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KLINISCH — TOXIKOLOGISCHE ANALYTIK

Bericht vom Workshop an der Biochemischen Analytik 19Ã
in München

EN13ERS

I

P odiums teilnehmer -'

R. Barchet, Stuttpart
M. Gelclmacher-von Mallinckrodt, Erlanpen, Gesprächsleitung
H. J. Gibitz, Salzburg
K. I b e , B e r l i n
G. Machata, Wien

Vergiftete Patienten — oft vital bedroht — werden nicht selten aus­
serhalb der üblichen Dienstzeit in die Klinik eingewiesen. Die The- Q
rapie von Vergiftungen umfasst vielfach tiefgreifende, aggressive
therapeutische Massnahmen. Eine ausschliessliche Berücksichtigung
der Fremd.anamnese führt häufig zu einer Fehleinschätzung d.er Ver­
giftung, sowohl was die Art Ret 'einpenommenen Gifte als auch d.as
Ausmass der Intoxikation anbelangt.

Die üblichen klinisch-chemischen Parameter vereinheitlichen sich
umso stärker, je mehr sich Per Patient den Bedinpunpen einer "vita
re~ucta" nähert. Analytisch-toxikolopische Untersuchungen sinh d.es­
wegen zur Sicherung der Diapnose Vergiftung" unabdingbar. Auch d.er
Ausschluss einer Verpiftung, mit analytischen Mitteln geführt, ist
fiir den Kliniker nicht nur im Fall einer vitalen Bedrohung von emi­
nenter Bedeutung- Die für fundierte Aussagen notwendipe Analysen­
zeit sollte zwei Stunden nicht übersc'~eiten (IEE).

Rechtsmedizinische Laboratorien sind von jeher instrumentell und.
personell so eingerichtet, lass sie toxikolopische Analysen.von oio-~
logischem Material nach dem Stand der Wissenschaft ausführen und
0ie erhaltenen Ergebnisse entsprechend interpretieren können.

Die schnelle Ausweitung von Untersuchungen durch spezielle und. ex­
perimentell anspruchsvolle Untersuchunpsverfahren bereitet im all­
gemeinen keine Schwierigkeit. An diesem "organisch gewachsenen" Zu­
stand sollte nichts Wesentliches peänd.ert werd.en.

Nach den bisheripen Erfahrungen scheint es nicht sinnvoll zu sein,
d.ie Untersuchungsstellen, die in d.er Iage sind., toxikolopisch-ana­
lytische Untersuchungen auch für den klinischen Notfall auszufiihren,
an wenigen zentralen Orten zusamnenzufassen.

Leßiplich wenn die Anschaffung sehr teurer Geräte notwendig ist,
zönnten ausnahmsweise spezielle Untersuchungen an wenipen, zentra­
len laboratorien durchgeführt werden (MACHATA).

apparative Ausrüstung solcher Institute muss, unterstreicht
Herr BARQHET, so gut wie irgerd. möPlich sein. Der Analytiker benö­



timt e i n e i nt e n s i ve seh= s . r e '~31i "i;e i l -,"'"hr w l ; t, '..",,"e' I n ce r ~ r i t > ­
tip n der Analysenergebnisse:, her o~j..er.:.~ 1rdi K in..i.'-e.-. zu-":-: =einer­
sei t s d en An al y t i k er a1 s g l e i c h -.jb' i - l " .h.t;i.pik-.n . ' a -- l -ic,.i ,a .~e:"kenner . .

Ucber d i e No t we n h i p l c e i + e i r I H '.-". 2~-Ht l .r '3.cr'-'I'v i . '; ~:.r..'vii e>'-'.>e-"­
klinisch-.toxikologischen,h~i..:.a'o:--'.-.z.-. p- o'. -.. s ~'rnrCI. ~.l c;r mir
Podiu ma t e i l n eh m er n a l au c h u n t e r ii en Zui ' i ~ F.".."I p':";Xi:.'.." l '='' i!e".-i"'~" ~en­
33io gebotene Schnel g i p lsei t t I e r Z t " r c I-..iüin iu>~A I.:" I~i.t - 'e l l o n n l y e en
err e i c ht He r r WEL S > QE VB . H~r ~~ ov; .r , « : i . i l . i. : ."~. ; i ' ~.-'- ' -"-' -lL'-"-'~ -" 'i='.ly> -n
nacht s u nd s on n t a g . v on e i n ' z g~ - .,Ci~ t- j c „ .-'- ",z ="-- .cr T m.'t: e i i: ,am Labo ­
ranten ausgefiRrt. ~rerden.

