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Liebe Kolleginnen und Kollegen,

die positiven Ver#dnderungen in der DDR haben es ermdglicht, die
bisher erzwungenermafen geringen deutsch-deutschen wissenschaft—
lichen und personlichen Kontakte mit toxikologisch titigen
Fachkollegen aus der DDR zu intensivieren. Die Vorstidnde der
GTFCH und der Arbeitsgemeinschaft Toxikologische Chemie der DDR
haben daher beschlossen, diese Mdglichkeit zu nutzen und eine
engere Zusammenarbeit zu vereinbaren. ‘ -

Un die personlichen Kontakte zu verbessern und die beiden
Gesellschaften einander niherzubringen, wird ein gemeinsames
Symposium vom 3.-5. Juli in Leipzig stattfinden. Hierbei sollen
beidergeits interessierende Themen diskutiert werden. Bisher
sind Weiterbildungsordnung, Qualitdtskontrolle und Drogenana-
lytik in das vorldufige Programm aufgenommen. Weitere Vorschlage
sind willkommen. Fur freie Themen aus unserem Arbeitsbereich ist
der 4. Juli vorgesehen. : '

Wir bitten daher.um entsprechende Vorschldge und Beitridge.

Wir -mochten alle an dem Symposium interessierten Kollegen im
Hinblick auf die, mit dem Ziel der moglichst baldigen Begegnung,
kurzfristig anberaumte Tagung bitten, sich umgehend (bis 16. : '
Marz) mit Anmeldungen und/oder Beitrdgen an die Geschiftsstellen
unserer Gesellschaften zu wenden.

Ein Rahmenprogramm und ein Programm fiir Begleitpersonen sind
vorgesehen.

Auf Wiedersehn in Leipzig!

gez. . | ' gez.

Manfred Moller (Homburg/Saar) Klaus Miiller (Leipzig)
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JOHANN GEORG NOEL DRAGENDORFF (1836 bis 1898)

Karl-Friedrich Ahrend
Institut fiir Gerichtliche Medizin, Wilhelm-Pieck-Universitat
DDR 2500 Rostock 1

Ein Grabmal aus glanzendem schwedischen Granit auf dem Alten
Friedhof in Rostock erinnert an einen Vissenschaftler, dessen
Name mit einem auch gegenwiirtig verbreitet angewandten Reagens
verbunden ist: J. G. N. Dragendorff. Die Inschriften “Dorpat
1864 — 1894" und "Seine dankbaren Schiiler in Russland" weilsen
auf Ort, Zeit und Land erfolgreichen wissenschaftlichen Virkens
hin. Johann Georg Noel Dragendorff wurde am 20. April 1836 als
dltester Sohn des Arztes Dr. Ludwig Dragendorff in Rostock
geboren.

Schon wdhrend seiner Gymnasialzeit zeichnete sich Dragendorffs
besonderes Interesse fir die Naturwissenschaften ab. In seinen
Erinnerungen schrieb er: "Namentlich durch die Mineralogie
wurde in mir der Trieb, mich mit den Grundlehren der Chemie
vertraut zu machen, erweckt”. Nach dem Schulabschluf entschied
er sich, ausgehend von der Uberlegung “..in einem Fache tatig zu
sein, in welchem Theorie und Praxis gleich geiibt werden muBten,
welches also die Méglichkeit offen h&élt, einmal spater sich
ganz der Vissenschaft oder der Praxis zuzuwenden”, fir einen
pharmazeutischen Beruf. Als 17jabhriger trat Dragendorff eine
Lehre in der Rostocker Hirsch—-Apotheke an. Sein Lehrherr,

Dr. Vitte, vermittelte ihm eine gediegene Ausbildung und gab
ihm Gelegenheit, Vorlesungen uber Botanik und Chemie an der
Universitiat zu besuchen. Dem Lehrabschlu8 folgte eine
einjahrige Tatigkeit als Apothekergehilfe.

Ein zweisemestriges Studium an der Universitat Rostock been—
dete Dragendorff im Sommer 1858 mit dem Apothekerexamen.
Anderthalb Jahre war er dann in der Apotheke seines Vetters
Buch in Heidelberg als "Laborant und Recepteur” tatig und
nutzte daneben Moglichkeiten, seine Eenntnisse zu erweitern und
wissenschaftliche Anregungen zu gewinnen. Er befaBte sich mit
den spektralanalytischen Arbeiten von Bunsen und Kirchhoff,
horte Helmholtz und kam mit Erlenmeyer in Verbindung.

1860 nach Rostock zuriickgekehrt, trat er eine ihm angebotene
Assistentenstelle am Chemischen Laboratorium der Universitat
an. Unter Leitung seines Lehrers, Prof. Schultze, nabm er
Untersuchungen auf den Gebieten der Pflanzenanalyse, der
Pflanzenphysiologie und der Agrikulturchemie vor. Erfahrungen
fiir eine Lehrtatigkeit sammelte er als Vorlesungsassistent und
bei der Vorbereitung von Studierenden und Apothekerlehrlingen

auf ihre Examina.

Nach Vorlage einer Dissertation mit dem Titel "Uber die
Einwirkung des Phosphors auf einige kohlensaure und borsaure
Salze"™ wurde Dragendorff im Oktober 1861 zum Dr. phil. der

Universitat Rostock promoviert.



dorff 1862 dem Ruf
Eine neue Schaffensperiode begann, als Dragelelrsburg folgte, um

der Pharmazeutischen Gesellschaft in St. Pet Zeit—
die Redaktion der neu zu begriindenden PharmizeuZézcgi:Chien
schrift fiir Rufland zu iibernehmen. Die erste AUSHE

im Mai 1862. : ~
Gleichzeitig wurde Dragendorff die Leitung des neu eingerich

teten Laboratoriums der Pharmazeutischen Gesellsc?aft in

St. Petersburg iibertragen, dem vornehmlich die Ausfuhrung Lt
gerichtlich—-chemischer Untersuchungen oblag. A“f dieser de L
berichtete Dragendorff in seinen Erinnerungen: "Vo irgend e ;?S
Verdachtiges wahrgenommen wurde, wurde die Polizel benachric
tigt, die allerabenteuerlichsten Dinge wurden berichtet, de
ich wurde mit Untersuchungen, oft der harmlosesten Gegenstande

uberschiuttet”™.

Eigentimliche Krankheitserscheinungen bei der Wachmannschaft
des VWinterpalals waren Anlass zu toxikologischen Untersuchun—
8en an Spelseresten, Erbrochenem und an Trinkwasser, 1n deren
Verlauf Dragendorff Blei nachweisen konnte. Da bel vorange-—
gangenen Revisionen der damalige Direktor der Pharmazeutischen
Gesellschaft, Prof. Trapp, das Wasser niemals als bleihaltlg
befunden hatte, durfte es auch nun nach Ansicht der beteilig—
ten Beamten auch kein Blei enthalten. Eine Kommission beauf-
tragte die beiden Kontrahenten, Wasser verschiedener Stellen
zu untersuchen. Dragendorff konnte seine Befunde ausreichend
belegen und fand die Ursache in dem Leitungs— und Reservoir-
system fir Wasser aus Blei, welches zudem vor dem Ungliicks-
fall unsachgerecht gereinigt worden war.

1864 wurde Dragendorff zum ordentlichen Professor fiir Pharmazie
an die Universitat Dorpat <(heute Tartu / Estnische .SSR) beru-—
fen und trat die Nachfolge des verstorbenen Direktors des
Pharmazeutischen Instituts, Prof. Claus (Entdecker des Ruthe—
niums), an. Zuvor war es aber erforderlich, einen Gelehrten-—
grad in RuBland zu erringen; deshalb absolvierte er noch das
Magisterexamen an:der Universitét Dorpat.

Die Einrichtung und Ausstattung des Pharmazeutischen Instituts
waren recht durftig, es war zunidchst in drei Zimmern einer
Mietswohnung etabliert, von denen eines als Auditorium diente.
Im Laufe einiger Jahre gelang es Dragendorff Jedoch, die raum-
liche Situation und die technische Ausstattung der Laborato-
rien und damit auch die Arbeitsbedingungen wesentlich Zzu
verbessern.

GemaB Kobert, der vor seiner Berufung nach Rostock als
Pharmakologe in Dorpat tatig war, richtete Dragendorff die
Praktika der Pharmazeuten wie auch der Mediziner so ein, daB
jeder Student selbst experimentieren muBte, wihrend bis dahin
immer eine Gruppe von Studierenden um einen das Experiment
Ausfihrenden bherumstand.

Die fundierte theoretische und praktische Ausbildung spiegelt
sich in einer groBen Zahl experimenteller wissenschaftlicher
Arbeiten seilner Schiiler wider. Zwei Gebiete stehen im
Vordergrund der wissenschaftlichen Abhandlungen Dra

und seiner Mitarbeiter, chemische Untersuchgngen gindorffs
Pflanzeninbhaltsstoffen und toxikologisch-chemische Arbeiten

)



Eine Auswahl von Schliisselworten mag die Breite und Vielfalt
selnes Schaffens andeuten:

Aconitin, Anilinsl, Arsemn (Tapeten und Gespinste), Atropin,
Brucin, Cantharidin, Chinaalkaloide, Chloralhydrat,
Colchicin, Hyoscyamin, Opiumalkaloide, Phenol, Pikrinsaure,
Pikrotoxin, Ptomaine, Strychnin, Veratrumalkaloide,
Anwendung der Dialyse und der Spektroskopie in der
gerichtlich—-chemischen Analyse.

