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Kurzfassung - Abstract

Untersuchungen zur Entdeckung der Drogen-
fahrt in Deutschland

Ziel der Studie war es zu prifen, ob nach der Ein-
fihrung des § 24a (2) StVG die Anzahl der ent-
deckten Drogenfahrten zugenommen hat und
damit auch die Anzahl der Sanktionierungen gem.
§ 24a (2) StVG und der §§ 315c, 316 StGB. Hierzu
wurden Erkenntnisse mit Hilfe unterschiedlicher Ar-
beitsschritte gewonnen.

A) Es wurde eine Datenbank erarbeitet, die in
einem fir Gesamtdeutschland reprasentativen
Umfang 59,7 % der Ergebnisse aller bundes-
weit durchgefiihrten toxikologischen Blutunter-
suchungen (TBU) von Verkehrsteilnehmern des
Zeitraumes 1998-2001 enthélt, bei denen der
Verdacht einer Beeinflussung durch ,andere be-
rauschende Mitteln“ bestand. Darlber hinaus
bilden Daten zur konkreten Anzahl durchgefuhr-
ter positiver/negativer Untersuchungen 72,3 %
der bundesweiten TBU ab.

B) Die Auswertung der TBU-Befunde (TBUB)
ergab, dass sich die Féhigkeit der Polizeibeam-
ten, einen beeinflussten Fahrer zu erkennen, er-
heblich verbessert hat. Es sind deutliche regio-
nale Unterschiede zu erkennen. Die Anzahl der
Untersuchungen hat von 1998-2001 um den
Faktor 2,7 zugenommen. Die Auswertung ergab
ferner, dass offensichtlich keine einheitliche
Entscheidungsgrundlage fir die Beamten exis-
tiert, auf deren Grundlage eine Klassifikation als
Ordnungswidrigkeit oder Straftatbestand erfol-
gen kann. Der Anteil der Untersuchungsauftra-
ge gem. § 24a (2) StVG erreicht bei den ver-
schiedenen Blutuntersuchungsstellen im Jahr
2001 Anteile von 1,2 %-98,4 %.

C) Die Auswertung der Nachweishaufigkeiten
verschiedener Substanzgruppen zeigt, dass
der Gruppe der Benzodiazepine eine besonde-
re Bedeutung zukommt. Sie werden bei Unfal-
len nach THC am héaufigsten nachgewiesen,
sind aber durch den § 24a (2) StVG nicht er-
fasst.

D) Die Auswertung von Fragebégen, die das
grundsatzliche Vorgehen der Blutuntersu-
chungsstellen erfassten, ergab, dass der Unter-
suchungsumfang (wie viele und welche Subs-
tanzen) sehr unterschiedlich ausgelegt wird.

E) Die bundesweite Erhebung der Anzahl von
Sanktionierungen gem. § 24a (2) StVG und §§
315c, 316 StGB sowie die parallel dazu durch-
gefihrte Auswertung der Akten von Verkehrs-
delikten der Amtsanwaltschaft Frankfurt erga-
ben Hinweise darauf, dass die Effizienz der er-
hobenen Strafanzeigen im Hinblick auf tatsach-
lich erfolgte Verurteilungen ebenfalls regional
unterschiedlich ist.

Investigations to detect traffic offences
committed under the influence of drugs in
Germany

Objective of the study was to clarify whether the
implementation of § 24a (2) of the German Traffic
Law (StVG) as a consequences there of caused an
increase of the detected traffic offences and the
number of sanctions according to § 24a (2) (StVG)
and §§ 315c¢, 316 penal code (StGB).

Different steps extracted insights.

A) A database was worked out containing 59,7%
of results of toxicological blood analysis (RTBA)
of motoring offences (time frame 1998-2001)
committed in Germany. Furthermore data about
the number of TBA with positive or negative
results comprises 72,3% of the nationwide
TBA.

B) The evaluation of RTBA showed a considerable
ability improvement of the police to recognize
offenders driving under the influence of drugs.
Considerable regional differences are
perceptible. The number of TBA increased 2.7-
fold in the time frame of 1998-2001.
Furthermore the evaluation showed obviously
the non-existence of a standardized basis of
decision on which a classification as
administrated offence or elements of a crime
can be based on. The part of analysis according
to § 24a (2) StVG showed regional differences
(1,2%-98,4% of the general orders in 2001).