Herr IQ QM A u n d P r a u g ZZZ)}'IACZPR- VO}» JIlQ>~IIjG}EOD' ha i " .er. bei v er ­
gifteten Patienten bzw. bei ein = Per.".on., be' n. --' «e-"-'. V--'-'<'--cht
auf e i n ~ V e r g i f t un@ bes eh-'., e i n vol l e= cr : : .~ }~olm@"' so ">".'-" Un ~e".- s<­
chungsprogramm fü un bedingt-I,- v..o";>tr -laui '. riß. 11 cfl HGr -n ~~~'- ' <TA ~ei
ca. 80 . fn he r Pa t i en t en cl i e v o."z A rz . ' .; ana i t t '= . t=-e=' :-t n-"..'='pe»eyl'=
giftungsursache nicht oase> nich". volle c'='na'p; ~it Ren ta"-sächlichen
Ursachen. d er Verpif tung üb =.reize .-' mm.",.

Herr PPIZGER, Bad H; mburg, be.onyx hierzu„das- in jeder. '.all ein
screening auf Arzneimittel de-:,.n I~c".abolit";.n und au-­
Pall einen Verpif tungsverdach — '.;- ausaß'ef~~M we~'"- --"
l ysen s i nd . se i ne r l ws i c h t na c } ni c ht =u v e : . ant~u r " e " i .

Die finanzielle Sicherung solche:- Saal-,"' ~ un.« ~ r ~~.z~ge>.örirten
apparativen Ausstattung sollte nach 5z".—.ich+ von Her:-~ PZ~~'5~<
kein Problem sein:
~r gibt an, dass im letzten Ja}~ in de-. 3RD Xe= V~"- ~t= a'~ Benzodia­
zepinen 500 Nill. DN betragen habe, d"von seier e"I,-.ra 2QO j.'.ill. DZL
Bteuereinnahmen gewesen. Klein 10 ~p dieser Ste~erpelc'er würden
völlig genügen um apparativ und pe=s".. 11 eine au"reichende Analy­
t i k z u s i ch e r n .

• Finanzielle Argumente für eine Zinschrärkung von Ur..ersuchungsauf­
trägen auf solche Aufträge, nach Ren n spez"e"~ -.;u= av eines cder
wenipe vermutete Gifte untersucht werden ~11, h' lt er für unhalt­
bar, da im Bereich der klinisch-toxikologischen Analytik auch der
Ausschluss einer Vergiftung gl ichranr',i~ r b .n (..~ ","-.eh<, ei eine-.
Vergiftung steht.

Aehnliches gilt im Bereich d.er KL n. }i,. z.2. ~'ii= di- Du="c:Mi'-'"-r~g
'von Computex tomaprarnmen.

Herr GIBITZ spricht sicn dafür au: ei~fach" Untc.-.;uc."unpen arie
Nachweise von Barbituraten, Benzod~azepi~ r ode.-. Xetnaru'Q.on auch
in dezentralen, kleinen Iaboratorier an r ittl"=ren I&iniken auszu­
f ühren .

Hierbei ist es unbedingt pot-ir~ußi g, .ri~ 'ra.;; Bi'~mi~' CKv'B.— VON K4I
1INGKRODT deutlich macht, d.a" die hie ' anp ~;andte~. U ltersuchungs­
methoden keine falsch-negativen A~ asapen zula.sen. und d.a=s die
Qntersucher in der Iage in". bei a.uf".re'en~ie.'i Sch~~ieripj eiten 0ie
Analyse nt~ t ' ' t:::.e - "-' * = l ,.t
ben.



err von ~~ R ~günchen pibt aber den erheblichen Zeitver usv er l us t zu

edenken, der entsteht, wenn zunächst einfache Untersuchunpen
• • 'un .en i n

kleinen Kliniklaboratorien auspeführt werden, d.arm aber <iäies es I a­

bor überfordert ist und die Analyse weitergeben muss. Zr finde
besser, pleich in mittleren I,aboratorien die Untersuchungen ei
leiten, da man hier auch sicherer sein könne, d.ass Nedika
therapeutischer Dosierung nicht fälschlicherweise als. In«»
g ewertet w e r d en .

