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Berich t ü b e r Q i e S e n a t s kommission f ü r Kl i ni sch - T » i k o­

logische Analytik Qer Deutschen Forschungsgemeinschaft

M. GELDMACEIHR-VON MALIINCKRODT

( Ins t i t u t - f ü r R e c h t smediz i n E r l a n g en )

Akute Vergiftungen spielen heute als Krankheitsursache und. so­
zialer Faktor in der Bundesrepublik Deutschland und in ih
Nachbarländern eine wichtige 'Rolle. Viele Erhebungen zeigen
dass die Zahl der exogenen akuten Vergiftungen ansteigt: In
der Todesursachenstatistik des Statistischen Bund.esamtes der
BRD für 1974 waren Vergiftungen mit 6'000 Todesfällen erst­
mals ebenso häufig wie Todesfälle durch sämtliche Infektions­
krankheiten zusammen. Auf manchen Intensivstationen ist die
Zahl der behandelten schweren Vergiftungsfälle sogar noch hö­
her als d.ie Zahl der akuten Herzinfarkte. Viele Kliniker stim­
men darin überein, dass Vergiftungen heute 7 — 10 ß aller Pa­
t i en ten e i n e r i n t er n e n S t a t i o n a u smachen.

Da d.as klinische Bild. einer Vergiftung meist untypisch ist>
kommt dem..Giftnachweis eipe besondere Bedeutung zu, umsomehr,
a ls heut e b e r e i t s f ür ei ne R e i h e v o n G if t e n s p e z if i sc h e B e ­
handlungsverfahren oder'Gegengifte, die 1ebensretfend sein
können., bekanqt sind.. Dabei kommt:es nebep der. Ermittlung d.er
Giftart ai~ch wesentlich auf die quantitative Giftbestimmung
besonders ijn Blut an.

I 'l
I

Trotz dieser Situation ist die klinisch-toxikologische Analy­
tik bisher ein vernachlässigtes Fach. Die Zahl der Institutio­
nen in der Bundesrepublik Deutschland., d.ie bei Vergiftungen
die erforderlichen chemischen Analysen durchführen können,
ist ausserordentlich gering. Dabei handelt es sich zum .gröss­
t en Tei l um g e r i c h t s medi z i n i s c h e I n s t i t ut e . Sys t e mat i s c h e Un ­
tersuchungen über das zweckmässige Vorgehen und. geprüfte Me­
thoden f ehlen ~reitgehend.

Aufgrund. dieser Situation hat die Deutsche Forschungsgemein­
schaf t i m J a h r e 1 9 7 8 e i n e S e na t s kommiss ion " K l i n i sc h -t ox i k o l o ­
gische Analytik" eingerichtet mit d.er Zielsetzung:

1. Einfache, möglichst sidhere Screening-Methoden zur qua­
litativen Erkennung der in Frage kommend.en Gifte

2. Empfindliche und spezifische qualitative Verfahren zur
Sicherung de r e rh o b enen Befunde

3. Verfahren zur quantitativen Bestimmung der gefundenen
Giftstoffe, insbesondere im Blut

und

die Grundlagen fan' d.ie richtige Beurteilung erhaltener
Befunde zu e r a r b e i t e n .



Trotz d.er vielen tausend. potentiell giftigen Substanzen er
scheint eine praxisnahe Lcsv~g d.~~er Aufgabe möglic»>
nach Ansicht'.i d.er mei s t e n t o x il co l og = 1 - + ' ' .+-;gov p1~~~kBx' nur
etwa 10 — 12 Gifte bzw: Bif'-'~ppen für 80 — 90 ~po aller vor­
kommend.en akuten Intoxikationen verantwortlich sind..

Die neue Senatskommission unter Leitung von Prau Prof. Dr.
Dr„ Beldmacher-von i~iallinckroQt hat ihre Arbeit mit 7 Ar­
beitsgruppen,zu="g nommen. Diese sind.

AG Iiethodisc'~e Grundlagen — Leiter: Prof, Dr.Dr-. H. 3üttner,
Hannover .

AG Analytik — Leitung: Prof. D",. Dr. l!i. BelQmacher-von )Jal­
l i nck od .t , Z 1 ~ngen,

AB Quali+ätskont olle — Leitung". Prof. Dr. Dr, d, Stamm, IIün­
chen.

AG Dmalvtis ch-te chnis ehe Znt~~-ick1ungen — Le itung: Pro f . Dr,
H ,: 3 ~ ~d.enberger , Z ü r i c h , .

