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In den leizien vier Jahren fithrten wir
mehe als 800 Nachweise anf Progen Im
Urin oder Serum mit EMIT oder jimgst
mit TDX durch. Meist waren es Iro-
genfreikeitskontrellen, aber gelegent-
Tich anch Nachweise bei akuten Vergif-
tungen, die mif waseren beiden mobi-

len EMIT-ST-Geriiten vor Ort durch-

gefithrt worden. Neben Cannabis, Am-
phetaminen und Cocain forschten wir
meist nach Opiaten, Benzodiazepinen
und Barbituraten. Positive Ergebnisse
wurden in 95% durch DC bestatigt.
Opiate

Fiir Fixer ist der Ausschlufl ¢ines Rilck-
falls sehr wichtig. Heroin, synthetische
Opiate oder Opiate wie Codein konaen
nachgewiesen werden. Bei Abhingigen
gibt es jedoch Unterschiede beim
Nachweis der verschiedenen Opiate.
Der Nachweis kann 6 Stuncen mach
der letzten Hercininjektion
70 Std. pach der Binnahme von Metha-
don noch positiv sein. Es gibt keine
eindeutige - Bezichung zwischen der
Dosis, sondern nur dem Grad der Ab-
hingigkeit. Bei Nichtabhangigen kann
man die Einnahme noch schr lange, Bel
Abhiingigen jedoch nur sehr kurz da-
nach nachweisen.

Lzw,

Barbitwrate i

Die Schwere einer Abhingigkelt bdngt
davon ab, ob langwirkende Barbiturate
wie Phenobarbital oder kurzwirkende
Barpiturale wie Pentobarbital oder
Hexobarbital regeimabig cingenom-
men wurden. Bei Barbituratabhingi-
gen kann man bis zam 10. Tag nach
dem Absetzen im Urin oder Seium
langwirkendc Barbiturate nachweisen.
Im Urin kdnnen die Barbiterate necil
einen Tag linger im Serum naciigewie-

sen werden. Die Entrugssymptomatik
‘beginnt erst, wenn die Barbiturats im
Urin nicht mehr nachgawiesen werden

kdénnen.

Halluzinationen

In 10% der Fille kann ein Barbiturat-
oder Benzodiazepin-Entzugsdelir ein-
treten. Zu Beginn des Delirs mit Hellu-
zinationen kann kein toxikologischer
Nachweis der Drogen wie Alkohel,
Bartbiturate oder Benzodiazepine erfol-

Suchtmittel _Na_c_hgeis

gen, da der Nachwels negatv sein mul.
Bei durch Cannabis induzierten Hallu-
zinationen isi jedoch stets gin positiver
Giftnachweis zu erwarten.

Vergiftungs-Abhiingigkeit

Zur Unterscheidung, ob bei einer ho-
hen Extinktion cine Vergiftung vor-
Yiegt, mul man entweder die Klinische
Symptomatik' wic Koma oder Ataxie
Yennen oder zwei Bestimmungen im
Abstand von 24 Std. machen. Falls
Delta-x héher als 100 ist, kann cs sich
entweder um eine Vergiftung oder
auch um einc Abhéngigkeit handcln.
Falls dic Messung nach 24 Std. nur
10% niedriger ist als am Vortag. s¢
handelt es sich um dic Abhingigkeit
von cinem langwirkenden Barbiturat
bzw. einem Benzodiazepin. Falls das
Ergebnis um 20% niedrigeris, kann es
sich um die Abhingigkeit vonr einem
kurzwirkenden Barbitarat handeln. Ist
das Ergebnis nahezu identisch, kann €3
sich um eine akute Vergiftung handeln.

Akute Vergiffung

Die Dauer einer akuten Vergiftung bei
einem Barbituratabhdngigen wihrt nur

einige Tage — auch ohne klinische Be-

bandiung. Irer Patent erwacht noch
unter einem hohen Unin- oder Serum-
spiegel, der z. B. noch ein Delta-x von
400 oder 1000 betragen kana.

Benzodiazepine

Wie bei Barbituraten gibi es Benzodia-
zepine mit langwirkenden und Kurzwir-
kenden Metaboliten. Die Akkumula-
tionszeit kann sehr unterschiedlich
sein. Einige Benzodjazepine kdnnen

* gogar in therapeutischer Dosis nachge-

wiesen werden wie Oxazcpam, MNitra-
zepam und Diazepam. Andere Benzo-
dizzepine wic Bromazepam und Cloba-
zam konnen mit den heutigen Reagen-
tien selbst bei Vergiftungen nicht nach-
gewiesen werden. Falls cine Abhangig-
keit in niedriger Dosjerung nachgewie-
sen werden kann, kann man die Aus-
scheidung 10 Tage lang m Urtin (bzw.
Serum} nachweisen, falls der Patient in
hoher Dwosis und iber einen lingeren
Zeitraum:  MiBbrauch getrieben hat.
Mit Ende der Nachweismoglichkeit

kannen die Entzugserscheinungen bei’

089 649 14050 S

! 3% Entzugskrampf (und 10% ein Ent-
zugsdelir) beginnen. Der Nachweis ist
also mur vor Begmn der Entzugser-

| scheinungen moglich. Da Barbiturat

i lang wirken, sind sic als Ersatzdroge

oft bei Morphin- oder Amphetaminab- -

hangigen machweisbar, dic zum Zeit-
punkt des Giftnachweises frei von ibrer

Priméardroge waren.