Herr PF~GZR meint hierzu, einfache Iaboratorien sind. mit ge»e ­
ten Untersuchunpen schon d.eswepen überfordert, weil «r Arzneim
telmarkt sich ständig änd.ert und folplich häufig wechsel>de Analy­
senmethoäen anzuwenden sinä. Zinem kleineren Iabor wird. es nicht
immer möglich sein, sich auf solche Anforderungen schnell einzu­
stellen und Rie Analysenergebnisse sicher zu begrteilen­

Herr 3ARGHET lehnt w epen Per o ben a n gesprochenen Gefahr v o n P eh - g ,
lern bei der Ausfiihrung und. Beurteilung der Analysen .durch zu we­
nig qualifiziertes Personal und durch die notwendiperweise mangel­
hafte aypara+ive Ausstattung kleinerer Iaboratorien d.ie Durchfüh­
rung toxikologischer Analysen in solchen Iabors ab.

I 'I

Nach Herrn MZILHOHKER sind. klinisch-toxikologische Iaboratorien,
die an allen Universitätskliniken der Bund.esreoublik eingerichtet
wären, in der Iage, d.as Gebiet der Bund.esrepublik hinreichend mit
solchen Untersuchungsmöglichkeiten abzud.ecken.

Ausnahmen bilden lediglich Gebiete in der Nähe von Fulda sowie Ost­
friesland. bzw. das Zmsland.. Zs sei kein Problem, die Versorgung
d.es Zmslandes und von Ostfriesland. durch toxikologische Untersu­
chunpsstellen in Ren Niederlanden (Groningen) sicherzustellen.

Die übliche pharmakologisch-toxikolozische Ausbildung reicht nach
Ansicht von Frau IBZ für toxikologisch-analytische Zwecke, insbe­
sondere auch bei einer intensiven Notfallanalytik -nicht aus.

Ihrer Ansicht nach muss das Schwergewicht des Analytikers auf d.er
Beherrschung der komplizierten Analytik und der damit zusammenhän­
gend.en Chemie liegen, und er muss ausreichend. Zrfahrung in der Be­
urteilung d.er Analysenergebnisse nicht nur in analytischer, son­
d ern auch i n m e d i z in i sc he r H in s i c h t bes i t ze n .

Sie erwartet von einem klinisch-toxikologischen Analytiker, der
Partner des behandelnden Klinikers sein soll, jedenfalls Riese Zr­
fahrung und. zum and.eren auch einen umfassenden Ueberblick über wei­
terführende analytische Nethod.en, die bei speziellen Fragestellun­
gen angewandt wer den k önnen.

Deshalb spricht sie sich für den Zinsatz vor allem von chemikern
oder evtl. gut auspebild.eten Apothekern bei der Analyse von Giften
Arzneimitteln und deren Netaboliten bei akuten oder chronischqn
Vergiftungsfällen aus.
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GDCh-Pachgruppe I ebensmit üelchemi~ vwc Gerichtliche Chemie

(Arbeitsgruppe: Porensische und. toxikolopische Chemie)

Gesellschaft für toxikologische und .forensische Chemie

Verfahren zur Z..traktion von Blut

Zur Teilnahme am Vorkshop 1980 laden wir Sie herzlich ein.

Es wird. über bewährte und neuere Verfahren zur Extraktion von

sauren, neutralen und. basischen Arzneistoffen aus Blut referiert •

Eine mit typischen Vertretern dieser Btoffgruppen versetzte Blut­

probe wird. mit. Ren vorgestellten Nethod.en aufgearbeitet. Die Ex­

trakte werd.en gaschromatographisch auf Ausbeute und. Reinheit hin

überprü f t .

9. Oktober 1980, 14.00 — 10. Oktober--1980,. 13.00 Uhr

Ort: institut für Pharmazie und $ebensmittelchemie der

tudwig-Maximilians-Universität München

N ü n c h e n , Boph i e n s t r a s s e 1 0

— ca. 5 Gehminunten vom Hauptbahnhof

— Parkmöglichkeit-vorhanden.