C) The evaluation of the frequency of detection
(FOD) of different substance groups showed the
especial importance of the bezodiazepine
group. In traffic accidents the rank second in
FOD (28,7% benzodiazepines) after cannabis



(41,9% FOD) but they are not included in § 24a
(2) StVG.

D) Questionnaires relating to the general practice

in analysing blood samples of drivers
suspicious to be under the influence of drugs
were accorded to labs providing data for the
database. The evaluation of these
questionnaires showed the existence of
markable differences in the interpretation of the
scope of analysis (number and which kind of
substances).

The nation wide collection of data concerning
the number of sanctions according to § 24a (2)
StVG and §§ 315c¢, 316 StGB and evaluated
files of traffic offences of the district public
prosecuting authority Frankfurt were compared.
The efficiency of charges brought up with a view
to actual convictions showed regional
differences a well.
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Glossar

BAK

Bestéatigungsquote

GTFCh

IFR
IK

Kfz-Tox-Index

Positive

PP
PD
TBU

TBUB

TOX-positive

ZWS

Blutalkoholkonzentration

Quote der Bestéatigungen po-
lizeilicher Verdachtsfalle einer
Beeinflussung durch ,andere
berauschende Mittel”

Geselllschaft fur Toxikologie
und Forensische Chemie

Institut fir Rechtsmedizin
Institutskennzahl

gibt an, auf wie viele zugelas-
sene Kfz jeweils eine toxikolo-
gischen Blutuntersuchung auf
andere berauschende Mittel
erfolgte. Quotient aus der An-
zahl der zugelassenen Kfz
eines Jahres und der Anzahl
TBUB. Je kleiner der Kfz-Tox-
Index, desto hoéher die Unter-
suchungsdichte

Blutproben mit positivem
toxikologischem  Untersu-
chungsbefund oder Alkohol
> = 0,3 %o

Polizeiprasidium
Polizeidienststelle

toxikologische Blutunter-
suchung

toxikologischer  Blutunter-
suchungsbefund

Blutproben mit positivem
toxikologischen Untersu-
chungsbefund (Alkohol wird
nicht berlcksichtigt)

Zentral wirksame Substanzen
(als Sammelbegriff fir ,ande-
re berauschende Mittel“, Dro-
gen, Arzneimittel)






1 Einleitung

Die Teilnahme am StraBenverkehr ist dann strafbar,
wenn jemand ein Fahrzeug im StraBenverkehr
fuhrt, obwonhl er infolge des Konsums alkoholischer
Getranke oder anderer berauschender Mittel oder
infolge geistiger oder kérperlicher Mangel nicht in
der Lage ist, das Fahrzeug sicher zu fUhren.

Eine Substanz zahlt zu den anderen berauschen-
den Mitteln, sofern sie in ihren Auswirkungen Alko-
hol vergleichbar ist. Als berauschende Mittel im ju-
ristischen Sinne werden Stoffe bezeichnet, die mit
den fahrtichtigkeitsmindernden Wirkungen des Al-
kohols vergleichbar sind. Zu diesen gehdren neben
den berauschenden Mitteln bzw. Drogen im Sinne
des Betdubungsmittelgesetzes (BtMG) potenziell
auch alle Psychopharmaka.

Entscheidend fiir eine Verurteilung gem. §§ 315¢
und 316 StGB ist der Nachweis der Fahruntichtig-
keit. Diese wird, anders als bei einer Alkoholbeein-
flussung, nicht allein aufgrund des Nachweises
eines berauschenden Mittels bei einer bestimmten
Konzentration geflihrt (absolute Fahruntlichtigkeit).
Es missen zusatzliche Beweiszeichen wie Fahr-
fehler oder Ausfallserscheinungen vorliegen, die
die Beeintrachtigung der Leistungsfahigkeit mit der
Folge der Fahruntlichtigkeit belegen. Selbst bei
hohen Konzentrationen von anderen berauschen-
den Mitteln oder dem Kombinationskonsum ver-
schiedener berauschender Mittel kommt daher re-
gelmaBig ausschlieBlich eine ,relative” Fahruntiich-
tigkeit in Betracht (vgl. BODE, 2002).

Neben Zeugenaussagen und é&rztlichen Untersu-
chungsberichten kommt dabei insbesondere auch
der polizeilichen Wahrnehmung von Auffalligkeiten
im Fahr- und Anhalteverhalten und Auffalligkeiten
bei der Kontrolle sowie auch deren Dokumentation
eine hohe Bedeutung bei der Einschatzung des
Vorliegens einer aktuellen toxischen Beeinflussung
des Verkehrsteilnehmers zu.