In einer Mitteilung, welche 1866 in der Pharmazeutischen Zeit-
schrift in RuBland erschien, empfahl Dragendorff ein neuarti--
ges Reagens. Er schrieb dazu: "Das eigentiimliche Verhalten,
welches die Doppelverbindung des Jodquecksilbers mit Jodkalium
den Alkaloiden gegeniiber besitzt, veranlasste mich, auch einige
andere Doppelverbindungen von Jodiden schwerer Metalle nach
derselben Richtung hin zu untersuchen. Zufallig verfiel ich
zundchst auf die von Schneider dargestellte Verbindung
Jodwismuth - Jodkalium, in der ich in der Tat bald ein sehr
empfindliches Reagens fir Alkaloide erkannte®.

Dieses Reagens, welches mit vielen Alkaloiden orange—farbene
Prazipitate bildet, erlangte sowohl in der Arzneimittelanalytik
als auch in der forensischen Chemie verbreitete Anwendung.

Als Farbungsreagens zi#éhlt das mit den Namen Dragendorff verbun-—
dene Kalium-tetraiodobismutat zu den am haufigsten verwendeten
Detektionsmitteln fiir diinnschichtchromatographisch getrennte
stickstoffhaltige Verbindungen.

Das wohl bekannteste Lehrbuch Dragendorffs "Die gerichtlich-
chemische Ermittlung von Giften in Nahrungsmitteln, Luft-
gemischen, Speiseresten, Koérperteilen" erschien 1868 in erster
Auflage, der bis 1895 drel weitere iiberarbeitete folgten.

Im Unterschied zu anderern einschléagigen VWerken jener Zeit
zeichnete es sich dadurch aus, daB neben den anorganischen auch
die organischen Gifte eingehend bebhandelt wurden. Es wurde
ebenso wie das 1881 veroffentlichte Handbuch "Die qualitative
und quantitative Analyse von Pflanzen und Pflanzenbestand-—
teilen” in mehrere Sprachen ilubersetzt.

Die in mehreren Folgen erschienenen "Beitrage zur gerichtlichen
Chemie” beinhalten detaillierte Darstellungen toxikologischer
Arbeiten aus seinem Institut.

Sein letztes groB8es Verk “Die Heilpflanzen der verschiedenen
Volker und Zeiten, ihre Anwendung, wesentliche Bestandteile und
Geschichte”™ vollendete Dragendorff nach der 1894 erfolgten
Heimkehr in seine Vaterstadt Rostock. Hier verstarb Johann
Georg Noel Dragendorff am 7. April 1898.

Dragendorffs engagiertes Wirken als Hochschullehrer und
Forscher, sein Bemiihen um einen organisatorischen Zusammen-—
schluB der Pharmazeuten sowie um internmationale Verbindungen
hatte nicht nur zu einem standigen Anstieg der Zahl der
Studierenden in Daorpat zur Folge, sondern erfuhr auch
vielfaltige Ehrungen und Wirdigungen: u.a. Ehrendoktorwiirde
der Universitat Minchen (1872), Ehrenmitgliedschaft in der
Pharmaceutical Society of Great Britain und der American

Pharmaceutical Association.
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CHEMISCH-TOXIKOLOGISCHE UNTERSUCHUNGEN ZUR EPIDEMIOLOGIE
DES ARZNEIMITTELKONSUMS*

G. Sticht, H. Kéferstein, M. Staak o .
Institut fir Rechtsmedizin der Universitdt, D - 5000 Koln 30

EINLEITUNG

Die zunehmende Verbreitung psychotroper Medikamentenwirkstoffe,

von Alkohol und Betdubungsmitteln, hat in den letzten Jahren zu
einer Erhdhung des Abhingigkeitspotentials gefiihrt mit entsprech-
enden Auswirkungen auf Morbiditdt und Mortalitdt. Im Rahmen eines
ldngerfristig angelegten Programms haben wir eine unausgewdhlte
Stichprobe dahingehend iiberpriift, wie weit durch eine Untersuchung
von Schenkelvenenblut mit standardisierter Methodik und verhdlt-
nismdBig geringem Aufwand Feststellungen hinsichtlich einer Ein-
nahme von psychotropen Medikamenten, Alkohol oder Betdubungsmitteln

vor Todeseintritt getroffen werden konnen.

Ein derartiges Screening-Programm ist von besonderer Bedeutung,
gerade bei rickldufigen Obduktionszahlen, um den hierdurch ver-
ursachten Informationsverlust zu begrenzen hinsichtlich der indi-
viduellen Feststellung der Todesursache sowie epidemiologisch aus-

wertbarer Daten.

*Im Auszug vorgetragen aut der 68. Jahrestagung der Deutschen

Gesellschaft fiir Rechtsmedizin, Salzburg, 19. - 23.9.1989

)



Wir haben daher iiber einen bestimmten Zeitraum von jeder Leiche
Blut aus der Oberschenkelvene entnommen, sofern dies moglich war.
Wurde eine gerichtliche Leichendffnung friihzeitig angeordnet,

wurde das dann gesicherte Blut verwendet.

MATERIAL UND METHODE:

2 m1 Blut wurden mit 25 ml1 Chloroform extrahiert. Nach Eindampfen
des Losungsmittels wurde der Riickstand in Acetonitril aufgenommen
und hochdruckfliissigkeitschromatographisch analysiert. Als statio-
nire Phase diente eine 25 cm Sdule RP 8 5u, innerer Durchmesser

4 mm. Als mobile Phase wurde ein Gemisch aus Acetonitril (Azeotrop)
und 1 mM Schwefelsiure verwendet (KKFERSTEIN, STICHT, 1984). Die
Detektion erfolgte als erstes Screening mit einem variablen Wellen-
lingendetektor bei 220 nm. In allen Fdllen, in denen Peaks auBer
Coffein auftraten, wurde in einem weiteren Analysenlauf mit dem
Diodenarraydetektor detektiert. Ferner wurden die Blutproben

mittels Dampfraumanalyse auf Alkohole und Losungsmittel unter-

sucht.

ERGEBNISSE UND DISKUSSION:

Es wurden vorldufig insgesamt 207 Fdlle untersucht, bei 143
Fdallen hatte keine Obduktion stattgefunden. Insgesamt sind
die Fallzahlen auf die Altersjahrgdnge zwischen 20 und 85
Jahren verhdltnismdBig gleichmdBig verteilt. Der Anteil def
Frauen liegt bei 25 %, bei den lber 65jdhrigen allerdings
bei 47 %. Das Material enthdlt 5 Kinder unter 1o Jahren. Bei

den 4, die im ersten Lebensjahr verstarben, handelt es sich



ausschlieBlich um Jungen.

Bei 53 von 207 Fillen wurde ein positives Resultat erhalten.

Im einzelnen wurden 30 Wirksubstanzen identifiziert. Dazu kommen

noch einige in Tabelle 1 nicht aufgefiihrte Metaboliten. 12mal
- Mepi-

wurde auBer Coffein ausschlieBlich Lidocain bzw.

vacain identifiziert. Es handelte sich hier offenbar um Medika-

mentengaben im Rahmen von ReanimationsmaBnahmen.

Tabelle 1: Nachgewiesene Medikamentenwirkstoffe im Gesamtkollektiv,

die im Blut weiblicher Leichen gefundenen Substanzen

stehen in Klammern.

Secobarbital
Brallobarbital
Pentobarbital
Vinylbital
Allobarbital
Barbital
Cyclobarbital
Phenobarbital

Carbamazepin
Diphenhydramin

Phenazon
Methylaminophenazon
Paracetamol
Salicylamid
Salicylsdure
Tramadol

Ethenzamid
Propyphenazon

_ = == NDWWw P

= = N N NN DI

(2)
(2)
(1)
(1)

(1)
(1)

(1)

(1)

(3)
(1)
(1)
(1)
(1)

Desmethyldiazepam

Diazepam
Bromazepam
Flunitrazepam
Oxazepam

Doxepin
Promethazin
Codein
Propranolol
Sulfamethoxazol
Tetoxoprim

Trimethoprim

Lidocain
Mepivacain

- einmal

N N W —

(2)
(1)

(1)

(1)

(1)
(1)

)



somit verbleiben 41 Fille (20 % des Kollektivs), in denen
vor dem Tod nachweislich Medikamente eingenommen worden wa-
ren. Besonders stark sind die Barbitursdurederivate mit 8
verschiedenen Wirkstoffen vertreten. Am hdufigsten - 4mal -
kam Secobarbital vor, gefolgt von Pento- und Brallobarbi-
tal, jeweils 3mal. In einigen Fidllen waren mehrere Barbitur-
sdurederivate, z. B. Brallobarbital und Secobarbital neben-

einander nachweisbar.

Von den Benzodiazepinen haben wir 5 verschiedene Vertreter
gefunden. Am hiufigsten trat hier Desmethyldiazepam (8mal)
in Erscheinung, gefolgt von Diazepam (émal). Auch hier waren
verstindlicherweise teilweise mehrere Benzodiazepine, z.B.

Diazepam und Desmethyldiazepam in einem Fall nachweisbar.

Von den leichteren Analgetika, einschlieBlich Tramadol, wa-
ren 8 Vertreter zu identifizieren. Am hdufigsten trat hier

Phenazon in 7 Fillen auf, gefolgt von Methylaminophenazon

(4mal).