Pro a m m­

Do..9 . 10 . 14 . 00 — 1 5 . 5 0 Ref er at e :

K . Pf l e p e r Direkte fl.-fl. Extraktion

H, Käf e r s t e i n Eiweissfällunpsmethod.en

H. Battista Dialyse-Extras tion

G. Kauer t Ultrafiltration
R

J . Br e i t e r E xtre l u t

I . v . M e y e r X AD 2 — batch V e r f a h r e n

G. Drasch Subtilisin



— 6­
16.pp — 18.00 Ar be i t sg r u p p en

18. 00 Busfahrt zum "Seehote1 Ieoni"

8 131 Berg $ / S ta r n b e r ge r S e e

— gemeinsames Abendessen ­

P r. 1 0 . 1 0 . 08 . 30 Busfahrt von Ieoni zum Institut

89. 5o — 11. 50 Arbeitsgruppen (Fortsetzung)

11.45 D iskuss ion d.er E r g ebn i s s e

(Lei tung : S . G o eneehea)

13.00 Ende d.es Workshops

Tei1nehmer~ebühr: UN S G.

Ueberweisung bei Anme1dung auf

Sond.erkonto "WORKSHOP 80 TOXICHEM"

Kontv-Nri 98-130 420 Stadtsparkasse München

B LZ 701, 500 Opp er b e t e n .

A nm eid.un a n : I nst i t u t f ür Rec h t s medi z i n

d.er Universität München

Kennwort "WORKSHOP 80"

P rauenlobstr. 7 a
8000 München 2

Hotel : Zimmer sind. im Seehotel Ieoni für d.ie Tapungs­

teilnehmer in ausreichend.er Zahl vorgemerkt:

E Z: DN 70 . - - , D Z : D N 1 05 . — , i nc 1 , . Du . u n d .

frühstück. Rechtzeitige Reservierung bis zum

15. Aug. wird. dringend. empfohlen, d.a in Künchen

zum Zeitpunkt des Workshops 80 die Nod.ewoche

stattfindet und. alle Unterkunftsmöglichkeiten

in München und der gesamten Repion völlig aus­

g ebucht s i n d .

Wir bitten um eine möglichst frühzeitige Armeldung zum workshop.

Z)ie Teilnehmerzahl muss wie in d.en vergangenen. Jahren wegen der

praktischen Iaborarbeit auf 40 begrenzt werden.



. Mitp1iederversarnm1ung der GTFGh in I<osbach

In seinem Jahresbericht schilderte der Präsident kurz die Ent­
stehung unserer Gesellschaft.
Im Herbst 1978 wurde bei der-Vorbesprechung eines Fortbilhunßskur­
ses im Schloss Hespelbrunn der Entschluss zur Gründung einer eige­
nen Gesellschaft gefasst. Nach einigen Vorbereitungssitzungen fan­
den sich am 4. Dezember 1978 folgende Kollegen zur Gründungsver­
saaun1ung in Prankfurt zusammen:

W. Arnoid (Hamburp), R. Barchet (Stuttgart), J. Bäumler (Basel),
H. Berninger (Lanrlshut), J. Boesche (Heidelberg), G. Bohn (Fünster),
S. Goenechea (Bonn), G. Nachata (Wien), E. Nüller (Wiesbaden),
G. Füller (Wiesbaden), H. Raudonat (Frankfurt), K. Rübsamen (Wies­
baden), K. Schmidt (Prankfurt) und J. Wasilewski (Hamburg).

üie BTPGh stiess auf grosses Interesse, und nach gut einem Jahr
gehören ihr bereits iiber 1)0 Nitplieder an (108 Chemiker, Pharmazeu­
ten, Biologen, 14 Nediziner/Laborärzte, Pharmakologen, Toxikologen,
12 Ingenieure .und. Ghemotechniker und 1 Kollektivmitplied).

Für seine -überaus aktive Nitglieherwerbung.wurde Herrn G. Bohn
speziellen Dank ausgesprochen. Als 100. Mitglied erhielt Herr
'H. Schütz (Erlangen) ein kleines Präsent.

Seinen Bericht schloss der Präsident mit f olp enh en Worten:
"Nachd.em unsere neue Bes ellschaf t . von Auss enstehend.en anf änglich
etwas skeptisch betrachtet wurd.e, scheint diese Zurückhaltung nu->
verflogen zu Sein. Von uns aus sind wir an einer. guten Zusammenar­
beit mit anderen Gesellschaften — den Rechtsmedizinern, den Pharma­
kologen, den Pharmazeuten usw. — sehr interessiert, allerdings unter
her Voraussetzung, dass wir als gleichwertige Partner anerkannt wer­
d.en. Wir find.en d.eshalb auch; grass die Weiterführung der Sektion
Toxikologie der Deutschen Gesellschaft für Rechtsmedizin und der Ar­
beitsgruppe Porensische und. toxikologische Ghemie der GDGh sinnvoll
ist. fenn auch jede Gruppierung auf ihrem Spezialgebiet tätig ist,
so so l l t e n ~ o c h a l l e na c h a u s sen pemeinsam auf t r e t e n . G e r ad.e d.ie
Verwirklichung des Titels eines Pachexperten wird. nur möglich sein
durch Zusammenarbeit.