AG Klinische Interpretation - Leitung: PD Dr, K~. v. Clarmann,
K~ünchen.

AG Dolcum'.ntation -'Leitung: 2rof. Dr. R,. De Zeeuw, Gr oningen.

AB Drag Pior i+orinc — Leitung.: Prof . Dr. R, A.A. 7~Iaes, Utrecht.

I n d.en Gruppen a r b e i t e n v : e . .e d.eutsche und. aus l änd.ische Ko l ­
l egen mi t ~Dem Ziel , so r a c» w ie m ö g l i c h e i ne V e r b e sser ung
d.er Si t u a t i o n d .er k l i ni sch - ' , ox i k o l o g i s c } en Ana l y t i k zu er r e i ­
c»en.

33esonders interessierer dür" te d.ie Arbeit d.er Gruppe Quali­
t ätskon t r o l l e „ d . i e s i ch b e müht , i n Kü r z e g e e i g n e t e K o n t r o l l ­
proben i'.ir die interne una. externe (Ringversuc!se) Qualitäts­
kontrolle zur Verfügung zu stellen. Dabei sollen die Proben
so wirklichkeitsnah wie möglich sein, und. z.B. auch Blukmo­
nide enthalten, damit der Hydrolyseschritt in die Qualitäts­
kontrolle einbezogen wird.. Die Arbeitsgruppe hofft, dass ih­
re Ringversuche eine lebhafte Heteiligung innen werden.

Auf besannt. rs b r e i t e r 3as i s mü s sen d . ie A rb e i t e n Q er A r b e i t s ­
gruppe Analytik durch"-eführt werd.en. Kot egen, die bereit
sind., siez an der Darste11ung, Entwicklung und. Prüfung der
geeigneten qualitativen und. quantitativen Verfahren zu be­
t e i l i ge n , w e r c'.en gebeten., s i c h a n

Prau
Prof. Dr.Dr. II. Beldmacher-von Nallinckrod.t
I ns t i t u t f ür Rec h t s meQiz i n
Universitätsstrasse 22
D-8520 Zr l a n gen

zu wenden.



Umfrage über Datenverarbeitung im Labor

H. J . H ATTISTA

(Institut für gerichtliche Piedizin Innsbruck)

Die Toxikologie umfasst ein weit gespanntes interQisziplinä­
res Arbeitsgebiet. AufgrunQ Qer Vielzahl d.er Stoffe und. Sub­
stanzen, die nachgewiesene oQer potentielle Giftwirkungen
haben, ist eine umfassenQe, rasch verfügbare Information
über physikalische, physikalisch-chemische, klinisch-toxiko­
logi ehe und. klinische Daten von Arzneimitteln unQ Giften
für d.ie klinisch-toxikologiscae Analytik zwingend. notwenc ig
geworQen.

Diese Notwend.igkeit hat schon vor einiger Zeit zur Schaffung
von Datensammlungen Qer verschieQensten Art geführt • Diese
Datensammlungen ~mrQen von einzelnen Analytikern od.er von Ar­
beitsgruppen geschaffen; sie sinQ weit verstreut, nach Qen
v ersch i edensten Ges i c h t s punk ten g e or dnet u n Q o f t m e t h o d i s c h
nicht vergleichbar angelegt. Daher besitzen d.iese Datensamm­
lungen nur einen eingeschränkten Anwendungsbereich; d.er Zu­
gang zu den Daten ist für Qen AussenstehenQen oft nur schwie­
rig oder gar nicht möglich. Darüberhinaus müssen Urheberrech­
te unQ Qie technischen Voraussetzungen für Qen Zugriff zu
d.en Daten beachte t w e r d.en.

Auf nationaler Ebene existieren in den grösseren Staaten ver­
schied.ene toxikologische Informationssvsteme, u.a.:

TDB: Toxicologic Data Zank (USA)
RTZGS: Re gister of Toxic Zffects (USA)
GSIN: Ghem ic a l S u b s t a n ces I n f o r ma t i o n N e t wor k ( U SA)
ANIS und TOXIS (BRD)
Giftyool (ZRD)

D aneben ex i s t i er e n v e r s c h i e d ene k l e i n e r e S y s t e me, d . i e me i s t
von einzelnen Anwendern aufgebaut wurQen unQ auf Qeren spe­
zielle HeQürfnisse und. Anforderungen zugeschnitten sind..