Cannabis

Da der Xérper Tetrahydrocannabiol in
den Zéllen speichert und es langsam
wieder ins Blut abgibt, fanden wir bel
Ursern das Gift poch zwischen poun und
finfundvierzig Tager nach der letzten
Applikation, bei Anfingern war der
Nachweis pach zwei bis sechs Tagen
schon negativ. Da jedermann leugnet,
Haschisch oder Marfhuana geraucht zu
haben, es jedoch auch bei EMIT-Kon-
trollen bei alten Leuten, die glaubhaff
niemzls Haschisch ge-
raucht zu haben, positiv war, hallen
wir groBte Probleme, da uns keine
Moglichkei: fiir cinen Bestidtigangstest
vorliept. Dies erschwert auch die
Rechtslage. Manchmal ergab sich eine
negative Kontrolle, wenn ein neuer
Kalibrator verwendet wurde. Falls der
Urin mit einem positiven Cannabiser-
gebnis langer als zwei Tage 1o einem
warmen Raum aufbewahrt baw. trang-
portiert wurde, kaan die Kontroile
ebenfalls negativ austallen.

versicherten,

Amphetamine

Nur 10% der jungen Drogenabhingi-
gen in Minchen milbrauchen Kokain
oder andere Amphetamine. Sie ver-
wenden es selten, da es sehr tener is:
und manchmal schwierig zu erhalten
ist. Bei dieser Droge gibt es grofic Un-
terschieds bei der Zeit, sic nachzuwei-
sen. Sie kanp bis zur vier Wochen
nachgewicsen werden, da bei den Am-
phetaminen infolge der Tachyphylaxia
nach einer schnellen Gewshnung hoke
Tiosen benttigt werden und sie im al-
kalischen Usin nur spérlich ausgeschie-
den werden. Die Entzugspsychose
withrt solange, wic die Amphetamine
im Urin nachweisbar sind.

Vorsichtsmafinahmen

Bei Drogenfreibeiiskontrollen  sam-
meln wir drei Urinproben von drei ver-
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schiedenen Tagen, z. B. Montag, Frei-
tag und n#chsten Montag. Etwas Urin
von jeder Probe wird ZUSAmMmenge-
schutiet und gemeihsam auf Alkchol.,.
Opiate, Barbiturate, Benzodiazepine
und Cannabis untersucht. Fast alle
Drogenabhingigen in  Deutschland
sind Polytoxikoman. Seibst wenn Sie
versuchen, von Morphium und semen
Derivaten wihrend der Behandlungs-
zeit frei zu bleiben, komnen Barbi-
turate, Benzodizzepine oder Cannabis
infolge jhrer lingeren Halbweriszeiten
nachgewiesen werden. Falls der Sam-
meltest positiv ist, kdnnen dic cinzel-
" pen Asservate aufl Wunsch (und Xo-

en) des Patienten getrennt untersucht
“werden, um den Riickfall exakt zu ter-
minieren.

Diagnostik derch mobiles EMIT-ST

Krankenhiuser, die nicht dber die
Maoglichkeit einer Drogendiagnostik
oder den Vergiftungsnachweis verfi-
gen, kinnen in Norddeutschland dber

die Berufsfenerwehr OCberhausen, in
Siiddentschland {iber das TOX CEN-
TER in Minchen die mobile EMIT-
¢T-Einheit znfordern (Telefon [089]
601020}, Das ST-Photometer von
Syva kann an die Autobatterie des Not-
arztwagens angeschiossen werden und
erbringt in 15 Minuten die Ergebnisse.
Dics ist besonders zur Differentialdia-
gnose eines Hirnddems oder eines Sui-
zidversuchs bei blanker Anamnese be-
deutungsvoll. Es kann sowohl Erbro-

chenes wie das Magenspiilwasser oder -

Urin untersucht” werden. Bei sehr
schweren Vergiftungen kann in der
Blase kein Urin sein oder der vorhan-
denez Utin ist zu saver, so dald darin
keine saurcn Substanzen wie Barbitor-
sdure nachweisbar sind. In solchen Fal-
len bietet sich der Mageninhalt als As-
servat zn. In Krankenhdusern wird al-
Terdings meist Serum zur Untersuchung
ZL ¢ Verfiigung gestellt, das zum quanti-
tativen Nachweis einer bekannten
Giftsubstanz hervorragend geeignet ist.
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Hiafigkeit positiver Ergebnisse

Opiate 22%
Cannabis 11%
Barbiturate 34%
Benzodiazepine 18%

Beinahe alie Patienten (97%) waren
jinger als 30 Jahre und polytoxiko-
man. Barbiturate und Benzodiazepine
wirken wie Alkohcl und Haschisch als
Ersatzdrogen fir harte Drogen wie
Morphin. Patienten, die Amphetamine
und Kokain miBbrauchien, benutzten
auch Barbiturate als Ersatzdrogen. Als
Beweis einer Drogenabhingigkeit oder
zum Nachweis eines erfolgreichen Ent-
zugs ist stets ein Drogenscreening auf
felgende sechs Noxen ndtig: Alkohal,
Barbiturate, Benzodiazepine, Canna-
bis, Amphetamine (Kokain) und Mor-
phin. In Deutschland ist ein Suchttest
auf Methaqualon dexzeit nicht notig.

PD Dr. med. Max Daunderer