Auf Grund des Antrapes unseres Schatzmeisters wurd.e der Jahres­
beitrag auf DN 50. — belassen. Nachd.em B. Bohn -und K. Harzer ihren
Bericht über die Kassenprüfung vorgelegt hatten, wurde dem Schatz­
meister und dem' Vorstand. Entlastung erteilt.

Die Diskussion über die Schaffung des Titels (Toxikolopischer
, und .forensischer Chemiker) musste aus Zeitmanpel abgebrochen werden.
Der vorgelegte Entwurf wurd.e daher einer Kommission folgender Zusam­
mensetzung über wi es en :

S. Goenechea (Vorsitz), N. Geldmacher (Vertreterin Der Ges. f.
Rechtsmedizin), H. Raudonat (Vertreter der GDGh), sowie den Herren
G. knüller , K . Harzer , K . Rübsamen und. K. P f leger.



Der Vorstand, dem für seine Arbeit gebührend gedankt wurde,
wurde in globo wiedergewählt:

Präsid.ent : J. Bäuml.er

Vizepräsidenten: R. Barchet
G. Nach ata

Schatzmeister: N . Nöl l e r

Ges chäf ts führer: G. Killer

B eis i t z e r : M . Arno l d
K. Schmidt

In seinem Dank für die Bestätigung des Vorstandes führte der
Präsiden t u . a . aus :

"Wegen gen gisgeripen THtipkeiten, wie Information und Weiter­
bildung, werden wir vermehrt versuchen müssen, die Bedeutung ~se­
res Pachgebietes weiteren Kreisen vor Augen zu führen.

Zs ist für uns als Randgruppe in der Chemie, als Randgruppe
in der Nedizin und. als Randgruppe im grossen Polizeiapparat
schwer, uns das-notwendige Gehör zu verschaffen.

Die Bedingunpen werden immer härter. Zs sei nur ein Beispiel
erwähnt :
Der in den nächsten Jahren zu erwartende Nedizinerüberschuss wird.
s icher d az u f f i h r e n — i n e i nz e l n e n L ä ndern i s t es ber ei t s s o wei t ­
dass Stellen in klinischen laboratorien nicht mehr von, Chemikern,
sondern wie früher wied.er von. Nedizinern besetzt werden.

Auch auf dem kriminalistischen Sektor werden wir uns vermehrt
einsetzen müssen, damit unsere Arbeit nicht durch Sparmassnahmen
und Stellenkürzungen beeinträchtigt wird.

Ich rufe Sie d.eshalb alle dazu auf, nicht nur Ihre eigene
Arbeit im laboratorium zu sehen. Verwend.en Sie auch Zeit d;azu, un­
sere Tätigkeiten in d.er Oeffentlichkeit bekannt zu machen, damit
auch Politiker Kenntnis erhalten, was in forensischen Laboratorien
geleistet wird(

• . Die Zeit, die in solche Oeffentlichkeitsarbeit gesteckt wird
ist nicht verloren; sie wird sich später auszahlen. Diese Arbeit
kann der Vorstand nicht allein bewältigen. Dazu ist der Einsatz
e ines j e d e n E i n z e l n e n a n s e i n e m Or t n o t w end i g " .

> Nach einer rein formellen Statutenänderung beschloss die Nit
plied.erversammlung mit grossem Nehr, 1981 wieder eig Symposium in
Nosbach durchzuführen, und. später ist ein zweijähriger Turnus, al­
ternierend. mit der Analytica,. vorgesehen.



Senatskommission d.er
Deutschen Porschuüpspemeinschaft für
Klinisch-to~ilco1ogische Analytik

Sehr geehrte Prau Kollepin,
. sehr geehr t e r H e r r K o 1 1epe,

Die Senatskommission für Klinisch-toxikolopische Analytik.der
Deutschen Porschungspemeinschaft wird in Kürze zusammen mit eini­
gen wissenschaftlichen Gesellschaften. einen ersten Ringversuch
zur Bestimmung des Bleispiegels in Vollblut durchführen.. Als Ma­
trix wird hierbei Vollblut verwend.et, d.as neben Blei auch noch
Quecksilber und Cadmium enthält. Der Ringversuch wird sich jedoch
vorläufig nur auf d.ie Bleibestimmung beschränken.