Der Zugang zu umfassenden I iteratur Qokumentationssystemen
unQ Datenbanken ist relativ schwierig und. teuer, z.T. auch
sehr zeitraubend.. AnQererseits wirQ in Qer Literatur häufig
die enorme Liichtigkeit einer schnellen toxikologischen Not­
falluntersuchung hervorgehoben, z.l3. sincl nach DZNZ (Deut­
sche Medizinische llochenschrift 105 958 (1980) bis zu 25
6er Fälle von Koma unbekannter Ursache auf eine Intoxikation
zurückzuf ühren .

wünschenswert für Qie tägliche — und. nächtliche — Routinear
beit im toxikologischen unQ forensischen Laboratorium, bzw.
bei klinisch-toxikologischen Notfalluntersuchungen ist Qer



sofortige Zugriff auf festumrissene Datenbeständ.e. Dad.urch
kann eine Erhöhung der 4nalysensicherheit und. vor allem ei­
ne Verkürzung des Zeitbed.arfs für die Analyse und.,für d.ie
Bewertung der Analysenergebnisse erreicht werden.'-Insbeson­
d.ere bei Untersuchungen für den klinisch-toxikologischen
Notfall ist dieser Zeitgewinn erheblich.

Die toxikologisch-chemische Analytik benötigt insbesond.ere
bei d.er Untersuchung von klinisch-toxikologischen notfällen
eine grosse Zahl von Vergleichsparametern, die in Porm von
L is t en , K a r t e i e n , S ammlungen e t c . pa r a t se i n m ü s sen . D i e s e
Sanun1ungen haben einen ol ehen Umfang angenommen, dass sie
mit konventionellen Fö.tteln nicht mehr rasch genug — w-nn
überhaupt — überblickbar sind., um Antiiorten auf, während. d.er
Analyse auftauchende Pragen zu geben und. d.ie Analysenergeb­
n isse angemessen und. s i che r z u b e u r t ei l en .
Auch die forensisch-toxikologische Analytik wird. durch d.ie
Fülle des zu berücksichtigenden Datenmaterials zunehmend. er­
schwert .

Daran zu denken ist, dass sich d.ie Daten u.U. vorteilhaft
in zwei Gruppen aufteilen las en:­

a) Daten, d.ie sofort griffbereit sein müssen bei Notfa11­
od.er Schnel l a n a l y s en , u n d .

b) Daten, die nicht unmittelbar im schne11en Zugriff be­
nötigt werden, d.ie dafür aber umfangreicher sind.

Aktivitäten zur Sammlung klinisch-toxikologiscaer und. foren­
sisch-toxikologischer Daten in vergleichbarer Porm werd.en
u.a. von.folgend.en Arbeitsgruppen und. Gesellschaften unter­
nommen:

Arbeitsgruppe "Dokumentation" der Senatskommission
für Klinisch-toxikologische .Analytik d.er Deutschen
Porschungsgemeinschaft,

Komitee "Systematische toxikologische Analyse" der
International Association of Porensic To: — .icologists
(mZ~1),

Gesellschaft für toxikologische und forensische Che­
mie (GTPGH); Datenb1ätter-Samm1ung.

Es gilt nicht nur, möglichst viele, geprüfte Daten zu sam­
meln, s o n dern s i e a u c h s o z u o r d n en , d .ass s i e l ei c ht v er ­
wertbar sind. Darunter soll verstanden werden:

— Zugriff im .eigenen Institut
t

— Hilfe bei der eigenen Iiteratursammlung

— Anregung durch Literaturzitate von Kollegen.



Daraus ergeben sich folgend.e Notwendigkeiten:

1. Aufbau vergleichbarer Datenbestände,

2. für alle akzeptierbare Systematik,

3. Kompatibilität der maschinellen Hilfsmittel:

flexible disk,
Listen (OomputerausLruols)
F ücr "f i c h e .

Als Informationsprodukte zur unmi ttelbaren Verwendung kön­
nen angesehen werden".

Computerlisten,

Microfiche.

Informationsprodukte zum Zweck der >leiterverarbei tung kön­
n en se i n :

Loohkarten ( I S TOO),

F loppy Di s k ,

3 andkasset t e n ,

OCR-Belege,

Telefonleitung.

Um diese Anforderungen zu erfüllen, bedarf es einer gewis­
sen Standardisierung unter cler Berücksichtigung bereits vor­
h ancLener ArQ.agen und. der Münsche d.er I n t e r e s s en t e n .