Neben diesen bisher genannten Substanzen kamen noch Doxepin,
Promethazin, Propranolol und Codein als zentral wirksame Arznei-
stoffe vor. Ferner waren noch die Harnwegstherapeutica Sulfamethoxa-

zol, Tetoxoprim und Trimethoprim zu identifizieren.

Betrachtet man nicht das Gesamtkollektiv, sondern die Befunde
nur bei den Frauen - auf der Tabelle 1 jeweils in Klammern
dargestellt - so zeigen sich keine relevanten Unterschiede.
Das Kollektiv ist offensichtlich noch zu klein, um geringere

Unterschiede im Einnahmeverhalten deutlich machen zu kdnnen.
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Wi i dren mi
AuBer den aufgelisteten nachgewiesenen Wirkstoffen ware t

dieser Methodik auch alle anderen auf dem Markt befindlichen

Barbitursdurederivate bis in subtherapeutische Konzentrations-

bereiche erfaBt worden. Weitere nachweisbare Substanzklassen

sind Bromureide und Cumarinderivate.

Problematischer wird dagegen der Nachweis hochwirksamer Benzo-
diazepine. Bereits im Serum zu erwartende therapeutische, aber
auch iibertherapeutische Konzentrationen wiirden vielfach nicht
erfaBt werden. Dies gilt erst recht fir Untersuchungen an
Leichenblut, da die Benzodiazepine sich ausschlieBlich im Serum
verteilen (OSSELTON et al., 1980). Insofern ist es erstaunlich,
daB dennoch einmal Flunitrazepam nachweisbar war. Wichtig ist
hier offenbar, daB das Blut moglichst rasch nach Todeseintritt

entnommen wird.

Generell nicht erfaBt, da unter den angegebenen Bedingungen
nicht extrahiert, wird Morphin; ein hochdruckfliissigkeitschro-
matographischer Meprobamatnachweis ist nicht moglich. Diese
Einschrdnkungen sind bei der Zuordnung der Analysenergebnisse
zu Feststellungen der Vorgeschichte bzw. der Obduktion zZu be-
ricksichtigen. Eine Gruppe soll herausgegriffen und diskutiert

werden.

In 91 Fdllen wurde aufgrund der Vorgeschichte ein natiirlicher

Tod angenommen. Nur 22 wurden obduziert. In insgesamt 12 Fillen
waren Medikamentenwirkstoffe nachweisbar. Ip 17 Fd1len konnten
Alkoholkonzentrationen iiber 0,5 %0 bestimmt werden. In Tabelle 2
sind die 19 Fdlle dargestellt, bei denen eXtrahierbare Wirkstoffe

oder Blutalkoholkonzentrationen iiber 2 9o festgestel1t wurden

)



Tabelle 2:

Nachgewiesene Wirkstoffe
Natiirliche Todesfdlle (n = 91)

Fall Substanz mg/kg Alkohol g/kg
1 Phenazon 1,83
2 Phenazon 3,8
3*x* Phenazon 4,0
4 - Phenazon 10,4
5 Methylaminophenazon 20,2
b* Paracetamol
7 Tramadol 0,43
8 Carbamazepin 8,7
Carbamazepinepoxyd 0,48
9 Brallobarbital 0,66
Secobarbital - 0,14
Cyclobarbital 3,2
10* Pentobarbital 2,8 2,35
11 Diazepam 0,52 3,60
Desmethyldiazepam 0,63
12 Desmethyldiazepam 0,34 4,51
13 - 3,64
14 - 2,52
15% - 2,52
16 - 2,47
17 - 2,34
18 - 2,28
19 - 2,22

* obduziert
** Todesursache gekldrt
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i i tung -
Die leichteren Analgetika sind toxikologisch ohne Bedeu g

fir das todesursdchliche Gesqheheh.'Auch in dem 9. Fall

mit Cyclobarbital, Brallobarbital und Secobarbital kann
aufgrund der festgestellten Wirkspiegel kaum von einer akuten
Intoxikation ausgegéngen werden. Es wird lediglich eine Vespa-
rax-Einnahme bewiesen, ferner muB ein cyc]obarbitalha]tiges
Medikament eingenommen worden sein. Bei den Fdllen 1o bis 12
handelt es sich dagegen um schwere Mischintoxikationen mit
Alkohol und Pentobarbital bzw. Benzodiazepinen. Diese Befunde

stehen der Annahme eines natiirlichen Todes entgegen. Bei den {3
Fdllen 13 bis 19 miBte zumindest die erhebliche Alkoholisierung -

im Fall 13 sogar 3,64 %o - zum Zeitpunkt des Todeseintritts als

todesursdachlich diskutiert werden. Nur in den Fdllen 3 und 15

. war durch eine Obduktion ein natiirlicher Tod zu bestidtigen.

Die Wichtigkeit derartiger Erhebungen geht auch aus Untersuchungen

von STEENTOFT und Mitarbeitern (1989) hervor, die fiir die nor-

dischen Ldnder eine Inzidenzrate tddlicher Vergiftungen zwischen

6,6 bis 11,3 auf jeweils 10° Einwohner im Alter von 15 bis 34 N
Jahre .beobachteten, ohne Beriicksichtigung der Drogenabhdngigen. Q}

Die Folgerungen fiir Aufkldrung und Prdvention liegen auf der

Hand.

Unsere Untersuchungen zeigen, daB gerade in Zeijten allgemein riick-
lTdaufiger Sektionszahlen chemisch-toxikologische Untersuchungen an
Leichenblut sowohl aus epidemiologischen Griinden ais auch zur Ein-
grenzung der individuellen Todesursache wichtig und auch mgglich
sind. Auch beziiglich derartiger Untersuchungen ist der Auffassung

von JANSSEN (1988) zu folgen, daB iliber den forensischen Zweck
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hinaus wichtige epidemiologische Daten gewonnen werden kénnen.

Neben einer headspace-Alkoholbestimmung bieten sich hochdruck-
f]Ussigkeit;chromatographische Untersuchungen als Screening-
Methode an. Damit konnen nach Chloroform-Extraktion von Leichen-
blut zwar nicht alle, jedoch sehr viele toxiko]dgisch relevante
Substanien auf verhdltnismdBig einfache Art erfaBt werden. Aller-
dings kann das durch unterlassene Obduktionen entstandene In-
formationsdefizit hinsichtlich Oberpriifung der individuellen

Todesursache nicht kompensiert werden.

Danksagung:

Wir danken Frl. L. Karuschka, Frau E. Miller-Westernhagen-Apitzsch

und Frl. Ch. Hof fiir die ausgezeichnete Mitarbeit.
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Bundesvereinigung Deutscher
Apothekerverbande - ABDA

Die Arzneimittelinformationsstelle der ABDA sucht zum
1. April 1990 oder fruher eine(n) promovierte(n)

Apotheker(in)

mit sehr guten Kenntnissen in Pharmakologie und besonderem
Interesse an der Erarbeitung von Arzneimittelinformationen.
Der(Die) zukiunftige Mitarbeiter(in) sollte Grundkenntnisse
in der elektronischen Datenverarbeitung mitbringen sowie

iber gute Englischkenntnisse verfiligen.

Bitte richten Sie Thre aussagefahigen Bewerbungsunterlagen
unter Angabe der Gehaltsvorstellungen an

Herrn Dr. Martin Schulz
Arzneimittelinformationsstelle der

Bundesvereinigung Deutséhér Apothekerverbinde - ABDA
Beethovenplatz 1-3

6000 Frankfurt am Main 1

Tel.: 069/7544-243/244
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DATENBLATT: ETRYPTAMIN (3-(2-AMINOBUTYL)INDOL)

W.-R. Bork, M.Herper, T. Vogt o .
Der Polizeiprdsident von Berlin, Direktion Polizeitechnische

Untersuchungen, D - 1000 Berlin 62

Seit 1985 wird auf dem Drogenmarkt vereinzelt Etryptamin, u.a. als "extase” Lit.1
angeboten. Die Substanz wurde bis 1962 von Upjohn als Antidepressivum als "Monase”
vertrieben und unterliegt z. Zt. nicht dem BtMG und ist nicht verschreibungspflichtig.

DATENBLA’IT': Etryptamin - (3-(2-Aminobutyl)indol)

Extraktion : aus alkalischer Lésung mit Ether,Ethylacetat,Dichlormethan,Chloroform

Diinnschichtchromatogiaphie:

1) Ethylacetat /Methanol /Ammoniak (25%) 85/10/5
2) Chloroform /Methanol /Ammoniak 80,20/1
3) Methanol /Ammoniak 100/1,5

Rf Werte: 1) 0,65 2) 0,61 3) 0,55 unkorrigiert
(Merck Fertigplatte Kieselgel 60 Fos4)

Detektion : - a) Ninhydrin

b) 4-Dimethylaminobenzaldehyd-Salzsidure (van Urks Reagenz)
c) Echtblausalz B
Farbe : a) rot-violett
b) blau-violett
c) gelb-braun
IH-NMR:

Bruker , 400 Mhz; in CD30D

1.05 (t, J=7 Hz; CH3), 1.62 (m, J=7Hz; H-3"), 1.73 (m, J=7Hz; H-3°), 2.91 (dd, J
=15+7.5 Hz; H-17), 3.09 (dd, br., J=15+6 Hz; H-1°), 3.33 (m; H-2"), 7.03 (dt, J = 1+7
Hz; H-6), 7.12 (dt, J =1+7 Hz; H-7), 7.14 (s, br.; H-2), 7.37 (d, br., J=THz; H-5), 7.56
(d, br., J=7 Hz; H-8). Bestitigung durch Entkopplungsexperimente.