Die Entscheidung dartber, ob eine relative Fahr-
untlichtigkeit vorliegt, bleibt grundsatzlich dem
Strafrichter vorbehalten.

Im September 1997 wurde den Innenministern der
Lander das von der BASt initiierte Schulungspro-
gramm ,Drogenerkennung im StraBenverkehr*
(MOLLER, 1998) zur Verfligung gestellt und wird in
den meisten Bundeslandern seitdem ganz oder
teilweise fir die Ausbildung der Beamten zur ,,Dro-
generkennung im StraBenverkehr” genutzt. Zu dem

Inhalt der Seminare gehért auch die Durchfihrung
von Drogenvortests, da das EU-Forschungsprojekt
»-ROSITA" (= Roadside Testing Assessment) die Ef-
fizienz des Einsatzes von Drogen-Vortests bei der
Konkretisierung eines Anfangsverdachts gezeigt
hatte.

Die Erfolgskontrolle des BASt-Schulungspro-
gramms ist Gegenstand eines weiteren For-
schungsprojektes (FE 82.191/2001).

Im August des Jahres 1998 trat die Anderung
des StraBenverkehrsgesetzes in Kraft, nach der in
§ 24a Absatz 2 die Einflihrung der Ordnungswidrig-
keit bei Fahrten unter dem Einfluss von Cannabis,
Amphetamin oder Designer-Amphetamin, Kokain
und Heroin enthalten ist. Als Beweis einer Beein-
flussung reicht der Nachweis der genannten
Betdubungsmittel bzw. der in der Anlage zu dem
Gesetz aufgefihrten Inhaltsstoffe bzw. Abbaupro-
dukte (THC, Morphin, Benzoylecgonin, Ampheta-
min, MDE, MDMA) aus. Die Frage der Fahrtiichtig-
keit wird bei diesem Gesetz nicht berthrt. Der
Nachweis einer Substanz im Blut wird mit dem Vor-
handensein einer Wirkung gleichgesetzt.

Von der Regelung des § 24a (2) StVG sind
Substanznachweise ausgenommen, die auf den
bestimmungsgeméaBen Gebrauch eines fir den
konkreten Krankheitsfall verschriebenen Arznei-
mittels zurlickzuflihren sind, so dass Arzneimittel
mit einem Gefahrdungspotential flir den StraBen-
verkehr bei der Anderung des § 24a (2) zunachst
nicht erfasst wurden.

Vor dem geschilderten Hintergrund der gesetzli-
chen Anderung bei der Sanktionierung von Dro-
genfahren und der verbesserten Qualifizierung der
Polizeibeamten flr die Erkennung eines durch Dro-
gen beeinflussten Verkehrsteilnehmers ware es
aufschlussreich, Kenntnis dartber zu erlangen, ob
sich dies in konkreten Zahlen erfassen lasst. Dabei
stellt sich zunachst die Frage, welche Vorgehens-
weise bei der Erfassung von Art und Ausmal des
Drogenkonsums bei Verkehrsteilnehmern sinnvoll
und praktikabel ist. Als man begann, sich dem Pro-
blem des Dunkelfeldes des Drogenkonsums im
StraBenverkehr zu nahern, und noch wenige Blut-
proben vorlagen, bei denen polizeilicherseits der
Verdacht einer Drogenbeeinflussung vorlag, wur-
den regional begrenzt stichprobenartig Blutproben
von verkehrs- (das heiBt in der Regel alkohol)-auf-
falligen Fahrern auf zentral wirksame Substanzen
nachuntersucht (MOLLER, 1990; SCHMIDT et al.,
1998). Diese Studien gaben erste wichtige Hinwei-
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se auf das Vorliegen eines Dunkelfeldes von Dro-
genkonsum im StraBenverkehr. Wirde diese Art
der Vorgehensweise fur eine reprasentative Ermitt-
lung des Drogenkonsums im deutschen StraBen-
verkehr gewéhlt werden, ergébe sich jedoch eine
Vielzahl von Nachteilen wie

. extrem hohe Kosten fiir Nachuntersuchungen
bei einer ausreichend groBen Stichprobe aus
der Gesamtmenge der in Deutschland unter-
suchten Blutalkoholproben,

. das juristische Problem einer Nachuntersu-
chung einer Blutalkoholprobe ohne polizeilichen
Auftrag auf Drogen,

- das Vorliegen des polizeilichen Anfangsver-
dachts einer Beeinflussung.