Es ist beabsichtigt, ein Software-System zu. erarbeiten, wel­
ches auf mög l i c h s t v i el en I ab o r c omputern b e t r i eb e n w e r c len
kann. Daneben soll zur Erleichterung cles Datenaustausches
eine gewisse Kompatibilität der elektronischen Bpeicherme­
dien durch entsprechende Spezifikationen erreicht werden.

Eine Grundlage für die hierzu notwendigen systemanalytischen
Arbeiten soll u.a. clas Ergebnis einer Umfrage sein, die mit
d.em folgenden Fragebogen durchgeführt werden soll. Ueber cLas
Ergebnis cler Umfrage und. daraus zu ziehenden Schlussfolgerun..
gen wird. in einem cler nächsten Hefte von TOXIQEEM berichtet
werden.

Es wird. gebeten, den Fragebogen möglichst vollständig auszu
füllen und. an die angegebene Anschrift zurückzusenden.



Abs .:

Herrn Dr. Haws J. B a t t i s t a
Institut für gerichtliche Medizin
Müllerstrasse 44

A-6020 I n n s b r u c k

A ustr i a

Betrifft: Umfrage über vorhmQene Iabor-EDV-Anlagen unc~.
deren Zinsatzgebiete

)/ir bitten um Beantworturig folgend.er Fragen:

Haben Sie bereits eine laboreigene Anlage: 0 ja 0 nein

f lenn ga: M a r k e :

• • • • • O • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • O • • • • • • • • • •

Sp er.cherkapazxt a t :1 • J U • J

Betriebssystem: • O • • O • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • O • •

Programmiersprachen :

0 Assembler 0 Basi c

0 FORTRAIs 0 PASCH

0 • • • • • • • • •

0 • • • • • • • • • • • I • • • • • • • • • • • • • • •

Peripher i e :

0 Platte Sp eicherkapazität:

0 Diskette Speicherkapazität:

0 Band Speicherkapazität:

0 Kassette Speicherkapazität:

0 Bild. schirm 0 Drucker

0 Plo t t e r

0 On-line angesch1ossene Geräte: • • • • • • • • • • • •

• • • • • • • • U 4 U • U I • • • • • U • O • U • 4 O • 4 U • • O • • • • U • O • I • • •

• • • • • • U • • O • • • • • • • • • U O • • • • • • • • • • O • O • • • • • • • • • •

• • • • • • • • • O • • O • • U U • • • • • • • • O • • • • • • • • • • 4 • • • O • • •
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Werden bereits Daten und/o6er Literatursamm1ungen be­
nÜfiüzt '

f enn ga , w e l c h e :

• u • u a • • a • u u • • • • e • • • • • • • u u • •

• • • • • • • • • • • u u • • • • • • • • • • • • • •

• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • u • • ' •

Gewünschte Anwendungen:

0 Literatursammlung

0 Datei von Fakten und. Analysen­
parametern

0 On-line-Anschluss von Analysen­
geräten

0 Administrative Anwendungen:

0 Palldatei

0 Laborstatistik

0 Labor j o u r n a l

0 Textver a r b e i t u n g
(f. Pub1ikationen, 3efunle)

Haben Sie Interesse, am Aufbau entsprechender Datensamm­
1ungen und/o6er Software mitzuarbeiten:

0 j a 0 nein

Haben Sie irgendwel ehe zusätzlichen NUnsche, Anregungen,
V orschläge :

Absender :



W OR K S H O P 1 9 8 1

am 15./16.10. in Köln

GDCh-Fachgruppe I e b ensmi t t e l c h emie und. Ger i c h t l i c h e C hemie
(Arbeitsgruppe: "Forensische und. ioxikologische Ghemie")

Gesellschaft f. Toxikologische u. Forensische Ghemie (BTFGh)

GASCHROMATOGRAPHIE — ANATi YTIK UND DERIVATISIERUNG

Donnerstag , d .en 15 . 1 0 . 1981 :

14.00 — 15.40 Uhr: Vorträge Donike und. Mitarbeiter;
G loger ; K auer t

P a u s e

1 6.00 — 18.30 Uhr : 3 G r u p pen : .