EMIT-st: Kreuzreaktion mit Amphetamin ab 4 mg/1 positiv Lit.2

Gaschromatographie-Massenspektroskopie:
TSQ-70, Finnegan mit Varian GC 3400 , QIMS, 15 m DB-1, 0.32 mm I.D., 0.25pm, 11.5
psi Helium

R R’
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\ TFA-Der. |COCF3| H

TMS-Der. |SiMez | SiMeg




Etryptamin under.

5 1007
80
607
107

207

16

_®E*D7
2.971

-V

100

80 ]

6 0~

407

20 7]

-

o]

S8.1

7,1

i ALRT

SO

WL

TFA-Derivat von Etryptamin:

1007

4 07

RIC

cocape .

131.

13 .1 I,
.,JL
1 00

PP |

0 0]

4 0]

o0

r..A.,.A - ],_

430

7?7?41

SO0

So0

a4

100

TMS-Derivat von Etryptamin:

?30

1721 .2

15Sa_t

130 200

T
61 OO0

I
oo 10:1 00

12: 00



100 130. 1
8 07
3.1
6 0]
407 201. 1
20
||1..‘|
59|0 L 14S5.1 3|T.|
0- l'"""""l"". ,...'..., ,...lL.,..L.uy.«...,.Jg-...i l..,_., T T e e e '...,~l, St
So 100 1S5S0 200 250 300 3So

HPLC
Waters 990 Photodiodenarraydetektor, Waters 600E Pumpe:Eluent: 7% Isopropanol / 93%
60mM KH3PO4 in Wasser, Injektor WISP 700, Siule: RP Selekt B, Sum , 125x4 mm,

ImV/min, 1850 psi
UV-Max.: 218 und 278 nm
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Infrarotspektroskopie:
FTS-7, BioRad, Mikropressling 2 mm in KBr
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Lit.1: C. Lora-Tamayo et.al., Microgram 22, 9,Sept.1989
Lit.2: Th.Daldrup et.al., Z.Rechtsmed. 97, 61-68 (1986)
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BROMAZEPAM-UBERDOSIERUNG
Thomas Daldru . o _ N
Institut fir Reé%tsmedizin der Heinrich-Heine-Un1ver51tat, D - 4000 Diisseldorf

Fallbeschreibung

85jdhrige Patientin, anamnestisch regelmdBige Einnahme von Bromazepam
(Lexotanil) seit Jahren, immer “frohlich und munter”, wird am 04.05.

in komatdsem Zustand in eine Klinik eingewiesen. Reaktion nur auf Schmerz-
reize. Am 08.05. (erste Blutentnahme) wird die Patientin allmdhlich
wacher. Am 12.05. (zweite Blutentnahme) erste Gesprache mdglich, aber
Patientin noch desorientiert. Sie gibt an, daR sie am 04.05. unruhig

und nervids gewesen sei und unbedingt einmal richtig schlafen wollte.

Sie habe deshalb eine gréBere Menge Lexotanil eingenommen. Keine Suizid-
absichten.

Methodik

Die Serumproben wurden analog dem bereits friiher beschriebenen Verfahren
(1) unter Verwendung von Clin-Elut-Sdulen analysiert.

Ergebnisse
Folgende Bromazepam-Konzentrationen im Serum wurden bestimmt:

Serum vom 08.05. (ca. 4 Tage nach der Einnahme): 1,5 mg/L
Serum vom 12.05. (ca. 8 Tage nach der Einnahme): 0,2 mg/L

Beurteilung

Unter Berlicksichtigung der Zeit zwischen Einnahme und Blutentnahme auf-
fallend hohe Bromazepam-Konzentrationen im Serum.

Literatur

(1) Daldrup; Th.: Zum Nachweis der Benzodiazepine in de ; L
HPLC-Nachweis und Wiederfindungsraten von 23 Beﬁgod?§§§1?ﬁ3331¥tlt-
nach verschiedenen Extraktionsverfahren. In: GTFCH-Sym pLl-berivaten
pharmaka und Suchtstoffe, Mosbach 1980, 85 bis 96 ymposium Psycho-

-

0
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68. JAHRESTAGUNG DER DEUTSCHEN GESELLSCHAFT FUR RECHTSMEDIZIN
IN SALZBURG

Wolfgang Arnold
Eckerkamp 96, D - 2000 Hamburg 65

In Verbindung mit dem 1. Internationalen Symposium zu Fragen der Alkoholbe-
gutachtung tagte vom 19. - 23. September 1989 die Deutsche Gesellschaft fir
Rechtsmedizin unter Leitung von Professor SORGO in Salzburg. Das wissen-
schaftliche Programm umfaBte iber 180 Vortrige einschlieBlich mehr als 40
Postern, die in der Darstellung von Fragen und Problemen unterschiedlichster
Thematik aus der Praxis der Rechtsmedizin aufzeigten, wie vielseitig, umfas-
send und interessant die Tdtigkeit in diesem anscheinend so kleinem Teilge-
biet der Gesamtmedizin sein kann.

Nach den liblichen BegriiBungsansprachen wurden die KongreBteilnehmer durch
Frau NEUREITER sehr eindrucksvoll und lebendig in die Geschichte Salzburgs
eingefiihrt,. das auch heute noch, nach mehr als 200 Jahren eng mit dem Musik-
genie Wolfgang Amadeus MOZART und seinem kiinstlerischen Schaffen verbunden
ist.

DNA-Polymorphismus, Serogenetik und Spurenkunde

Die erste wissenschaftliche Sitzung stand im Zeichen der Untersuchungen zum
DNA-Polymorphismus als eine der modernsten Moglichkelen einer Identifizierung
und Zuordnung von Leichen- und anderem biologischen Materinl. Trotz aller
noch bestehenden Schwierigkeiten stehen bereits fast 30 formal- und populati-
onsgenetisch lberpriifte Systeme zur Verfiigung, die u. a. in der Paternitidts-
diagnostik im Rahmen der verschiedenen forschungsrichtungen eine mehr als
99%ige Sicherheit gewdhrleisten. RITTNER und Mitarbeiter heschdftigten sich
mit der DNA-Bestimmung in faulenden Leichenteilen. Es gelang ihnen, mittels
Einsatz der Polymerase Chain Reaktion (PCR) die DNA-Untersuchung entsprechend
zu individualisieren und bei der Identifizierung von Unfallopfern in Ramstein
erfolgreich anzuwenden. Auch TEIFEL-GREDING et al benutzten die PCR zur in-
vitro Amplifikation menschlicher DNA-Sequenzen, wenn auch bei Auswertung der
Ergebnisse Zuriickhaltung geboten ist. HOCHMEISTER und DIRNHOFER berichteten
Giber den augenblicklichen wissenschaftlichen Stand und zukiinftigen Trend der
DNA-Untersuchungen in den USA, einschlieBlich des FBI, bei Standardisierung
und Anlage entsprechender Datenbanken. POTSCH et al sprachen zum Prinzip der
in-situ-Hybridisierungstechnik und berichteten Uber erste Ergebnisse bei An-
wendung dieser Methode an forensischem Material.

Von anderen Arbeitsgruppen (PUCHE et al, JOSEPHI et al, PRINZ et al) wurden
verschiedene Mdglichkeiten des DNA-Fingerprintings in der forensischen Exper-
tise, insbesondere auch an bereits faulnisveranderten Leichenteilen zur Dis-
kussion gestellt, wobei letztere die DNA-Analysen durch simultane serologi-
sche Untersuchungen ergdnzten. Weitere Vortrdge (BRINKMANN und Mitarbeiter)
hatten zum Inhalt den Einsatz von Multi-lLocus-Systemen, wnobei unter Berick-
sichtigung entsprechender Kriterien: Neumutationsraten, Molekulargewichten u.
a. eine Auswahl vorgenommen wurde. Weitere Themen im Rahmen dieser Arbeits-
gruppen waren der ORM-1-Subtypen-Polymorphismus (KRUGER et al), die Blutgrup-
pendifferenzierung im ABO- und NM-System an getrockneten Blutspuren (THOM-
SEN), die BeeinfluBbarkeit der Ausscheidereigenschaft im Speichel. KEIL et al
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. . . . . gpurenkundlich serologi-
berichteten iiber nicht erblich-polymorphe MarkﬁidbESSEgHI iber GM- und KM-Be-

schen Untersuchungen, BOLT sowie TUTSCH-BAUER

stimmungen an Blugsparen und Leichenmuskulatur. SCHE;THAUERAggfcigHIthITg
hatten mit wechselnden Erfolg den Nachweis der k;ass%schen ‘lt -ﬁg'i'un S—
Blutflecken auf anderen Materialien tberpriift, die Wlt Hausha LErednlg gk ;o

mitteln behandelt worden waren. SIMEONI und Mitarbeilern gelang es, an rlmt-
nalistisch gesicherten Fingerabdricken die ABO-Blutgruppen nachzuwelsen, mi

i o/ i AbschluBbericht zu Blut-
einer Fehlerquote von etwa 5 %. SMERLING gab elnen e eine Klirung der

gruppenuntersuchungen an Gorillas des Berliner Zoos, AT =
Abstammungsverhidltnisse mit Hilfe einer susdtzlichen DNA-Analyse moglich war.