Zur Vorbereitung auf d.en Rinpversuch werd.en von d.er Senatskom­
mission für Klinisch-toxilqolopische Analytik der DPG Richtigkeits­
kontroll-)roben mit zwei verschiedenen Bleikonzentrationen 'zur Ver­
fügung pestellt..

Palls Ihrerseits interesse .an d.er Teilnahme an dieserp, Ringver­
such und. an den vorbereitend.en Untersuchunpen besteht, bitte ich
Sie, sich anzumeld.en. Ietzter Termin 1. Juli 1980.

gez.. N. Ge ldmacher

Anmeldungen an Prau Prof. N. Geldmacher
Universitätsstrasse'22
D-8$20 Er l a n gen

Die Deutsche Porschungspemeinschaft prämiiert jed.es Jahr ver­
schiedene wissenschaftliche Arbeiten. Dieses. Jahr konnen Por­
schungsergebnisse aus d.em Gebiet d.er.Toxikolopig eingereicht wer­
den. Da d i e A r b e it e n n o c h R i e sen Sommer abge l i e f e r t we r d .en müssen,
bitten wir Interessenten, sich sofort mit Prau Prof. N. Geldmacher
(Adresse siehe oben) in. Verbinrlunp zu setzen. Sie kann 1hnen rlie

, .genauen Bedingungen bekanntpeben.

2. -Nosbacher Symposium

der Gesellschaft füz Toxikologische

und. Porensi s che Chemie

3./4.; Apri1 198$

Thema 1: Pestizid.e

T hema 2: n .",ch o f f e n
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INT72<KSSANTES AUS DEN LABORATORIEN
J

Publikationen aus dem Arbeitskreis "~al~tik der Suchtstoffe"

zusammengeste11t von IC. Rübsamen
S,

Wir bitten Sie, von ihren Publikatic,nen in Zukunft ein Exemplar an
Herrn K. Rübsamen (BKA, Thaerst-asse ll, 62 Wiesbaden) zu schicken.
Es ist vorgesehen, Biese Zusammenstellungen re~elmässig im Toxichem
bekanntzugeben.

G. Bohn, M. Audick und P. Hoeltzenbein. "Zum gaschromatographischen­
massenspekt romet r i s c h en. Nachweis des Amphetamin i l s "
Z . .Rechtsmed.. ~79 1 8 9 - 192 ( 1 9 77 )

p. J. Schulte-göbbert und G. Bohn: "Determination of Cadmium in H~~
Nilk during Iactation"
Arch.Tox i c o l . ~7 . 155- 1 5 7 . ( 1 9 77) .

P.J. Schulte-I,obbert, G. Bohn. und I,. Acker: "Untersuchungen über den
Cadmiumgehalt in Säuglings- und Kleinkinderfertignahrung"
Lebensmittelchemie u. gerichtl. Ghemie ~2 93-96 (1978)

P • Hoeltzenbein, G. Bohn und B, Rücker: " ntfernung körpereigener
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Korphineinheiten np/'g1 oder g

Geschl . Todesursache
31ut Harn Ieber GehirnAlter Bemerlau gen

m 24 115 1125 :915 1210 30 Herz-Kreislau "ne;i "-.

m 29 5400 750 Erhängen
Diphenhydramin in
Spuren

420 44Q 500 - 166o A kutes Herzk- e i s ­
l aufv e r s .
M K 0 ,4 8 f
Glutethimid. im
Blut 0 , 5 r ng/ l

66O 1520 495 4Q H erz-Kre i s l a u f v e r s .
Zhennbarbital im
Blut: 1,34 mp/l

m 26 62o 54Q F olgen e i n e r V e r ­
g i f t u n g

m 25 2500 750 840 960 180 F olgen e i n e r V e r ­
g i f t u n g : ­

m 21 420 380 105 H erz-Kr e i s l a u f v e r s.

m 30 560 560 525 1080 Herzversagen

m 21 400 520 1020 65 Herz-Kr e i s l a u f v e r s .
V ergi f t u n g

m 22 520 220 65 Herz-Kr e i s l a u f v e r s.

