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1. Einleitung

Immunchemische Screeningverfahren zur Erfassung von Drogen und Mediesm werden
seit langerem erfolgreich in toxikologischen Labors einges8ftestens mit der Anderung
des 8§ 24 a StVG ist das Interesse an Verfahren, die direktutrbBlv. Serum angewendet
werden koénnen, stark gestiegen. Einige der Testsysteme, die zuit@ddsnproben entwi-
ckelt wurden, sind jedoch nicht ohne weiteres fur Blut- und Serumprohseataiar bzw.
mussen durch spezielle Probenvorbereitungsschritte (z.B. Eiweil3jadategprechend ange-
passt werden. Die fir Routineprifungen notige Sensitivitat wird débéiestimmte Stoff-
gruppen, einschliel3lich der Amphetamin- und Methamphetaminderivale,alioe weiteres
erreicht.

Zu den Screeningtests, die direkt fur Blutproben geeignet sind, gehBrehezMikroplatten-
Enzymimmunoassays (Inspec®-EIA) der Firma Mahsan. Fiur die GrigpAmphetamin-
und Methamphetaminderivate werden zwei verschiedene Tests, InspeB&EAM und
Inspec®-MET-EIA, angeboten. Untersuchungen haben gezeigt, dassles Regel ausrei-
chend ist, bei den Untersuchungen den Amphetamin-Test (Inspec®-AMP &) einzu-
setzen, da dieser Test in der Lage ist, auch MDMA-positive Rrobeerfassen [1]. Damit
konnen letztlich der Aufwand und die Kosten der Untersuchungen relevant verwegaen.

In einigen Bundeslandern, insbesondere in Sachsen, Thiringen und BayerbersMDMA
der Konsum von Methamphetamin (,Crystal*) weit verbreitet bzwit stach Cannabis sogar
den Hauptanteil des Konsums illegaler Drogen unter Jugendlidaen2]. Ferner ist zu
erwarten, dass Methamphetamin demnéchst in die Liste dermeav@ubstanzen fur § 24 a
StVG aufgenommen wird. Im Rahmen der hier vorgestellten Unteusgen sollte Gberprift
werden, ob Methamphetamin-positive Proben in der Praxis adaquat erémdsh kdnnen,
wenn die oben genannten Untersuchgsstrategie, mit alleinigesatEides Amphetamintests,
angewendet wird.

2. Material und Methoden
2.1 Probenmaterial

Im Rahmen der Untersuchungen wurden Serumproben augililien Einsendungen des
Institutes fur Rechtsmedizin Dresden, die mittels GE/pbsitive Befunde fur Methamphet-
amin ergeben hatten, retrospektiv untersucht. Es hasde um 100 Proben, in denen bei der
Bestatigungsanalyse Methamphetamin (Median: 151 ng/enki&h: 26 - 601 ng/ml) nachge-
wiesen wurde. In 81 Proben wurde zusatzlich Amphetagefunden (Median: 26,6 ng/ml,
Bereich: 5,3 - 61 ng/ml), wobei das Verhaltnis Amph&h/Methamphetamin durchschnittlich
bei ca. 13,1% lag. Somit kann man davon ausgehen,d#s Kollektiv ganz Uberwiegend aus
Methamphetamin-Konsumenten besteht, da lediglich iei &éllen relative Amphetaminge-
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halte Uber 50% gefunden wurden, die auf moglichen Ma@tsikm von Amphetamin und
Methamphetamin hindeuten. Andere Amphetaminderivate -dausGruppe der Designer-
Amphetamine - konnten bei der Bestatigungsanaly$g nachgewiesen werden. In 33 Proben
waren weitere Drogenwirkstoffe (Cannabinoide, n =G@&c¢ainderivate, n = 1; Opiate, n = 2)
nachweisbar.
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Abb.1: Haufigkeitsverteilung der Methamphetaminkonzerdrain den untersuchten Proben.