ach HAAS et al die Zuordnung von Hagrwurgeln Zu
rnhaltiges Zellmaterial mittels

dnet werden (BAUR et al). Bei der

DNA-Untersuchungen erlauben n
einer bestimmten Person, ebenso kann auch ke
DNA-Hybridisierung bestimmten Spezies zugeor \ i
Untersuchung weitgehend verbrannter Leichen gelang es, mittels DNA-Extraktion
eine zunsichst nicht zuzuordnendee Kindesleiche zu identifizieren (HUMMELSHEIM
et al). Eine Zahl weiterer Vortridge beschdftigte sich mit LebgnsaltersbesFlm—
mungen u. a. an Hand des Razemierungsgrades von Aminosduren im Zahnprotein
(RITZ et al). HELMER und RIEMER hatten erfolgreich ihr \Verfahren zur Lebens-
altersschatzung an Femur, Tibia und Fibula aufgrund histomorphologlscher.
Merkmale verbessert und KOSA et al stellten Ergebnisse abtastelektropenmlkro-
skopischer Untersuchungen zur Bestimmung des Lebensalters in menschlichen
adulten Knbchen vor. KINZL und Mitarbeiter berichteten iiber computergestitzte
Identifizierung und Vergleichsuntersuchungen an menschlichen Sch&deln, RIE-
PERT und Mitarbeiter iiber elektronische Bildmischungsanalysen als Verfahren
zur Verbesserung der konventionellen Réntgenidentifizierung. Nach LEOPOLD und
NOVOTNY 1#Bt sich der Sexualdimorphismus nicht nur am kndchernen Becken, son-
dern unter Zuhilfenahme der Diskriminanz-, Regressions- und Faktorenanalyse
-auch am Sch&ddel, der Mandibula, Tibia sowie Humerus und Radius feststellen.

Toxikologie

KRUMPELMANN stellte ein neues immunologisches Nachweisverfahren fiir den Am-
phetaminnachweis vor, unter Verwendung monoklonaler Antikiérper mit Hilfe des
Emit-R Tests. Interessant war der Bericht von MAURER und FRITZ iUber GC/MS-Un-
tersuchungen zum Nachweis von Pholcodin und seinen Metaboliten (wird als
wirksames Antitussivum verschrieben), das immunologisch interferiert mit dem
Roche-RIA fir Opiate und den TDx-Verfahren. Der Nachweis des Mittels und sei-
ner Metaboliten konnte nach einmaliger Einnahme von 50 mg im Urin bis zu &
Wochen gefihrt werden, auch in den Haaren fand sich unverindertes Pholcodin.
DALDRUP und RICKERT fuhrten ein Voltametriescreening in unveraschten Urinpro-
ben nach Aufnahme von Antimon-, Cadmium-, Kobalt- und Nickelsalzen durch. mit
sehr guten qualitativen und quantitativen Ergebnissen. BILZER stellte in,um-
fangreichen Reihenversuchen fest, daB eine Verfidlschung der Alkoholkonzentra-

tion in Blutproben, die in KunststoffgefdBen aufbewahrt werden weitagehend
ausgeschlossen werden kann. ’ d

SCHMOLDT und SCHULZ uberpriften, inwieweit FPIA-Res
rumuntersuchungen geeignet sind. Nach entsprechende
und Modifikation der Ger&dteparameter gelang es, ein
auch in unteren therapeutischen Konzentrationen mit
Zuverlédssigkeit zu erfassen. IFFLAND und Mitarbeiter
vor, mit dessen Hilfe es mdglich ist, den CO- ; .

tur und anderen Geweben genau zu beséimmen. Kggggé?gi;ngglgT}EHder Muskula-

neuere immunologische Methoden zum Drogennachuweis hinsichtlz h 'T vergllchgn

kabilitst und Aussagesicherheit. Weiterhin tberpriifton gio onioto, Fakti-

im Rahmen systematischer Untersuchungen am Sektionsqut ihreg ?;gtizuzerfas:er

es ent-

genzien (TDx) auch fir Se-
r Aufbereitung der Seren
® Reihe von Arzneistoffen
klinisch ausreichender
stellten ein Verfahren



nommene Blut- und Harnproben auf die Anwesenheit relevanter Arzneiwirkstoffe

und diskutierten die Ergebnisse mit den publizierten Verordnungszahlen der
entsprechenden Medikamente in der BRD.

PETKDV;TS et al exponierten Meerschweinchen Uber einen Zeitraum von 21 Tagen
verschiedenen Schniiffelstoffen. Bei der histologischen Untersuchung des Alve-
glarappar§tes der Lungen lieB sich fast durchweg ein definierter Typus der
1nha%atorlschen Alveolyse feststellen. Unter vorgegebenen Versuchsbedingungen
besglmmten FR{EDRICHS und ANDRE die Serum-Testosteronkonzentrationen bei Can-
na§1s- qu pplatkonsumenten im Vergleich zu Nichtkonsumenten. Lediglich bei
opiatabh&ngigen Personen konnte ein erniedrigter Testosteronspiegel ermittelt
wgrd?n! dagegen zeigten Cannabisuser im Vergleich zu Nichtkonsumenten keine
319n1F1kant erniedrigten Werte. WEHR und ALZEN berichteten iiber ler fahrens-
weisen zum Nachweis inkorporierter Bodypacks mit zumutbaren und geeigneten
dlagnost;schen Methoden. Nach KUSTER und Mitautoren finden sich im Rahmen von
Drogentodgsfﬁllen h&ufig immunreaktive Prozesse, ohne dall es u. a. zu patho-
@orpho%oglschen Verdnderungen im Milzgewebe gekommen ist. Nach DALDRUP et al
ist ?el zunachst unklarer Auffindungssituation bei Vergiftungstodesfidllen ei-
ne s%ch?re Unterscheidung zwischen Suizid, Ungliicksfall und Mord haufig mit
S?hw1erlgkeiten verbunden. Stumpfe Gewalteinwirkungen und eine pharmakokine-
tische Interpretation des ermittelten Giftes sind in eine abschlieBende Be-
gutachtung des Todesgeschehens unbedingt einzubeziehen.

WACHOWIAK et al untersuchten Organe plétzlich verstorbener Personen im Bezirk
Posen auf Riickstande von chlorierten Insektiziden, OGBUIHI und Coautoren be-
richteten iiber Myocardverdnderungen an Meerschweinchen, denen taglich Diethy-
lenglykol (etwa 1 g/kg) verabreicht wurde. Bei den vorwiegend subendocardial
liegenden Veranderungen handelte es sich meist um herdformige zelluldre Reak-
tionen in Form fibrillérer Odeme und kolliquativen Myozytolysen. HELLERICH et
al nahmen Stellung zu der Spitphase letaler Paraquatintoxikationen, die in
vielen dieser F#dlle nach etwa 1 wichentlicher Latenz zu deletirer respirato-
rischer Insuffizienz im Rahmen einer progredient verlaufenden Lungenfibrose
Fihren. '

Zu den Obduktionsbefunden und Ergebnissen chemisch-tnxikologischer Uniersu-
chungen bei einem t&édlich verlaufenen SchlangenbiB ZuBerten sich JACK und
GERLING. Uber eine auBergewshnliche Vergiftung durch metallisches Arsen be-
richteten LOGEMANN et al. Nach Einnahme von etwa 30 g des Giftes tral trotz
entsprechender Intensivbehandlung innerhalb von 24 Stunden der Tod ein. Bis-
her wurde angenommen, daB metallisches Arsen ungiftiq sei, sodaB zu vermuten
ist, daB das eingenommene Gift mit toxischen Arsenverbindungen verunreinigt
war. Die Arsenwerte in den untersuchten Organen sprachen fir eine akute Into-
xikation. FREISLEDERER und Mitarbeiter schilderten den Fall eines 6 Jahrigen
Madchens, das nach Verabreichung eines Paracetamolz#pfchens unter einem pro-
trahierten Schockgeschehens verstarb. Unter Bericksichtigung des klinischen
Verlaufes und aller weiteren Untersuchungsbefunde ist das Vorliegen eines
Reye-Syndroms anzunehmen.



Medizin - Recht - Ethik

n Sektionstechnik,

dizinische '
S sektionsgehilfen 1n den Be-

DUFKOVA sprach zu den Grundsatzen dertrechtsm
wobei sie auch verlangte, daB Pr&paratoren und . :e Verwaltungs-
sonderheiten der Rechtsmédizin speziell ausggblldet wgﬁgen%egi:. CREMER vgr—
sektion sei umstritten, solange eine gesetzliche zegeim gtrafrecht aus dem
suchte eindeutig den Zeitpunkt festzulegen, nach dem N t allen gesetzli-

in Mensch mi
ungeborenen Leben nach normalen Geburtsverlauf ein . : on ErBFf
chen Folgerungen wird. Die Grenze wird nach dem Gesetz mit Beginn de

nungswehen festgelegt, bei irreguldren Geburten, wie Zz. B. gséﬂkziéiezith;Et

sind die Meinungen geteilt. Zu den Regeln der gerlChFICheg chen im wesent-

ner Organentnahme in Schweden &uBerte sich RAMMER. Sie entspre bei Draan-

lichen bundesdeutschen Verh#dltnissen. Zu rechtlichen Problemen deéERAg um
transplantationen in der Tschechoslowakei sprachen NADVORNIK UE 11k Fést

gleichen Fragenkomplex BAJNOCZKY und VARGA aus Ungarn. BAUER ] ed. e ter:

daB sich beziliglich den Anforderungen an die PatienFe?aufklarqu tleNOSh _
reichische Gesetzgebung den bundesdeutschen Richtlinien ang}elch - Nac e;nem
neuesten Urteil des Bundesgerichtshofes ist der Arzt verpflichtet, seine Fa- o
tienten iiber Fehler anderer an der Behandlung beteiligter Arzte aufzuklaren i

(STAAK).

