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Rudolf Nie dersbhelp _ Diisseldorf, den 20. Oktgbef 2002

Erster Kriminalhauptkommissar
Leiter Kriminalkommissariat 11
Polizeiprasidium Dusseldorf

LANDTAG E
NORDRHEN-WESTFALEN  §
13, WaHLE FERIGDE :

An den

Landtag Nordrhein-Westfalen
Referat I.1 - AGS

z. Hd. Herrn Frank Schhchtmo
Postfach 10 11 43

40002 D_iisseldorf

6ﬂ'ehtliche Anhérung des Ausschusses fiir Arbeit, Gesundheit, Soziales und
Angelegenheiten der Vertriebenen und Fliichtlinge am 30. Oktober 2002, 11.00 Uhr,

Plenarsaal des Landtags Nerdrhein-Westfalen
Bezug: Einladung zur Teilnahme

hier:  schriftliche Stelhinghahme zur Anderung des Bestattungsrechts

Sehr geehrte Damen und Herren,

fur die Einladung zur Anhérung des Ausschusses zur Anderung des Bestattungsrechts in
Nordrhein-Westfalen bedanke ich mich herzlich. Gern méchte ich auch zum Gésetzent\wrf uber
~ das Friedhofs- und Bestattungswesen Stellung nehmen und als Sprecher an der Anhérung

tellnehmen. Die Teilnahmeerkléfung habe ich bereits mit Fax am 17. 10. 2002 tbermittelt.
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"Im Folgenden wefde ich zu § 9 des Gesétzen‘mmrfs (BestG NRW) und zu der Streichung der
Beteiﬁgung der Polizeibehorden an der Genehmigung einer Feuerbestattung, im Entwurf gefegelt
“in § 15 BestG, als langjéhﬁger Praktiker Stellung beziehen. Seﬁt 25 Jahren bin ich im |
Kriminalkommissariat 11 in _Dﬁsseldérf t'eitié, der Dié.nststelle fiir Todesermittlungen und
Totungsdelikte, die ich'seit 1995 leite. Die Erfahrung im Umgang mit Todesermittlungen erlaubt

es mir, auf Probleme hinzuweisen, die ich in'der Umsetzung des vorliegenden Gesetzes erkenne.

1. Zu § 9 des Gesetzes iiber das Friedhofs- und Bestattungswesen (BestG NRW)

In § 9 Abs. 3 heiBit es: “drzzrnnen und Arzre sind verpflichter, z);zve&i?"gﬁc/% nach Erfalt der
fodeya}zzeige die unbekleidete [re_zb/zeroder die Tolgebure personlich zu besichtigen und
Sorglillie 2u untersuchen (Leichenschay) sowie die Todesbescheinigung auszustellen und

auszuhiandigen. ” _
- Zu begriifien ist der ausdriickliche HjﬁW'eis darauf, dass die Leichenscflau an der unbekleideten
Leiche zu erfolgen hat, wenn auch an dieser Stelle eine exakte Deﬁnitioh eines vbrgeschriebenen
~ Umfanges der Leic-henschau‘ vermisst wird. Es fehlt auch der Hinweis fiir den Arzt, 'an wen er die
Todesbescheinigung aushéndigen soll oder darf. Auch die Begrindungen geben hier keinen‘
weiteren Aufschluss. Diese Unldarhéit,rinsbesondere hinsichtlich der_er, die zur Anzeige des
Sterbefalles im Falle des § 159 StPO verpflichtet sind, hier die Polizeibehorde, wird absehb—ar zﬁ
Reibereien zwischen den Arzten als Ausstellei‘n, den Angehéﬁgen als TotensorgeBerechﬁgten und
den Polizeibeamten als Verpflichteten zur Erstattung der Sterbefallanzéige fithren. Hier sollte .
Klarheit im Gesetzestext analog der Formulierung in der bisher éﬁltiéen VO 'ﬁber das

Leichenwesen hergestellt werden.

Die Verpflichtung der Arzte zur Leichenschau wird durch die Begriindungen zu § 9 relativiert:
’Iﬂ‘é/ze/z 7 tryftige Grine egzz‘?ege;z, dissen sie die dfzzezge/zzfé Person an erne andere Arztin
oder ernen Arzt verweisen, "Die triﬁigeh:Gn','}ride werden zwar nicht ndher erldutert, jedoch ist
re{nzunehmen, dass ein zu einem Toten gerufener Arzt, der zu dieser Zeit gerade andere Patienten

betreut, damit sicherlich die Leichenschau begriindet ablehnen darf. Er soll nun den Bégéhrenden,
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in der Regel Angehorige oder Bekannte des Toten, an "andere" Arzte verweisen.

