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Hintergrund:

Die Uberpriifung eines kiirzlichen
Drogen- oder Medikamenten-
missbrauchs im Rahmen einer
suchtmedizinischen Therapie ist
far eine erfolgreiche
Substitutionsbehandlung
Opiatabhangiger von zentraler
Bedeutung. Mit den derzeit
hauptsachlich eingesetzten
immunchemischen Drogenscreenings aus Urinproben
werden routinemaBig meist nur die wichtigsten
Parameter (z.B.: Opiate, BZD, Kokain, Amphetamine,
EDDP) bestimmt. Es besteht der Verdacht, dass viele
missbrauchsrelevante Substanzen oder
Substanzgruppen unentdeckt bleiben. Zudem ist eine
authentische und nicht manipulierte Urinprobe nur
gewahrleistet, wenn sie unter Sichtkontrolle gewonnen
wurde, was in der Praxisroutine jedoch oftmals mit
verschiedenen Schwierigkeiten verbunden ist. Im
Rahmen einer Studie wurde in zwei Minchner
Suchteinrichtungen+3 bei allen Patienten bis zu 4 mal ein
Multi-Target-Screening aus dem Speichel durchgefihrt
und der Konsum von 55 missbrauchsrelevanten
Einzelsubstanzen analysiert.
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Ergebnis:

Bei 419 (n=419/786; 53,3 %) ausgewerteten Proben von
219 Patienten wurde mindestens eine nichtverordnete
Substanz positiv festgestellt, vollig frei von Beigebrauch

waren 367 (46,7 %) Proben. In den Substanz-
Hauptklassen lagen hierbei positive Testungen wie folgt
vor: Amphetamine (n=39/786; 5,0%) mit meist MDPV
“Badesalz" (n=23/786; 2,9%), BZD (n=177/786; 22,5%),
Kokain (n=31/786; 3,9%) und THC in 182 Proben
(23,2%). 50 Proben (n=50/786; 6,4 %) von 35 nicht DAM-
substituierten Patienten waren Opiat positiv. Hinsichtlich
der nicht routineméaBig erfassten Parameter fielen die
folgenden Substanzen besonders auf: Pregabalin
(n=162/786; 20,6 %), Methylphenidat+ Ritalinsdure
(n=25/786; 3,2 %), Z-Substanzen (n=20/786; 2,5%). 42
Proben (5,3 %) waren Opioide positiv. Hier lag der gréBte
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Die Probengewinnung erfolgte mit dem fllssigkeits-
basierten Entnahmesystem SCS pH 4.2 von Greiner Bio-
One gemé&B Den Vorgaben des Herstellers. Die Proben
wurden mit Tandem- Massenspektrometrie (UPLC-
MS/MS) auf 55 missbrauchsrelevante Drogen und
Medikamente incl. der Substitute untersucht. Der Cutoff
lag fur 53 Analyten bei 1 ng/ mL bezogen auf den nativen
Speichel. Fiir EDDP und Norbuprenorphin lag der Cutoff
bei 0.1 ng/mL. Die Proben wurden zur Quantifizierung mit
dem jeweiligen korrespondierenden deuterierten Standard
versetzt (0.5 ng/mL).Es wurde bei allen Patienten

(n=388), unter Voraussetzung einer abgeschlossenen Dosisfindung, innerhalb

eines Zeitraumes von 5 Wochen

insgesamt 786 Speichel- Screenings

durchgefiihrt. (Alter 22- 67J (40,1 +/- 8,1); w 32,0%, m 68,0%). Die Patienten
waren substituiert mit Polamidon/ Methadon (56 %), Buprenorphin (34,5 %) und
Diamorphin (9,3%). 221 Patienten (57%) bekamen regelméBig Take Home-
Verschreibung. Bei 108 Patienten (28%) bestand regelmaBiger Kontakt zu
minderj&hrigen Kindern.
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Anteil bei Fentanyl (n=25/786; 3,2 %). Von den auf Beikonsum getesteten Patienten hatten 84 regelméBig Take Home und Kontakt zu
Kindern<18J. 22 Patienten (22/388; 5,7%) hatten Beigebrauch’, Take Home und Kontakt zu Kindern <18 J.

Table 4-17 :Beigebrauch (ja/nein), gesamt, nach Kontakt zu minderjahrigen Kindern und Take- home

Kontakt zu Kinder < 18J
Beigebrauch ja/nein Total ja nein
N % N % N %

Gesamt 388] 100.0 108 100.0 280 100.0
Beigebrauch* | Take Home
Ja I3 84 21.6 22 20.4 62 22.1

pein 115 29.6 30 27.8 85 30.4
b ia 137] 353 39 36.1 98 35.0

nein 52 13.4 17 15.7 35 12,5

Beigebrauch®: hier ist jeglicher Beigebrauch, also auch THC- Konsum beriicksichtigt. Lasst man THC-Konsum unberiicksichtigt,
dann reduziert sich die Menge von kritischen Patienten mit Beigebrauch+ Take Home + Kindern von n=22 auf n=11

Diskussion:

Es gibt eine erhebliche Anzahl von missbrauchsrelevanten Substanzen, die mit
herkdmmlichen Tests routinemaBig nicht erfasst werden. Besonders auffallig
erscheint vor allem der Konsum von Pregabalin, aber auch Fentanyl und
MDPV. Besonders auch in Hinblick auf potentielle Gefdhrdungssituationen bei
Patienten mit Beigebrauch und Take-Home oder Kontakt zu minderjéhrigen
Kindern gibt eine ausfiihrlichere Uberpriifung Sicherheit. Aufgrund unserer
Daten stellt das Multi-Targetscreening im Speichel eine wichtige Option in der
Substitutionstherapie dar.
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