BARBEY betonte, daB das differenzierte Aufgabenspektrum der Psychiatrle.ln
vielen Fdllen auch ethisch bedingte Problemsituationen in sich birgt, die
beachtet werden miissen. LEINZINGER referierte iiber die Aufgaben der in Oster-
reich.geschaffenen Schlichtungsstellen, die sich bei Differenzen zwischen Pa-
tient und behandelndem Arzt recht gut bewdhrt und in vielen F&llen den Gang
zum Gericht erspart haben.

Einige interessante F&dlle eines epiduralen Hamatoms wurden von DOZIC et al
vorgestellt, bei denen eine exakte Diagnose sich als schwierig erwies, z. B.
bei erheblicher Alkoholisierung und Kommission- und Kontusionssyndromen. Aus
seiner langjdhrigen Erfahrung duBerte sich WIMMER zu den Gefahren, denen die
Rechtsprechung ausgesetzt ist, wenn fachlich inkompetente oder gar parteili-
che Sachversténdige gutachtlich herangezogen werden. Die Mdglichkeiten, sol-
che Sachverstandige zu entlarven, sind im allgemeinen mit erheblichen Schwie-
rigkeiten verknipft.

-

Jatrogene Schidden, Aids und Infektion

ARNOLD berichtete iUber einen eigenartigen Todesfall, der wahrscheinlich aus-
gelost wurde durch eine versehentliche Installation von weiBer Vaseline in
die Lungenarterien mittels eines Venenkatheters und im Gefolge zu einer
schweren, letal verlaufenden Pneumonie fiihrte. MAXEINER sprach zu Lasionen
der Kehlkopfrickfldche bei einer Tracheostomie, mdglicherweise bedingt durch
eine Tubusfehllage wdhrend einer Intensiubehandlund. NOWAk und REINHARDT
stellten eine Luftembolie als tédliche Komplikation eines Aderlasses vor
HUNGER und Mitarbeiter zeigten an verschiedenen Beispielen auf, dag Pine.tﬁd_
liche CO-Vergiftung libersehen werden und dies zu weiteren dera;ti enJZwi-
schenfdllen fihren kann. 9

Interessant war der Bericht von TEICHNER iiber ein

HIV-infizierter Mann wegen gefdhrlicher Kérperverl
teilt wurde. Der Betreffende hatte, trotzdem er um
ter ungeschitzt mit seiner Lebensgefdhrtin Intimver
steckt. PUSCHEL und PENNING verglichen je 1000 Sekt
Minchner Instituts beziiglich HIV-1-Prédvalenz, Alter
lung sowie Risikogruppenzugehirigkeit. SCHAFER spra
pathologischen Symptomatik, die bei HIV-Infizierten
et al zur Hepatitis-B-Pr&dvalenz bei Todesfillen in d

Strafverfahren, in dem ein
etzgnq ohne Bewsdhrung verur-
Seine Krankheit wuBte, wei-
gehr ausgelibt und sie ange-
lonsfdlle des Hamburger und
S- und Geschlechtsvertei-
ch zur forensisch-psycho-
auftreten kann und TRUBNER
r Rechtsmedizin.



Pathologische Themen - Todesermittlung - SIDS-Syndrom

Unter diesem Themenkreis wurden mehr als 50 Vortrige gehalten, die sich mit
Fragen der Todesermittlung im Zusammenhang mit pathologisch-morphologischen,
durch Gewalteinwirkung verursachten Verinderungen auseinandersetzten. ALTHOFF
wies daraufhin, daB sich nicht immer bei einer Obduktion eine eindeutige To-
desursache ergibt, sondern daB hiufig strukturell-funktionelle und pathophy-
siologische Zusammenhidnge fiir eine sichere Erklirung eines Todesfalls mit ein-
bezogen werden miissen. Einige Vortrige befaBten sich mit speziellen patholo-
gischen Verdnderungen an einzelnen Organen, die ausschlaggebend zum Tode ge-
fibhrt hatten (SPIRA et al: Pankreasnekrose und Phdochromozytom, RAHL u. Mitar-
beiter: Pramature Kraniosynostosis bei Kindern und Jugendlichen, WILSKE et al:
Leberbefunde in Abh&ngigkeit zur Todesursache, WIESE u. SCHNEIDER: Tod im epi-
leptischen Anfall, VARCHMIN-SCHULTHEISS u. HOLTZ: Waterhouse-Friderichsen-Syn-
drom im Erwachsenenalter u. a.). Wilhelms et al bewerteten bakteriologische
Befunde bei Obduktionen, ROTHSCHILD u. MAXEINER berichteten Uber eine tddliche
spontane Subduralblutung bei metastasierenden Nierencarcinom und GERLING und
PRIBILLA iber plotzliche, unerwartete Todesfdlle bei Asthmatikern.

Eine weitere Zahl von Beitr#gen setzte sich mit der todesursichlichen Bedeu-
tung von Herz- und Kreislauferkrankungen auseinander. So sprachen JACOB und
BURRIG zur Verteilung und Entstehung arteriosklerotischer Herde im Carotissi-
nus, die wahrscheinlich entscheidend beeinfluBt wird durch die vorhandene Ge-
faBgeometrie, Mediastruktur und lokale Strémungsverhdltnisse. PEDAL und OEHMI-
CHEN duBerten sich zum histologischen Bild und der pathophysiologischen Deu-
tung der myofibrilldren Herzmuskeldegeneration, die anscheinend auf die Wir-
kung exogener und endogener Katecholamine zuriickzufiihren ist. PUFFER nahm an
Hand des Sektionsmaterials des Innsbrucker Instituts Stellung zum plotzlichen
Tod jugendlicher Personen aus kardialer Ursache, PENNING berichtete iiber einen
plotzlichen Herztod bei Mitralklappenprolaps, BRATZKE et al iiber lichtoptische
und elektronenmikroskopische Befunde bei GefdBrupturen infolge konstitutionel-
ler Bindegewebsschwéche.

ZIMMER und '‘JOACHIM &duBerten sich zur unterschiedlichen Pathogenese des Schock-
syndroms der Lunge und wiesen speziell auf die Bedeutung der Lymphektasie als
brauchbaren Parameter einer zeitlichen Differenzierung hin. AMBERG differen-
zierte mit Hilfe spezifischer Antikdrperreaktionen die Kollagene I und III im
Narbengewebe. Es ist dann mdglich, das Alter solcher Narben anndhernd abschit-
zen zu konnen. Mit nicht strangulationsbedingten Kehlkopfverletzungen besch&f-
tigten sich STIEHLER und MAXEINER, weiterhin TROGER et al mit iiberschiessenden
Hautreaktionen nach Gewalteinwirkung gegen den Hals. MILTNER und SCHMITT be-
schrieben einen tddlichen Zwischenfall infolge eines Tritts gegen den Kopf
bei einer Schl&dgerei, Die Sektion ergab eine dissezierende Wandruptur mit
LichtungsverschluB der Arteria cerebri anterior mit nachfolgendem Hirninfarkt.
Uber einen tédlichen Verkehrsunfalltod berichteten KUNZ et al. Die Obduktion
ergab neben einer offenen Schiadel-Hirnverletzung eine massive pulmonale Embo-
lie durch Hirngewebsteilchen.

Weitere Vortrédge befaBten sich mit Stromtodesfdllen. So liberpriiften BRINKMANN
et al technische und biologische Parameter bei Stromtodesfdllen in der Bade-
wanne. Mehrere Beitrdge setzten sich mit Befunden bei SchuBtodesfillen ausein-
ander (ROPOHL u. KOBERNE). JACOB et al stellten fest, daB es moglich ist, sich
mit einer Tranengaspistole zu toéten. KAMPMANN und KIJEWSKI beschrieben zwei
Mordfalle mit BolzenschuBgeridten, SEIFERT und DIRNHOFER einen Selbstt&tungs-
versuch mit einer elektrischen Bohrmaschine. METTER erdrterte die Mdglichkei-
ten, die eine Identifizierung des Tatwerkzeuges bei Totungsdelikten durch Mes-
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serstiche erlaubten. Bei Uberpriifung von 114 Todesfall?nldlezzi gg;ageiizg 3;_
ne Eingrenzung der Tatwerkzeuge in 108 F&llen. In 15 FalseTbstmorde von Krzten
naue Zuordnung miiglich. BALACIC und DOLENC untersuchten 5€: b ke und seelische
in Slowenien in den Jahren 1968 - 1988. Meist waren korperléc ?chteten tiber
Krankheiten das ausldsende Agens. ROTHSCHILD und SCHNEIDER terl cont war der
39 Raubdelikte, die den Tod des Opfers zur Folge hatten. In ®ohron. das der
Altersvergleich: Das Durchschnittsalter der Opfer lag bei 75 Ja 960 Polizei-
Tater um 21 Jahre. LAUBICHLER und RUBY Uberprﬁfteg gn.Hand von iab iy
anzeigen, die innerhalb von 8 Wochen im Polizeiprédsidium von S?~iturglnte§es‘
gangen waren, die tageszeitlichen Streuungen der gemeldgten Deti e.h vor-
sant war, daB im Rahmen von 561 auswertbaren Anzeigen Elgent“m?vergg.en. d;
wiegend widhrend des Tages veriibt wurden, bei Einerchgn alle?dlngs 1s 1n dle
Nacht hinein. Aggressicnsdelikte und Raubiiberfédlle spielen sich liberwiegen
nachts ab, das gleiche gilt annshernd fiir die Totungsdelinquenz.