2.2 Mikroplatten-Enzymimmunoassay

Die Proben wurden mit den Inspec®-AMP-EIA und Inspec®-MET-EIA (Mal®s
Diagnostika Vertriebsgesellschaft mbH) in Anlehnung an das vomtdlersempfohlene
Protokoll zur Testdurchfiihrung [3, 4] untersucht.

Dazu wurden 25 pl Serum mit 100 pl Enzymkonjugat (Meerrettichposa-Enzymkonju-
gat) versetzt und 40 min bei Raumtemperatur inkubiert. Nach sedpsmalVaschen mit
destilliertem Wasser erfolgte die Zugabe von Substratlosurtgaiethylbenzidin / BD,),
wobei die Reaktion in dunkler Umgebung nach 30 min durch Versetzen mitl 0ppl6-
sung beendet wurde und die Proben mit einem MikroplattenphotometerréSgect-irma
TECAN) bei 450 nm (Referenz 620 nm) photometrisch vermessen wurgieddm Lauf
wurden zu Beginn entsprechende Kalibratoren (0, 25, 100, 500 ng/ml) sowi&%ng/ml-
Kontrolle zum Schluss vermessen.

3. Ergebnisse

Die Ergebnisse der Messungen sind in Tabelle 1 zusammengefassanBendung des
Amphetamin-Testkits waren anhand des in den Testunterlagen eermgohCut-off-Wertes

von 25 ng/ml lediglich 62 Proben positiv einzustufen. Bei einem Cut-off-Wa 20 ng/ml
waren 89 Proben (81,2%) positiv. Somit konnten bei Verwendung des Amphdtestsn38

von 100 Proben (Cut-of 25 ng/ml) mit Methamphetaminkonzentrationen zwischeB8726 -
ng/ml (Median: 92 ng/ml) im immunchemischen Screening nicht srfasrden. Selbst beli
einer Absenkung des Cut-off-Wertes auf 20 ng/ml wirden 11 von 100 Probdvieth-
amphetaminkonzentrationen zwischen 26 - 219 ng/ml (Median: 64 ng/ml) unentdeckt bleiben.
Der Methamphetamin-Test reagierte dagegen bei 99 der 100 untersirioben bei dem
empfohlenen Cut-off-Wert von 25 ng/ml positiv. Eine Probe (Methamphetar@® ng/mi
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GC/MS-Bestatigungsanalyse) wurde nicht erfasst. Bei ei@eitroff-Wert von 20 ng/ml
reagierten alle 100 Proben (100 %) positiv.

Tab. 1: Ergebnisse des Immunscreenings in 100 Methamplrefamsitiven Serumproben

Cut-off [ng/ml] Sensitivitat Falsch negativen Proben
Inspec®-AMP-EIA
25 62 % n = 38; 26 - 374 ng/ml (Median: 92 ng/ml)
20 89 % n=11; 26 - 219 ng/ml (Median: 64 ng/ml)
Inspec®-MET-EIA
25 99 % n=1;29 ng/ml
20 100 % n=0

4. Diskussion

Die alleinige Anwendung des Inspec-Amphetamin-Tests kann nathhide vorgestellten
Untersuchungen fur das Routinescreening auf Amphetamin- und Methamjpiarivate in
Serumproben nicht empfohlen werden. Der Test liefert zwar offdsdater Erfassung von
MDMA befriedigende Ergebnisse [1], was wahrscheinlich groRteraeilsdie Affinitat des
Antikdrpers gegenuber MDA als MDMA-Abbauprodukt zurtickzufiihren ist (in destuh-
terlagen sind fur den Inspec®-AMP-EIA-Kreuzreaktivitaten von tber 2609%1DA ange-
geben). Auf Methamphtamin-positive Proben, die Amphetamin als Abbauprodbkttent
kann diese Vorgehensweise jedoch nicht Ubertragen werden. Zur addftfatsung von
Methamphetamin ist der Amphetamin-Test nicht geeignet und muf3 democbntsprechenden
Methamphetamin-Test erganzt werden.
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