§ 9 Abs. 3 bestimmt new: “NoZdrztinnen wund Notdarzte l'liZ‘Q‘ffelll/lb'/}éﬂ Rertungsdienst sind
witirend der E?'}zsaz/'ée/‘ez'z‘fc/iaj?‘ weder zur Letchenschau noclk zur ffz/.rfz‘e//z/ég der
Todesbeschernigung pe/pﬁc/zz‘ef Gleiches gzﬁ nwadfirend des Linsarzes, J'aé[//a’ Ste den Tod
feszjgey/e//f faben.”

Der négh einem Arzt Suchende und von dem Haﬁsarzt, falls telefonisch erreicht, an einen anderen
Arzt verwiesen wurde, tragt nun in der Regel iiber Notruf 112 der Leitstelle der Feﬁen’v’ghr sein
Anliegen vor, wobei esjetzt schon ganz erheblich von der Formulieruﬁg seines Problems abhéngt,
ob alsbald ein Arzt erscheint oder ob das Problem aufgeschoben wird, mit manchmal fatalén

Folgen. Der unbedarfte Buirger meldet der Feuerwehr, dass er einen Toten gefunden habe oder

dass ein Mensch in seiner Gegenwart gestorben sei. Unter dem Einsatzstichwort “Leichensache”

wird nun nicht zwangslaufig ein Notarzt entsandt, sondern einerKrankenwagenbesatzung, dievor
Ort den Befund erhebt. Die Rettungssanititer, die keinerlei Befugnis haben, den Tod eines
Menschen festzustellen, melden dennoch immer \vieder ihrer Leitstelle, es liege éin Exitus vor, auf
die Entsendung eines Notarztes konne verzichtet werden. Es folgt ein zeitraubendes Unterfémgen,
mi_n meist unter Einbeziéhung der Leitstelle- der Polizei, einen anderen Arzt, einen
Bereitschaftsarzt, Polizeiarzt oder letztlich einen Arzt des Gesﬁndheitsamtes zu aktivieren.

Dartiber vergeht Zeit, eine Zeit, in der ja immer noch nicht feststeht, ob tatsichlich der Tod

rvorhegt oder ob hier ]emand in tiefer Be\wsstloswkeﬁ drmaend arztlicher Hilfe bedarf. -

Der mit diesen Mechanismen vertraute Biirger vermeidet dagegen den Begriff “Tod” in seinem

Anruf, meldet ein Hilfeersuchen und beschreibt einen regungslosen Patienten, der augenscheinlich

in akuter Not ist. Er verlangt ferner ausdriicklich die Entsendung eines Notarztes! Nun riicken

nicht nur der Krankenwagen, sondern auch der Notarzt aus, fahren unter Inanspruchnaﬁme'i'on
Sondgrrechten zum Einsatzort. Ein Arzt untersucht den Patienten, stellt sichere Zeichen des
Todes fest oder leistet unverziiglich die Hilfe, die ein Bewusstloser oder gar Sterbender benbﬁgt.
Nur so ist sichergestellt, dass NIenscherﬂe—ben, die z. B. durch akuten Infarkt in héchster Gefahr-

sind, gerettet werden.
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Der Gesetzentwurf manifestiert diesen Missstand, der c‘l‘arin besteht, dasé der Hilfe -guchende

Biirger auch von Zufillen abhéngt, z. B. der Art seiner Meldung des ’fodes— oder Notfalles, oB' .

~"und wann sich ein Arzt vor Ort begibt, um Hilfe zu leisten oder den Tod festzustellen. Die
Regelung in § 9 BestG NRW stellt es ins Ermessen des Notarztes, ob er zu einem vermeintlichen
Todesfall fihrt oder nicht. Der Proble}natik, dass "ein Léie, der einen Toten meldet= der
schlechteste Zeuge daﬁir isf, ob denn nun der Tod vorliegt oder nicht, wird dér Gesetzent\wrf in
kemer\ Weise gerecht. Der Melder stellt die erste Weiche, wenn er mit seinem Anruf de facto ihm
Einsatz “Lelchenschau aufruﬁ zu dem der Notarzt nun nicht mehr verpflichtet ist. Es efhebt sich

" die Frage, ob dann zukiinftig tiberhaupt noch eine Krankenwagenbesatzung entsandt wird, die
bislang zumindest noch die Vorhut des Notarztes darstellt, oder ob man sich gleich an einen 'Afzt
des Gesundheitsamtes wendet, der, nicht fiir Rettungszwecke ausge'riistet, mit dem Formular der

| Todesbeschéiniirun0 in der Tasche zur Leichenschau fiihrt. Im Notfall wird er wohl eher zu spat '
eintreffen. \’\ ohlgemerkt: der Arzt des Gesundheitsamtes ist kein Rettunosarzt er rickt nicht mit |