Mit dem SIDS-Syndrom (plétzlicher Kindstod beschaftigten sich 7 Vortrage. RIS-
SE und WEILER sprachen zu altersabhingigen morphologischen ung h18t0109%50hen
Schilddriisenbefunden bei derartigen Todesf#dllen, LEMKE et al ﬁuBeFten sich zur
Infektepidemiologie im Vergleich zu altersgleichen lebenden Saugllngen. LENK"
et al iiberpriiften im Rahmen von Umgebungsuntersuchungen beim SIDS die Qualitat
des verwendeten Trinkwassers, ohne allerdings zu eindeutigen Ergebnissen zu
kommen. ZWEIHOFF und SATERNUS berichteten iiber Lokalisation und H&ufigkeit
subepicardialer und subendocardialer Blutungen, insbesondere an den Herzklap-
pen beim plétzlichen Kindstod, KLEEMANN und Coautoren iber die Belastung durch
Umweltschadstoffe, unter Beriicksichtigung regionaler Unterschiede. Der Haupt-
histokompatibilit#&tskomplex des Menschen, der sich auf das Chromosom 6 lokali-
siert, war Schwerpunkt der Untersuchungen von KELLER und Mitarbeiter im Rahmen
von pldtzlichen Kindstodesfidllen, bei denen sich eine erhohte Frequenz von
Gendeletionen der 4. Komplememt-Komponente zeigte.

Thanatologie - Freie Themen

15 Beitrdge waren dem vorstehenden Themenkreis vorbehalten. HENSSGE &uBerte
sich zur Méglichkeit der exakten Todeszeitbestimmung. Trotz aller Fortschritte
der wissenschaftlichen Erfahrungen auf diesem wichtigen Sektor der rechtsmedi-
zinischen Forschung sei es jedoch noch nicht mdglich, einen bestimmten Zeitbe-
reich des Todeseintritts festzulegen, wie es die strafrechtliche Norm fordert.
In diesem Zusammenhang ist auch ein weiterer Vortrag des gleichen Autors (zu-
sammen mit MADEA) zu sehen, der sich mit dem praktischen Stellenwert der su-
pravitalen elektrischen Erregbarkeit insbesondere der mimischen Muskulatur be-
faBte. Auch die Untersuchungen verschiedener Autoren (KAATSCH et al, BRINKMANN
et al) an Leichenflecken, Hamatomen und am Muskelgewebe mittels verschiedener
Ver fahren sind ein Versuch, zumindest annghernd die Todeszeit zu bestimmen.

Auf geschichtliche und kulturelle Beweggriinde gingen GRABUSCHNIGG und ROUS in
ihrem Vortrag ein, die dazu gefihrt haben, den Korper Verstorbener weit iiber
den Tod hinaus moglichst '"lebensecht" der Nachwelt zu erhalten. Insbesondere
wurde neben antiken vor allem auf heute gebrduchliche Verfahren der Leichen-
konservierung hingewiesen. Eine Anzahl weiterer freier Beitridge war der Anwen-
dung der EDV in der Rechtsmedizin vorbehalten. So wurden mit Hilfe des Compu-
ters und entsprechender Programme die diagnostischen Kriterien des Erhdngungs-
todes (STRASSBURGER u. Coautoren) aufgezeigt. MULLER-KGLBL und Mitarbeigerg
sprachen Uber morphologische Befunderhebungen mittels UY- und IR-Spektrometrie
einschlieBlich elektronischer Bildaufzeichnung, MAIER und SCHNEIDEE tellten
ein digitales Sektionsarchiv auf dem PC vor. Bei mehr als ]1Q0gQ Vari gle

Fall wird eine Wiederfindung und Auswertung charakteristischer Beflad enhpro
Schwierigkeiten ermdglicht. Auch BATTISTA et al &HuBerten sich zur Egmzuzegso-



kumentation von Obduktionsbefunden mittels EDV und wiesen auf spezielle Soft-
ware-Programme hin. mit deren Hilfe diffizile Fragestellungen bearbeitet wer-
den konnen. Auch die Ausfilhrungen von HARTEL und Mitarbeitern sowie von DENK
und MISSLIWETZ wiesen auf die Vorteile hin, die sich in zunehmenden MaGe im
Rahmgn der Computerwissenschaft fiir die Befundauswertung in der Rechtsmedizin
ergeben.

Alkohol und Verkehr einschlieBlich Analytik

Im Rahmen dieser wissenschaftlichen Sektion wurden 19 Vortrédge zuziiglich eini-
ger Poster pré@sentiert. ANTAL et al berichteten iiber Zusammenhidnge zwischen
Alkoholismus als soziale Gewohnheit und t@dlichen Unfillen in Ungarn. So zeig
te sich bei Sichtung einschligiger Befunde der letzten 5 Jahre, daB Alkohol
ausschlaggebend beteiligt war bei Arbeitsunfidllen zu 25 %, im Rahmen von Ver-
kehrsunfdllen zu 27 % und bei Haushaltunfillen mit noch hdherer Haufigkeit.
Die polizeilichen verkehrsrechtlichen MaBnahmen sind nach Ansicht der Autoren
im wesentlichen wirkungslos geblieben. Es stellt sich die Frage, ob durch An-
hebung der Grenze der Alkoholbeeintrichtigung auf 0,8 %o (ohne Unfall !) eine
Verbesserung der Strafsituation erzielt werden kann. PIKKARAINEN und PENTTILA
sprachen iiber Unfédlle mit tédlichem Ausgang im finnischen Schiffsverkehr. Bei
fast 300 Unfillen auf dem Wasser kamen iiber 325 Personen ums Leben, meist
durch Ertrinken. Beide Autoren #uBerten sich weiterhin zum Risiko der Entdek-

kung eines betrunkenen Fahrers und kamen an Hand des ausgewerteten Materials
zu der resignierenden Feststellung, daB dieses Risiko insbesondere bei kurzen

Fahrstrecken sehr gering ist (1 : 200).

BATTISTA et al berichteten iiber Erfahrungen bei Uberpriifung der Fahrtiichtig-
keit durch Atemalkoholbestimmung und brachten ihre Bedenken iiber diese Art der
Alkoholbestimmung an Hand der bisherigen Erfahrungen vor. Die Untersuchungen
von LUTZE und SCHELLER zur Frage zwischen vermehrten AlkoholgenuB und Gastri-
den sowie Magenulzera fiihrten bei fast 500 Probanden zur Feststellung, daB von
fast einem Drittel dieser Personen derartige Erkrankungen angegeben wurden.
Ein konkreter Zusammenhang war jedoch nicht in allen F&dllen gegeben. URBAN und
TROGER diskutierten das Gefahrenmoment Alkohol bei jugendllichen Verkehrsteil-
nehmern und kamen zu dem SchluB, daB bei diesem Personenkreis auBer durch Al-
kohol vor allem auch das subjektive Risikoverhalten und die Gesamtpersonlich-
keit beeintrdchtigt ist. BECKER und Mitarbeiter sprachen zum negativen Ein-
fluB des Konsums von Cannabisprodukten allein und zusammen mit Alkohol. Aus
einem Untersuchungsgqut von 16000 Alkoholblutproben wurden 650 Proben von Per-
sonen im Alter von 18 - 35 Jahren ausgewdhlt und auf Haschisch mittels GC/MS

untersucht.

Ein Teil des Alkoholsymposiums war Fragen der forensischen Begutachtung unter
AlkoholeinfluB und dem Alkoholismus selbst gewidmet. SCHULTE regte an, insbe-
sondere wenn dltere Alkoholiker straffdllig werden, cdiese Personen baldmog-
lichst notwendigen sozialpsychiatrischen TherapiemaBnahmen zuzufihren. BECKER
et al wiesen auf die Bedeutung klinisch-chemischer Parameter (Gamma-GT, MCV u.
a.) fir die Diagnose der Alkoholkrankheit hin, wobei insbesondere der nur
langsam auf Normwerte absinkende MCV als "Langmarker" eines chronischen Alko-
holmiBbrauchs anzusehen ist. Nach IFFLAND und STAAK kann im Rahmen der Be-
gleitstoffanalyse der Nachweis von erhdohten Methanol- und Isopropanolmengen
als ein mehr oder weniger sicherer Hinweis fir einen Alkoholismus angesehen
werden. MILTNER und Mitarbeiter auBerten sich zum Stellenwert der BAK bei der
Beurteilung der Schuldf@higkeit. Sie sind der Meinung, daB bei fehlenden Tat-
sachenfeststellungen vielfach keine signifikanten Korrelationen zwischen Hohe
der BAK und dem Grad der Schuldf@higkeitsminderung bestehen. DITTMANN und
FREYBERGER zeigten auf, daB in der psychiatrischen Praxis besondere Diagnose-
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e & s ; tellung eine
systeme an Bedeutung gewonnen haben und mlt.lhrer Hllfe glzrizigﬁen kang. LEOf
chronischen AlkoholmiBbrauchs einen hohen sicherheitsgra

i bei sich u.
POLD sprach zur Todesursache bei erheblicher AlkOhOlverglFggggigggde;uswirken,
a. Herz- und Kreislauferkrankungen sowie hoheres Alter beg

en und Ursachen tédlicher
daB die Griinde , die zu
s bei Erwachsenen liegen.