w 19 1100 18 000 17~yo Herz-Kreislauf vers .
i m Schock , 3 6 h I n­
t ensi vbehanhl ung

m 2Q 4Q 180 Herz-Kr e i s l a u f v e r s.

m 22 25 30000 Herz-Kr e i s l a u f v e r s .

m 22' 900 8700 Herz-Kr e i s l a u f v e r s .

m 19 110 230 At emlähmunp.

m 21 250 350 16000 Herz-Kr e i s l a u f v e rs .
1rsticken, Ziriat­
men v. H r b r o c h enem

m -26 125 23000 Herz-Kr e i s l a u f v e rs .

m 30 1800 . 3750 Herz-Kr e i s l a u f v e r s .
3AK: 2 , 2 2 po
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RIA-ERGEBNISSL" BEI OPIATTODESFAELLLN

G. BOHN

(Institut für Rechtsmedizin münster)

In der Tabelle auf Seite 11 sind die Morphinkonzentrationen bei
Drogentodesfällen zusammengestellt.

PSIIOGYBINKYI,TIGE PII,ZZ

J. WAS IlZWSKI

(Polizei Hamburp)

In den letzten Monaten sind wiederholt Pilze zur Untersuchunp ein­
peliefert worden. Zs sollte sich dabei um psilocybinhaltipe Pilze
handeln. Die pilze wurden botanisch als psilocybe cubescens identi-©
fiziert. Von r3.iesen Pilzen ist bekannt, d.ass man sie in Blumen­
töpfen in der Wohnung züchten kann; dies ist auch von den Beschul-:
digten in d.er Vernehmung angegeben worden.

Der Psilocybinnachweis erf oleat dünnschichtchromatopraohisch auf
Kieselpel G 60.

Laufmittei: Nethanoi/Ammoniak (50/1)
f

Detektion: van Urk-Reagenz (1 p DK3A, 100 m.L Aethanol~
10 ml H01)

hRf Psilocybin = 8
h Rf Psilocin =- 45

Aus den einpeenpten Zxtrakten kann durch GS/NS d.as Psiiocin nach­
gewiesen werden .

DIBZNZYI SULF03iID

J. WAS ILEWSKI

(Polizei Hamburg)

Zur Untersuchung wurde wegen Verdachts der Giftbeibringung eine
Flasche Rotwein übersandt. Aus d.em Hein konnte durch schwach saure
Extraktion mit Aether ein Stoff erhalten werden, der zunächst
nicht ihentifizierbar war.

Im Massenspektrum bereitete eine M-50 Abspaltung zunachst Schwie
r i gk e i t e n . B e i d er I nt er or e t a t i o n d e s Massenspekt r ums warpe Spek- . ;
trum im Henz alh Uebungsbeispiel (Ilr. 6 auf S. Iy0)
der Substanz handelte es sich um Dipenzylsulfoxid.. Dieses Ergebnis
~erde durch Vergleich mit her Oripinalsubstanz bestätigt.
Im Iaufe der Nachforschungen, wer' Dibenzylsulfoxid herstellt,
gab sich, dass die Firma BAYER ca. 60-80 JaTo produziert. Es w rd,
als Inhibitor in Sparbei. en und zur Oberflächenbehardlung von Me
tallen in Zuckerfabriken und. Molkereien verwendet. Die Substan
jet praktisch ungiftig (LD-$0 ist. @rösser als gg/kp bei der Ratte)'.

(pS: Wie erst 1dir:;lieh bekannt wurd.e, wurde das:i3enzylsulfcxid
auch andern Orts aufgefunden).
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l3LUTSP IE GEI

Wir haben Einzelne von Ihnen schon wiederholt um die Bekanntgabe
von Blutwerten bei Verpiftungen ersucht.
Erst beim Vergleich einer @rossen Zahl von Ergebnissen ist es möp'­
lich, sich ein unpefähres Bild. u machen, wie hoch die uferte liepen.

Mir möchten die Sammlunp von Blutwerten von Arzneistoffen fortset­
zen und gelangen daher erneut mit der Bitte an Sie, uns diese mitzu­
t e i l e n .

Da d.ie Angaben in d.er Iiteratur für manche Arzneistoffe sehr spär­
lich und z.T. in schwer erhältlichen Zeitschriften zerstreut sind.,
sinC wir auf Ihre Nithilfe anpewiesen. Wir möchten diese )lerte zu­
sammenstellen und. sie, wie bereits früher, im Toxichem bekanntgeben.