" dem lebenserhaltenden W erkzeuo einesRTW an' Selbst Uuten W illens wird er dem vielleicht noch

nicht Verstorbenen kaum helfen konnen, es sei denn durch Anruf unter 112, um einen Notarzt zu

alarmieren! ' o S :

Dass ein Notarzt, der wihrend des Einsatzes den Tdd eines Menscheﬁ feétgeStellt hat, die
Todesbescheinigung aber noch nicht ausgefiillt hat, nun plotzlich zu einem -anderweitigen
~Rettungseinsatlz gerufen wird, ist nicht neu und hat aus meiner Erfahmﬁg nie zu tatsichlichen _
Schwierigkeiten Ueﬁlhﬂ Natiirlich muss hier die Ausstellung der Todesbescheinigung vor der
Rettung eines anderen Menschen zuriickstehen, auch wenn sich nun die Schwierigkeit auﬁut dass
der Leichnam vor der schriftlichen Dokumematmn des Todes nicht abtransportiert werden darf. }
Hier wird sich éber ,irnmef ein Weg finden, der auch dem Toten, seiner 'Wﬁr‘de, und seinen
‘ —‘Angeht')rigen gerecht wird und allen gegeniiber zu vertreten ist. In den letzten Jahrén haben
Notfallseelsorger in vielen Fillen die Funktion iibernommen, Angehérige, die nach dem Abriicken -
des Rettungsteams frither plotzlich mit dem Toten in der Wohnung und der Todésbescheinigung )
auf dem Tisch allein zuriickgelassen wurden, in diesér ersten Phase beizustehen. Wenn also ein
‘ Rctfuﬁgsarzt.\?or Abschluss der Leichenschau und vor Ausstellung der Todesbescheini'gung wegen
eines anderen Notfalles die Ortlichkeit verlassen muss, sind schon heute die Angehorigen oftmals

‘nicht mehr allein. Der Seelsorger wird jetzt sicher mit den Angehorigen warten, bis ein anderer
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Arzt erreicht ist, um den Akt der Leichenschau zu beenden und die Formalitaten zu erledigen,

damit der Bestatter seines Amtes walten kann und der Leichnam abtransportiert wird.

Von Notirzten wird zu diesem Thema immer wieder auf fur sie vollig undiskutierbare Fille
hingewiesen, bei denen sie zu verwesten Leichen oder z. B. zu den zerstiickelten Resten einer
Bahnleiche gerufen werden, um die Leichenschau durchzufithren. Von diesen Féllen rede ich hier
ausdriicklich nicht. Es gibt mit dem Leben nicht zu vereinbarende Zustande, die auch problemlos
von einem Laien erkannt und beschrieben werden konnen. Dass dies keine Féi]le fir einen Notarzt
sind, wird hier nicht bestritten. Diese Falle werden auch heute schon regelmiBig anders
gehandhabt, z. B. uber die Hinzuziehung von Polizeivertragsarzten. Todesfille dieser Art sind
durchweg auch solche, die gem. § 159 StPO als polizeiliche Leichensachen zu bearbeiten und der
Staatsanwaltschaft zum Entscheid tuber die Veranlassung einer gerichtlichen Leichenoffnung

vorzulegen sind.

Sowohl die “weiche” Verpflichtung der Arztinnen und Arzte zur unverziiglichen Leichenschéu und
Ausstellung der Todesbescheinigung, wie auch die Entpflichtung der Notarzte von diesen
MaBnahmen bieten keine wirkliche Losung des Problems des Burgers, der mit einem Sterbefall
konfrontiert wird und nun sehen muss, dass er irgendwo an einen Arzt kommt, einen, der sich
selbst in die Pflicht nimmt und den letzten Dienst »an diesem Patienten erweist. Auch die
Benennung der Arztinnen und Arzte der unteren Gesundheitsbehorden als “letzte Instanz” ist in
der taglichen Praxis keine biirgerfreundliche Lésung. Diese Mediziner gehen in ihrem Amt
vielfaltigen Aufgaben nach, die sie terminlich und ortlich binden und eben nicht standig fiir
Leichenschauen vorsehen. Das Problem voéllig unangemessener Wartezeiten, bis nach dem
vermeintlich eingetretenen Tod ein Arzt erscheint, um die Leichenschau durchzufiihren, die
sicheren Zeichen des Todes festzustellen und die Todesbescheinigung auszufiillen, wird auch mit

dem neuen Gesetz in dieser Form nicht gelost, sondern eher noch kompliziert.