Es geht bei der Erfassung des Drogenkonsums im
StraBenverkehr jedoch eben darum herauszufin-
den, ob der Polizeibeamte in der Lage ist, den
durch Drogen beeinflussten Fahrer zu erkennen.
Die nicht erkannten Fahrer entziehen sich bei die-
ser Vorgehensweise der Auswertung und flihren zu
einer Schieflage des Ergebnisses.

Die beste Moglichkeit, zu richtigen Ergebnissen
hinsichtlich Art und AusmaB von konsumierten und
entdeckten Drogen im StraBenverkehr zu gelan-
gen, sind bundesweite stichprobenartige Blutent-
nahmen bei auffalligen wie auch nicht auffélligen
Fahrern. Die Gewinnung einer Blutprobe ohne ent-
sprechenden Anfangsverdacht ist jedoch rechtlich
nicht zulassig.

Als alternative Vorgehensweise wurde daher die
bundesweite Auswertung der toxikologischen Blut-
untersuchungsergebnisse von Verkehrsteilneh-
mern durchgefiihrt, deren Untersuchung wegen
des polizeilichen Verdachts einer Drogenbeeinflus-
sung angeordnet worden war. Regional sehr be-
grenzte Auswertungen dieser Art existieren eben-
falls in Deutschland (IWERSEN-BERGMANN et al.,
2004) sowie dem europaischen Ausland (FRIED-
RICH-KOCH und ITEN,1994; RISSER et al., 1998;
SEYMOUR et al., 1999).

Auch hier besteht wie bei der Nachuntersuchung
von Alkoholblutproben der Nachteil, dass die nicht
entdeckten Fahrer unter Drogeneinfluss der Erfas-
sung entgehen.

Dem stehen jedoch erhebliche Vorteile gegeniber:

. aufgrund der verbesserten Qualifizierung der
Polizeibeamten fur die Entdeckung drogenbe-

einflusster Fahrer ist davon auszugehen, dass
sich die Nachweishaufigkeit von zentral wirksa-
men Substanzen in reinen Alkoholblutproben
verringert. Sofern die Stichprobe nicht erheblich
vergroBert wirde, stinde nur ein relativ kleiner
Anteil von Proben mit positivem Ergebnis flr
Auswertungszwecke zur Verfligung.

. FUr die Auswertung der Nachweishaufigkeiten
verschiedener zentral wirksamer Substanzen
und regionaler Besonderheiten steht eine solide
umfassende Datenbasis zur Verfiigung.

- Die Bestatigungsquoten polizeilicher Ver-
dachtsfélle einer Drogenbeeinflussung im Un-
tersuchungszeitraum erlauben Rickschllsse
darauf, ob das Dunkelfeld des Drogenkonsums
im StraBenverkehr verringert wurde.

- Die Auswertung der Nachweish&ufigkeiten der
verschiedenen zentral wirksamen Substanzen
bei verschiedenen Untersuchungsanlassen
kann Hinweise auf den Gefahrdungsgrad ver-
schiedener Substanzgruppen geben.

Obergerichtliche Entscheidungen haben die Anfor-
derungen an die zuséatzlichen Beweiszeichen einer
drogen- oder medikamentenbedingten Beeintrach-
tigung der Leistungsféahigkeit mit Folge einer Fahr-
unsicherheit sehr hoch gesetzt (KAUERT, 2000),
sodass nicht selbstversténdlich ist, dass bei ver-
mehrten polizeilichen Anzeigen gem. §§ 315c, 316
StGB auch in vermehrtem Umfang Verurteilungen
erfolgen. Daher ist auch die Erfassung der Anzahl
der erfolgten Sanktionierungen Teil des Projektes.
Auf der anderen Seite entscheiden oft die Polizei-
beamten Uber die eingeschlagene Ermittlungsrich-
tung (§ 24a StVG, §§ 315¢, 316 StGB), sodass eine
bessere Qualifizierung auch dort zu Anderungen
bei den Untersuchungsanlassen flihren kann.

