendet.

Ein weiteres Modul umfasst einen 
drei bis vierstündigen praktischen Teil 
in der Rechtsmedizin. Dabei lernen 
die Teilnehmer, einen Leichnam „vom 
Scheitel bis zu Sohle“ zu überprüfen.

In dem letzten ein- bis zweistün-
digen Modul informiert die Kriminal-
polizei zusammen mit der Staatsan-
waltschaft Lübeck über die Rechte und 
Pflichten der Ärzte in Bezug auf das Be-
stattungsgesetz.

Geplant ist, dass die curricula-
re Fortbildung mit einem Zertifikat der 
Ärztekammer Schleswig-Holstein abge-
schlossen werden kann. Ihr Zeil sei nicht 
nur die Qualifizierung der Ärzte. Sie soll 
zugleich einen regelmäßigen Austausch 
zwischen Medizinern und Beamten in-
itiieren. „Ich hoffe, dass wir einen Pool 
von motivierten Ärzten zusammenbe-
kommen, die Lust am Thema Leichen-
schau haben, und auf Anforderung der 
Rettungs- und Polizeistelle zur Leichen-
schau kommen“, sagte Stahl.

Interessierte aktive Ärzte sowie Ärz-
te im Ruhestand oder direkt aus dem 
Studium können sich bei der AG Ärzte 
melden. Stahl sieht die Gruppe als Ver-
mittlungsstelle zwischen Ärzten und Po-
lizei: „Wir sind Ansprechpartner für alle 
an der Leichenschau Beteiligten.“

Stephan Göhrmann

L E I C H E N S C H A U

Polizei und Kammer 
bilden Ärzte fort
In Lübeck ist die Idee für ein gemeinsames Fortbildungsprojekt entstanden. Ziel:  
Mehr Sicherheit bei der Leichenschau und Austausch zwischen Ärzten und Polizisten. 

D
ie Beamten des Kriminaldauer-
dienstes der Bezirkskriminalins-
pektion Lübeck beschäftigen sich 
rund um die Uhr mit schweren 
Delikten. Bei vielen ihrer Ermitt-
lungen im Raum Lübeck und Um-
gebung haben es die Kriminalbe-

amten mit Todesermittlungen zu tun, 
bei der die Ursache unklar ist. 

 Dass ein Mensch verstorben ist be-
stätigt meistens der Notarzt. Ob der 
Verstorbene eines natürlichen Todes 
oder eines nichtnatürlichen Todes ge-
storben ist, stellen in der Regel nieder-
gelasse Ärzte aus dem Einzugsgebiet 
fest. Wenn möglich, wird der Hausarzt 
des Verstorbenen informiert und zur 
Leichenschau herangezogen. In vielen 
Fällen ist dieser jedoch nicht bekannt. 
Daher wird überwiegend ein Arzt des 
ärztlichen Bereitschaftsdienstes der KV 
für die Leichenschau angefordert. Da 
der Notdienst der KV erst die Notfälle 
behandeln muss und nicht rund um die 
Uhr im Einsatz ist, müssen die Beamten 
und Angehörigen oft zwei bis vier Stun-
den auf den ärztlichen Bereitschafts-
dienst warten. 

Bei einer umfänglichen Leichen-
schau durch die gerufenen Hausärzte 
kommt es nach Erfahrungen der Poli-
zei vor, dass Leichen nicht vollumfäng-
lich entkleidet untersucht werden - die 
Inaugenscheinnahme des komplett ent-  Fo
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