Für das nächste Nal ersuchen wir Sie um Daten von folgenden Arznei­
s tof f e n :

Dich enhydramin
Pyrazolonder i v a t e , i nsb e s ondere

Propyphenazcn

S end.en Sie I h r e ~werte a n

Herrn Dr . K . H a r z e r
Chemisches Untersuchungsamt
Stafflenberpstrasse 81
7000 S t u t t p; a r t l

Pügen Sie bitte dem Wert (in pg/m1 oder pG/g) in Stichworten bei.:
Alter, Geschlecht, evtl. Anpaben über Dosierung und. Verlauf der In­
toxikation (toxisch, letal usw.), Zeit zwischen Hinnahme und Zrobe­
e ntnahme oder T o d .

Wir danken Ihnen im voraus bestens für Ihre Nitarbeit.

24. — 28 . S e p t ember 1 9 80

59. J a h r e s t a g u n g

der Deutschen Gesellschaft für Rechtsmedizin in Heidelberg

Tapungspräsident: Gg. S c h m i d. t
I nst i t u t f ü r Rec h t s med.iz i n
V oPstrasse 2 a
6 9 Heide l b e r g

+ ++++ + + + + +

M O R K S H O .P 1 9 8 1

Im Herbst 1981 wird. unser >lorkshop dem Thema Gaschromatographie ge­
widmet sein. Neben d.en verschiedenen Detektoren, den Kapillarsäulen,
soll vor allem die Derivatisierungstechnik besprochen werden.

Der workshop wird bei Herrn Kollegen N. DONIKE in'der 'neuen Syort­
hochschule in Köln stattfinden.



Analytical Profiles of Dau@ Substances"

v on K. F 10ELhY (Academic Pr e s s )

In pen Bänden 7 "und 8.sind die analytischen Daten folp;ender Arzne
stof f e zusarnnenpeste11t:

Band. 7: Band 8
1

Allopurinal 1 A spir i n
47

Xmoxicillin ' 19 Bromocriptine methansulfonate
Chlorpheniramine maleate 43 Calcitriol 83

101Dihydroerpotoxine-methane­ Ghlortetracyclin-HG1
sulfonat e 81 Dobutamine-HC1 139

Diphenoxylat-HG1 149 Zrythromycin 139
Droper id.o l . 171 G ramic i ( l . i n 179
Hpinephr in e . . . 193 Griseofulvin 219
Pluoxymesteron e ' 251 Halcion i d .e 251
Hexeti d i n e 277 Hydralaz i n e -HG1 283
Hydroflumethiazihe 297 Ieucovorin Calcium 315
riydroxyzine-dihydrochlorid 319 Methimazole 351 Q
6-Mercaptopur i n e 343 Nalid.ixic Acid 371
Phenobarb i t a l „ . 359 Neomycin 399
Sulfmethia"ine 401 i'seuAoephedrin — HCl 489
Thios t r e p t o n 423 Triprolidine-HC1 519
Trimethoprim 445 Valpro i c A c id 529
Tubocurar i n e - c h l o r i d . 477

Interessantes aus MICROGRAM

bearbei t e t v o n B . F R I TSGHI ( Hess . LK A ~4iesbaden)

Auf der amerikanischen Drogenscene steht Phencyclidin (P G P ) im

Vordergrund. Häufig wird auch P G Py (1-Phenylcyclohexyl — pyrrolidin)

als Beimenpung beobachtet.

Cocain wurde im Gemisch mit Tripelenamin aufpefunden.

Eine Mischunp von Tripelenamin mit Pentazocin wurd.e als Heroin-Er­

s atz b e obacht e t .

+%+++++++++++++++ %+++++++++++++ v"'. +++++++++++++++++++++ ) (- ~-)(--)(-)(--)(-~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~

Reda1ction und. für d.en Inhalt verantwortlich, sozreit nicht nament­
lich pezeichnet:

Dr. J. Bäumler, Postfach.282, CH-4012 Basel.

Prof. M. Geldmacher, Institut für Hechtsmedizin,
Universitätsstrasse 22, D-852 prlan~en.

P rof . H . R a u d onat , I nst i t u t f ü r Rec h t s medi z i n
Kennedyallee 104, D-6 Frankfurt.
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