Der m. E. einzig richtige Schritt wire die Installierung eines amtlichen Leichenbeschauers, eines

Fachmannes,

- der den Verstorbenen nicht zuvor behandelt hat, der also auch nicht in Versuchung
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geraten kann, einen von ihm selbst zuvor begangenen, vielleicht todlichen.

Behandlungsfehler nun mit Attestierung des “nattirlichen Todes” zu verdecken,

- dem aufgrund seines Wissens und seiner Erfahrung die immer wieder bekannt gexvdrdenen
. kapitalen Fehldiagnosen bei der Todesfeststellung nicht. unterfaufen, der also noch
Lebende nicht in Friedﬁqfskapellen transportieren lasst,

- der auch die vielfach-nur dezenten Zeichen nicht naturlicher Todesfille erkennt und in den

. richtigen Fallen die Hinzuziehung der Polizei veranlasst,

- “der fir diesen Zweck in Bereitschaft. liegt und nicht gleichzeitig durch andere

Verpflichtungen gebunden ist, somit schnellstmdglich vor Ort erscheint.

Die Forderung néch dem amtlichen Leichenbeschauer wirci von Kriminalisten und Juristen seit
Jahrzehnten wiéderhoit und mit groBér Dringlichkeit vorgetragen. Ich kann nur vermuten, dass die_
Kostenﬁage: die Einrichtung einer flichendeckenden Betreuung des Landes mit
Leichenbeséhauern b_isher' vcrhin‘dert hat. Angesichts leerer Staatskass’en moge man aber auch
einmal bedenken, dass das Fehlen dieser institutionalisierten &rztlichen Fachleute eine Vielzahl
von polizeilich zu bearbeitenden Leichensachen ﬁroduzierté die .in der Folge -.die
'Staa’;samvaltschéﬂ, die Gerichte und letztlich Rechtsmediziner beschiftigen. Die Unsicherheit der
niedergelassenen Arzte in der Leichenschau wird in zahllosen To,desbescheirﬁlgungen'
quumeriﬁex’c, in denen zur Todesart "ungeklart" angekreuzt wird, obwoh} die Krankengeschichté .
dem Arzt bekannf[ ist und die Leichenschau keiné objektivierbaren Zeichen nicht natiirlichen Todes
~ergeben hat. Damit keine Missverstindnisse aufkommen: Ich méchte diesen Kréten ihr Verhalten
nicht vorwerfen, sie handeln jedenfalls gewissenhafter als andere, die trotz Unsicherheit und trotz
_ fehlender Erfahrung den “natiirlichen Tod” beschieinigen. F olge sind einerseits vollig ﬂberﬂﬁssige
Todeserrnittliungsverfahren, die bei Einsatz eines amtlichen Leichenbeschauer zu Recht vermieden
worde;n waren, andererseits das Nichterkennen tatséchlicher unﬂatﬁrlicher Todesfille. An dieser
Schnittstelle, welche die Leichenschau darstellt und dié dazu dienen koénnte und sollte, das
“Dunkelfeld bei Totungsdelikten zu erhellen, wird es also éher noch dunkler, als es zuvor schon

‘war. Der Gesetzentwurf bringt mit den Regehungen in § 9 Abs. 3 BestG NRW jedenfalls nicht das '
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erwunschte Licht ins Dunkle.

Ausdriicklich seien dagégen dié in den Gesétzéntvmrf, § 9 Abs. S, aufgenomrhengn
Verpflichtungen der Arzte begriBt, namentlich zum Abbruch der Leichenschau bei'_F.estste—llung
von Anhaltspunkten fiir einen nicht natiirlichen Tod, zur unverziiglichen Unterrichtung der
Polizeibehorde ur_id»’ zur Sorge dafiir,-dass bis zum Eintreffen der Polizei Veranderungen weder an
den Toten noch an. der Umgebung vdfgenommen werden. Hier wurden die kriminalpolizeilichen
Winsche durch den Gesetzgeber so in eine Norm umgesetzt, dass die Beweissicherung fiir
spitere Gerichtsverfahren zukiinftig optimaler gewihrleistet Wérden kann. Ideal | wire einé
Ergénzung dahingehend, dass der Arzt bis zum Eintreffen der Polizei vor Ort {ferbléibt, ﬁm dann -
gemeinsam die Leichenschau spureﬁschonend zu beenden und den Tod zu bescheinigen.

