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Der Nachweis enes kirzlichen Drogen-/Medikamentenmissbrauchs erfolgt im Rahmen einer sucht-
medizinischen Therapie Uberwiegend aus Urinproben und mit immunchemischen Verfahren. Im Vergleich zum
Blut bietet die Matrix Urin den Vorteil der zum Teil deutlich htheren Konzentrationen der nachzuwei senden
missbrauchsrelevanten Substanzen bzw ihrer Metaboliten und des daher verlangerten Nachweisfensters. Die
Probe kann ferner nicht invasiv auch durch nicht-medizinisches Personal gewonnen werden. Um die Authenzitét
der Urinprobe zu gewdhrleisten und mdgliche Manipulationen an der Probe (z.B. Zugabe des Substituts,
Oxidantien, Detergenzien) zur Erzielung eines fal sch negativen Ergebnisses auszuschliessen, muss die Urinprobe
jedoch unter Sichtkontrolle gewonnen werden. Hierdurch ergeben sich hdufig Probleme im Praxisablauf und
Belastungen im Arzt-Patienten Verhdltnis. Einen weiteren Nachteil von Urin stellt die teilweise wochenlange
Nachweisbarkeit einiger Benzodiazepine und des Cannabismetaboliten dar. In den letzten Jahren gab es bedingt
durch verbesserte Empfindlichkeiten der analytischen Methoden (immunchemische und chromatographische
Verfahren, (1, 2, 3)) und die Verfigbarkeit kommerzieller Probennahmesysteme (4) relevante Entwicklungen,
die fir das ,routinemassige Drogenscreening” Speichel as moégliche Alternative zum Urin erscheinen lassen.
Eine Speichel probe kann unproblematisch unter Sichtkontrolle gewonnen werden.

Im Seminar werden folgende Punkte diskutiert:

-- Ubergang von Drogen/Medikamenten vom Blut in den Speichel; Physiologie des Speichels
-- Vor- und Nachteile verschiedener Sammel systeme

-- Nachweisbarkeit/analytische Verfahren

-- Verfélschung der Speichel probe? Mdglichkeiten des Labors (5)

-- Vergleich von Blut, Urin und Serum fiir den Drogennachweis
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