GC-Screening V : Silylierung (Morphin)
II N-Referenzsubstanzen V I : N a chweis v o n H e r o i n
I I I : Datensystem VII: Lxtraktive Derivati­
IV A lky l i e r u n g s ierung

Frei t ag , d e n 1 6 . 1 0 . 1 981 :

08.30 — 10.10 Uhr : 2 G r u p pen

P a u s e

10.30 — 12.10 Uhr : 2 G r u p pen

1 2.30 Uhr : Mit t agessen

1 3.30 — 15.00 Uhr : D is k u s s i o n

Teilnehmerzahl: 42 Personen

T e iln~ e g e b ü hr : 100. — DM; Ueberweisung au f
Konto-Nr. 183 2047 bei der Stadtspar­
k asse Köl n ( B LZ : 3 7 0 50 1 9 6 )

Anmeld.ung: schriftlich bis spätestens 30.8.1981
bei Prof. Dr. M. Donike

Ort: Inst i t u t f i i r Hi oc e m i e d .er Deu t s chen
Sporthochschule , 5 0 0 0 K ö l n 4 1,
Postfach 450 327, Carl-Diem-Weg 2.
Ieitung: Prof. Dr. M. Donike

U nterbr i n g ung : 3und.es- und. I endes-I eistungszentrum
für Hockey, Jud.o und Schwimmen.
Kimme preis: 30. — DM
Von hier 5 min Fussweg zum Institut.
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A U S D E N I A B O R A T O R I E N

Phenylbutazon-Spiegel im Liquor (CSP)

'.l. GIELSDOHF

(Polizeipräsident Berlin)

Nach intrathekaler Applikation (d.h. in den Liquorraum)

von 400 mg Phenylbutazon kam es "u einer Querschnittsläh­

mung des Patienten.

-+)
N ch d.er von Donike et al. a ngegebenen Fiethode >rurd.e

der ~iciuor(!) mit Ether e::trahiert und anschliessend gas­

chromatographi.sch/massenspektrometrisch untersucht. Die

quantitativen Bestimmungen trurd.en über d.en d.irekten Ver­

gleich d.er teak — Flächen d.er für Phenylbutazon charakteri­

stischen Ionenstromprofile (m/e 77, 18$ und. 508) mit ei­

ner externen StanQardlösung durchgefiihrt. Dabei ergaben

sich folgende Phenyl butazon-Konzentrationen:

Probe: ug/~ ( p pm)
oo

24-. 2
1500 5-3
18 0.51

Die bei intramusku1ärer Applikation theoretisch zu erwar­

tend.en Plasmaspiegel ~x<rclen bei 30 — 70 ug/ml liegen.

N, Donike, ~l. Gielsdorf' und. U. Schänzer:

Der analytische Ãach~reis von Phenylbutazon in

P lasma und Ur i n

Der pr a k t . Ti er ar z t 61 (10 ) , 8 84 , (198 0 ) .
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Zur Hers t e11ung von 4 - B r om-2 , 5 - d i methoxyamphetamin ( DOB)

H . -P . PUCI-IS

(Hessisches Landeskrimina1amt Wiesbaden)

H. NEUKQQT

(Bundeskriminalamt Wiesbaden)

4-Brom-2,5-dimethoxyamghetamin (DOB, 4) findet 'sich in 1etz­
ter Zeit als LSD-Ersatz verstärkt auf dem illegalen Drogen­
markt .

Diese Substanz fällt bisher noch nicht unter das Betäubungs­
mittelgesetz, zeigt jedoch starke, z.T. gefährliche halluzi­
nogene Wigg~g ~ ~. Vor kurzem wurde über einen Todesfall
b eri ch t e t ~ ~ .

In der Literatur sind zwei verschiedene Synthesewege für
diese Substanz beschrieben (Schema I + II).

krieg I:

GH~ 'CH~

Br2

//
GHO

(Sn014

CH~ I

1

CH~,EtlVO2 P '"3
C~

5H~OAc
N02

HOAc GH~

GH3 CH
GH3 ~ CH

GH2-CH / — CH -GH
NH2 H~ . .. 2



— 32

CH~ CH
Eti~TO2

NH OAc / I -I = G~

N02
CH~ HOAc CH~

CH~
6 Br2/HOAc

/ — CH2-CH
2 . HC1/Zt 20

CH5

CH
~ GH5

H - CH2

2
H

Syntheseweg I

Die dreistufige Synthese geht von dem käuflichen 2,5-3ime­
thoxybenzaldehyd. (~l Pa. Pierck) aus l wird mit SnC14 als
Katalysator in 4-Stellung bromiert4). Wir erhielten 4-Brom­
2,5-dimethoxybenzaldehyd (2) nach einmaligem Umkristallisie­
ren aus )iethanol/Wasser in 66ßiger Ausbeute (Schmp. lglo G).
Anschliessend wurde 2 mit Nitroethan und Ammoniumacetat als
Katalysator zu 2-IIitro-l-(4-brom-2,5-dimethoxyphenyl)pro­
pen-1 (Q) kondensiert5). Unsere Ausbeute betrug nach säulen­
chromatographischer Reinigung 41 ~a (Schmp. 112 — 114o C aus
Dthanol) . Die anscl&iessende Reduk)jon mit Lithiumaluminium­
hydrid (LAH) wird in der Literatur a l s heikel beschrieben,
weil leicht eine Debromierung erfolgen kann. Wir machten
beim Nachvollziehen dieses Schrittes die gleiche Erfahrung.
Selbst beim Einsatz einer äquimolaren Menge IAH und bei
niedrigen Temperaturen wurde nur ein Gemisch aus $-3rom-2,5­
dimethoxyamphetamin (4) und. 2,5-Dimethoxyamphetamin (Q) er­
halten. Bei Zugabe von mehr LAH fiel eusschliesslich g an.

Aufgrund der mässigen Ausbeute bei der Kondensation und den
experimentellen Schwierigkeiten .bei- der anschliessenden ge­
duktion muss fair die illegale Herstellung von 13Q3 ein ande
rer Syntheseweg in Betracht gezogen werden.
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Syntheseweg I I

Bei dieser ebenfalls d.reistufigen Synt.'.~.ese erfolgt d.ie Bromie­
rung im Gegensatz zum Syntheseireg I erst im letzten Schritt.
Dadurch ~rird eine Debromierung durch I ithiumaluminiumhydrid
vermieden.

Im ersten Schritt ~rird der Pdehyd 1 mit Ritroethan und. Ammo­
niumacetat als Katalysator zu 2-Ilitro-l-(2„5-Dimethoxyphe­
nyl)-propen-l (6) kondensiert. ltJir erhielten 6 nach Umlcristal­
lisation (Zthanol/Hexan gder methanol/:,lasser in ca. 60/oiger
A usbeute ( S chmp. 77 — 78 G) . D ie an s c h l i es s ende Reduk t i o n
mit Iithiumaluminiumhydrid. in THF ergab d.as Amphetamin Q als
Base nach Säulenchromatographie in kristalliner Form mit ca.
85 z~ Ausbeute (Schmp. 88 — 89 C). Die Behau)lung Von Q in
"ssigsäure mit einer äquimolaren iIenge Brom . ergab 4, d.as
nach einer anschliessend.en Behandlung mit HC1-Gas in Ether
als Hydrochlorid. la in ca. 60ßiger Ausbeute isoliert wuzde.
Die Substanz kann aus Pthanol/Ether umkristallisiert verden
(Schmp. 195 — 196 C) Dap I R- S p ek t r u m von 4a s t i mm te g u t mi t
d.en in der Literatur ~~ >") publizierten.Spektren überein.

I

Aufgrund unserer Erfahrungen bei den beid.en möglichen Synthe­
sewegen zur Herstellung von DOB ist es xrahrscheinlich, d.ass
bei der illege1en Herstellung der Syntheseweg II angewandt
ir i r d . •

A naly t i k

Die Zwischen- und Endprodukte wurd.en hochdruckflüssigkeits­
chromatogra~hisch auf ihre Reinheit überprüft •

B edin~~ g e n :

Säule: 3 0 cm — p — Bondapak-G 18 ( 1 0 p )

Eluens: 60 7o Acetonitril

40,o 0 ,3göige (K i ) 2 0 0 - L ö s u ng

Fluss : 2 — 2,5 ml/min

Detektion: UV bei 280 nm

Temp, : 35 C .

Bei der gaschromatographischen Analyse von la wurde schon bei
Injektortemperaturen von 180 G grösstenteils Zersetzung des
DOBs zu 2,5-Dimethoxyamphetamin 5:beobachtet. Bei Injektion
auf die kalte Säule trat dies nicht ein.

nähere AuskLmft e s o wi e S u b s t a nzpr oben s i n d . be i d e n A u t o r e n e r ­
hältlich.

Mir danken Herrn Schönamsgruber, LKA Nordrhein-Westfalen, für
die mitteilung sei~er Erfah~gen.
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Ammer kung der Redaktion:

Während des Drucks dieses Heftes, der sich etwas hinausgezö­
gert hat, haben )J. Gielsdorf und E. Klug über den I~Tachweis
von DOB berichtet.
Wir möchten auf diese Publikation hinweisen:

Dtsch. A y o t h . Zt g . 121 1 003 ( 198 1 ) .
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