Vermutlich {ibersehen wurden bei der Verpﬂichtung zur Unterrichtung der Polizei die Fille, in
denen der Arzt nach der Leichenschau weder den "natiirlichen Tod", noch den "nicht nattrlichen
Tod" beéch‘einigt, sondern sich in der Todesbeécheinigung fur die sog. dritte Alternative

entscheidet, also sein Kreuz in dés Feld "ungeklart, ob natirlich/nicht natiirlicher Tod" setzt. Auch
diese Fille sind gem. § 159 StPO anzuzeigen ﬁnd erfordern uﬁverzﬁgliche Aktivititen der Polizei.
. Die Beschrénkung der Alarmierung der Strafverfolgungsbeh6rden konnte nun dazu fiihren, dass
gerade in den unklaren Féillén erst ein zeitverzijg;el‘[es Erscheinen von Polizeibeamten erfolgt,

verbunden mit den vielfiltigen Moglichkeiten der Veranderungen an der Leiche und deren

Umgebung. Hier sollte eine klare Regelung erfolgen, um nicht eine Gesetzesliicke zu hinterlassen.
2. Zu § 15 des Gesetzes iiber das Friedhofs- und Bestattungswesen (BestG NRW)

Der Gesetzentwurf sieht eine Beteiligung der Polizei bei der Genehmigung einer Feuerbéstattung
nicht mehr vor. Nur in den Fillen, in denen sie aus anderen Griinden bereits Ermittlungen nach
§ 159 StPO fuhrt, ersetzt die Freigabe der Leiche zur Erd- und Feuerbestattung die zweite

Leichenschau durch einen Amtsarzt.

Die Einbindung der Polizei durch die sog. "Unbedenklichkeitsbescheinigung” wurde in den

vergangenen Jahren auch innerhalb der Polizei kontrovers diskutiert. Tatsdchlich hat dieser
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- Verwaltungsakt regelmafig keiﬁe Efmitﬂungen gezeitigt, die mit den Befunderhebungen bei
Todesermittlungen nach § 159 StPO uﬁabdingbar sind. Dennoch habe ich mfch immer wieder flir
die Beibehaltung dieser polizeilichen Einbindung eing'e—setzt. Im KK 11 in Diisseldorf'wurden diese
Sterbefalle, zuletzt ca. 2500 Féuerbestattungen im Jahr, Zumindést einer _ aktenmaBigen
Uberpriifung. unterwmfeﬁ: Trotz jeweils vorangegangener zweiter Leichenschau durch deﬁ
Amtsarzt wurden dabei immer wieder konkrete Mingel in den Vorgeiegteh Dokumenten,
insbéso’ndere der deesbescheim'gung, festgestellt, dié'kriminalpolizeilic_he Aktivititen in Gang
setztén. Durch vorbildliches Zusammenwirken mit den Leichenschauirzten dés Instituts fir

‘Rechitsmedizin der Universitit Disseldorf konnten in der Folge hiesige Zweifel am natﬁrlichen
Tod ausgeraumt werden oder es wurden Verfahren nach § 159 StPO eingeleitet. ICH halte es fur
durchaus bedauerlich, dass nun zukunfug die v erantwortung allein noch bei den Amtsirzten liegt,

die ihrerseits blsher stets den polizeilichen Part begriiit haben.

Ich hitte es eher begriiit, wenn die Ausstellung der polizeilichen Unbedenkﬁchkeitsbescheirﬁ@ng
aﬂ die Forderung gekniipft worden wire, zumindest eine polizeiliche Kontrqlle_dahingehend
vorzunehmen, ob fiir den Verstorbenen Kriminalakten gefiihrt werden und sich daraus
Erkénntnisse ergeben; die Zweifel am nattirlichen Tod begriinden konnten. Kriminalakten
enfhalten Informationen.‘zu konkreten Auseinandérsetzung_en, Bcdf_ohungen und Tiétlichkeiten im
familisren oder sonstigen Umfeld , aber auch zu vorangeganggn;:n Suizidversuchen. Diese
wertvollen Erkenntnisse, die fiir zuktinftige Schadensereignisse gesammelt wurden, liegen dem

zweiten Leichenschauarzt nicht vor und bleiben zukunftlg vollig Unbeméksiéhtig.

" Es sei abschlieBend noch einmal an das Dunkelfeld bei Totunnbdehkten erinnert. Die hohe
Auﬂdaruncsquote bei Totungsdelikten bezieht sich nur-auf d1e bekannt gewordenen Taten. Das .
eigentliche Problem fiir Arzte und Polizeibeamte liegt aber im Erkennen eines nicht natirlichen
Todes. I—Iiér sollte man niCHt leichtfertig ein Mittél aufgében, das dazu beitragen kann, Klarheit zu

- verschaffen.

(Rudolf Niederschelp)-
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