KOVACEVIC und Coautoren setzten sich mit den Umsténd
Verkehrsunfille von Kindern auseinander und zeigten,

einem solchen Geschehen filhren, wesentlich anders al . : )
Erstaunlicherweise sind am hdufigsten betroffen Jugendliche 1n der Altersgrup

pe von 15 - 18 Jahren, dann folgen Kinder im Alter von > - 9 Jahren. Interes-
sant waren 3 Vortrége,(HORVATH 8. VARGA, KALLIERIS et al sowle WINDUS u. M;t;
arbeiter), die sich unter verschiedenen Gesichtspunkten und.Auswertungsver ah-
ren mit der Biomechanik und klinisch-prognostischen Fragen 1m"RahmeQ von PKW-
FuBgéngerunfidllen befaBten. Bemerkenswert ist, daB solche Unfidlle haufig eine
Kombination von 3 differenten Ereignissen dieser Art darstellen:.ZusammenstoB
mit dem Fahrzeug - Wurf auf dasselbe und schlieBlich Sturz auf Q1e FahrPahn-
Daraus kénnen unterschiedliche Verletzungen resultieren. Dies wird klinisch
nicht immer geniigend beriicksichtigt.

N
Die Analytik des Alkohols und seiner Begleitstoffe war Thema von insgesamt 11 QL
Vortrédgen. HUSSLEIN und MACHBERT stellten in umfangreichen Versuchen fest, daB
zwischen gewonnenem Gesamtspeichel und Blut eine hohe Korrelation der Alkohol-
konzentration besteht. Die Arbeitsgruppe um KUHNHOLZ beschdftigte sich u. a.
mit Fragen der Eliminationskinetik von l#ngerkettigen Beqleitalkoholen nach
oraler Gabe bei unterschiedlicher Alkoholaufnahme. Weiterhin wurde in ver-
gleichenden Untersuchungen die Ethanolkinetik nach oraler und intravenoser Ap-
plikation ermittelt und schlieBlich die Alkoholresorptionzeit bei unterschied-
licher Alkoholbelastung iiberpriift. LOTTERLE et al beslLimmten zu verschiedenen
Tageszeiten ebenfalls die Ethanolresorption, mit dem Ergrbnis, daB Alkohol,
morgens aufgenommen, bedingt durch eine erhihte Diinndarmprristaltik schneller
resorbiert wird als abends.

ERKENS stellte eine mikroanalytische Ethanolbestimmung im Blut vor, deren
Anwendung besonders dann zu empfehlen ist, wenn zu weniq lUntersuchungsmaterial
vorliegt. WUERMELING und MACHBERT &uBerten sich in diesem Zusammenhang zu an-
fallenden juristischen Problemen bei ungeniigender Blutmenge. FREUDENSTEIN &u-
Berte sich zu Fragen der Begleitstoffanalyse und erorterte dabei auch die
Moglichkeiten der Bestimmung anderer Inhaltsstoffe geistiger Getrinke auBer Q@)
den kurzkettigen Begleitalkoholen. Nach PESCHEL und Coworkern k&nnen auch bei

der chirurgischen Handedesinfektion mit iso- und n-Propanol relevante Spiegel
dieser Alkohole im Blut nachgewiesen werden. PRIEMER et al bestimmten verglei-
chend in Serum, Plasma und Urin nach unterschiedlichen Gaben von Bier und Wod-

ka eine groBe Zahl klinischer und klinisch-chemischer Parameter. wobei teil-

weise deutliche Differenzen resultierten. Bei dem letzten Vortrég (SEIFERT)

dieser Serie - Alkoholkonzentrationen in Himatomen und Blut im Vergleich -
handelte es sich um Untersuchungen, die bereits vor vielen Jahrzehnten zum
rechtsmedizinischen Repertoire gehSren. Leider wurde die Vielfalt und bessere
Empfindlichkeit neuerer Untersuchungsmethoden nicht ents rechend ej tzt

um neue Gesichtspunkte zu erarbeiten. -sprechend eingesetzt,

Poster

Die gréBtenteils sehr geschickt und eindrucksvol]
spiegelten im wesentlichen inbaltlich die Themen de
Beitrdge. Poster haben den Vorteil, daB man sie in
erforderliche Notizen machen kann. Es ist nicht wie
ders wenn viele Dias mit umfangreichen Zahlenmaterig

argeslellten Poster wieder-
r miindlich vorgetragenen
Ruhe betrachten und sich
bei einem Vortrag, beson-
1 gezeigt werden, daB nor-
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malerweise nur ein Bruchteil des Dargebotenen reflektiert wird, im Gedachtnis
haften bleibt. Serologisch-immunologische Themen, vor allem die DNA-Analyse
standen auch hier im Vordergrund des vielseitigen Angebots. Hervorzuheben war
das Poster von PUTSCH und Mitarbeitern iiber Beobachtungen an menschlichen Haa-
ren nach Erd- und Wasserlagerung. So wurde durch flieBendes Wasser eine weit-
gehende Abl8sung der Kutikulazellagen beobachtet, es zeigten sich nach TEM-Un-
tersuchungen an Haarquerschnitten gravierende Schdden in der inneren Struktur,
Auch vorangehende Umwelteinfliisse und kosmetische Vlorbehandlung fihrten an im
Wasser gelagerten Haaren zu entscheidenden Verinderungen. In einem weiteren
Poster wurde liber eine auBergewthnliche tddliche Alkoholvergiftung nach rekta-
ler Instillation eines 43%-igen Obstbranntwein berichtet, die zu BAK-Werten um
5> %0, im Diinndarm zu iber 20 %o fiihrte (NADJEM et al).

Das umfangreiche Vortragsprogramm wurde trotz seiner reichhaltigen und inte-
ressanten Thematik - dank der Rededisziplin - in der vorgegebenen Zeit durch-
gefﬁhrt, einschlieBlich reger Diskussion, die sich h#dufig wdhrend der Pausen
in perstnlichen Gesprichen fortsetzte. Der vorstehende Bericht kann die ein-
zelnen Beitrédge nur pauschal, in gedringter Form und dann auch nur unvollstan-
dig wiedergeben. Die umfassende Thematik der zahlreichen Vortrdge auf der Ta-
gung 1989 der Deutschen Gesellschaft fiir Rechtsmedizin zeigte erneut die Viel-
seitigkeit dieses Faches auf, das neben seiner eigentlichen Aufgabe, der Fest-
stellung eines unnatiirlichen Todesgeschehens, mit Fragen aus fast allen ande-
ren Zweigen der Medizin und dariiber hinaus konfrontiert wird. Dem Prdsidenten
der Tagung, Prof. SORGO, sei herzlichst gedankt fir den gelungenen und rei-
bungslosen Ablauf des Kongresses und weiterhin auch fir die Gestaltung des
abwechslungsreichen Rahmenprogramms. Dieses trug im besonderen dazu bei, die
Teilnehmer mit den Schonheiten der Stadt Salzburg, seiner Kulturgeschichte und
herrlichen landschaftlichen Umgebung vertraut zu machen.

Am 03. Oktober 1990 begeht das Ehrenmitglied der GTFCH,
Prof. Dr. Dr. Wolfgang Arnold, seinen 75. Geburtstag.

Aus diesem AnlaBR laden wir zu einem wissenschaftlichen
Symposium zum Thema:

~RECHTSMEDIZIN UND FORENSISCHE TOXIKOLOGIE
NEUE ANALYTISCHE METHODEN

am 02. und 03. Oktober 1990 in Hamburg ein.
Anmeldungen zu Vortrdgen oder Posterprdsentationen bis
spdtestens zum 15.08.1990 an:

Prof.Dr. Achim Schmoldt, Institut fir Rechtsmedizin der
Universitdt Hamburg, Butenfeld 34, 2000 Hamburg 54,
Tel.: (040) 468-2128, -3130, -2134.

W. Jdanssen A. Schmoldt
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Am Institut fur Rechtsmediz@n
der TH AACHEN ist die Stelle elnes

TOXIKOLOGEN

neu zu besetzén. Wegen der Aufgaben§chwgrpunkte:
Klinische und forensische Toxikologie sind Bewerber

mit Approbation und analytischer Erfahrung beson-
ders erwiinscht.

Schriftliche Bewerbungen an: Prof.Dr.H. Althoff

Klinikum der RWTH
PauwelsstrafBe
5100 Aachen

TERMINE
02. und 03.10.1990 Hamburg, Symposium anl. des
75. Geburtstages von
Prof.Dr.Dr. Wolfgang Arnold
04. und 05.10.1990 Tibingen, Workshop 1990
Thema: Neuere Verfahren in der Chroma-
tographie und Probenvorbereitung
Leitung:. K. Besserer
NOTIZ 1@

Im Laufe des Jahres 1990 werden, wenn die vorliegenden
Unterlagen richtig sind, 5 namhafte Toxikologen aus
rechtsmedizinischen Instituten nach Vollendung ihres
65. Lebensjahres in den Ruhestand gehen; es sind:

Herr Bohn (Minster, Geburtstag im Februar)
Herr Wulff (Disseldorf, Geburtstag im Mirz)
Herr Wehr (Aachen, Geburtstag im Juni)

Herr Machata (Wien, Geburtstag im Juli)
Herr Post (GieBen, Geburtstag im August)
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