2 Zielsetzung

Ziel dieser Studie ist es, Erkenntnisse dartiber zu
erlangen, ob nach Inkrafttreten des § 24a Abs. 2
StVG die Zahl der entdeckten Drogenfahrten zuge-
nommen hat und damit auch die Anzahl der Sank-
tionierungen (§§ 315c, 316 StGB, § 24a StVG). Vor
diesem Hintergrund wurde das Projekt in 2 Teile
gegliedert:

In jedem Bundesland wurden die wichtigsten toxi-
kologischen Labors ausgewahlt, die von der Polizei
Auftrdge zum Drogennachweis bei Verkehrsdelik-
ten erhalten, und deren Analysefrequenz im Zeit-
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raum 1998-2001 ermittelt. Die toxikologischen La-
borbefunde wurden im Hinblick auf die Entwick-
lung der Fallzahlen, die Bestatigungsquoten der
polizeilichen Verdachtsfalle auf eine Drogenbeein-
flussung, die Entwicklung der Art der Untersu-
chungsauftrage, die Nachweishaufigkeiten ver-
schiedener Substanzgruppen, die Kombination
einzelner Drogen mit Alkohol sowie die Kombinati-
on verschiedener Drogen ausgewertet.

Es wurde weiterhin untersucht, wie oft es zur Ver-
urteilung gem. §§ 315c, 316 StGB oder zu einem
BuBgeldverfahren gem. § 24a Abs. 2 StVG kam.

3 Material und Methode

3.1 Erhebung toxikologischer Befunde
von Blutuntersuchungsstellen,
die von der Polizei Auftrage zur
Untersuchung von Blutproben
bei Verkehrsdelikten erhalten;
Erarbeitung einer Datenbank aus
den erhobenen Befunden

3.1.1 Ermittlung der wichtigsten Labors

Das Maximalziel im Hinblick auf eine reprasentati-
ve Aussage ist die Erfassung der toxikologischen
Ergebnisse einer mdglichst groBen Anzahl der im
Untersuchungszeitraum untersuchten Blutproben
von Verkehrsdelikten in Deutschland, die mit ver-
gleichbaren Standards untersucht wurden. Im
Sinne dieser Qualitatssicherung bei der Datener-
fassung sowie der besseren Vergleichbarkeit der
erhobenen Befunde wurde daher als Einschlusskri-
terium fur die Teilnahme eines Labors an der Studie
die erfolgreiche Teilnahme an den Ringversuchen
der GTFCh festgelegt. Dieser Schritt stellt sicher,
dass nur Ergebnisse der Labors in die Studie ein-
bezogen werden, die nachgewiesenermalen in der
Lage sind, die o. g. relevanten Substanzen mit der
erforderlichen Zuverlassigkeit zu bestimmen.

Auf die Einbeziehung von Privatlabors, die verein-
zelt Untersuchungen auf andere berauschende
Mittel im Blut durchfiihren, wurde verzichtet, da
mdglichst auch die zugehérigen Alkoholwerte zu
den toxikologischen Befunden zur Verfligung ste-
hen sollten, um den Mischkonsum von anderen be-
rauschenden Mitteln mit Alkohol auswerten zu
kénnen. Die Blutalkoholwerte werden in der Regel
jedoch in rechtmedizinischen Instituten bestimmt.
AuBerdem sollte fur die jeweiligen Einzugsgebiete

der teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen gene-
rell auch die Anzahl der durchgeflhrten Untersu-
chungen auf Alkohol mit der Anzahl der Untersu-
chungen auf andere berauschende Mittel vergli-
chen werden.

Um bei der Auswahl eine hohe Teilnahmequote zu
gewdhrleisten, wurde mit allen Instituten fur
Rechtsmedizin, die sich im Jahr 2000 auf der Teil-
nehmerliste der Ringversuche der GTFCh befan-
den, Kontakt aufgenommen. In Berlin wurde dari-
ber hinaus auch mit der Polizeitechnischen Unter-
suchungsstelle des Landeskriminalamtes Kontakt
aufgenommen, da sich bei der Befragung der Ber-
liner Institute fir Rechtsmedizin herausstellte, dass
die toxikologischen Blutuntersuchungen (TBU) bei
StraBenverkehrsdelikten bis auf die Todesfélle in
dieser Untersuchungsstelle durchgefiihrt werden.
Insgesamt ergaben sich fiir den Erstkontakt somit
31 Blutuntersuchungsstellen.

3.1.2 Erhebung der Situation in den jeweiligen
Blutuntersuchungsstellen und
Akquirierung von Projektteilnehmern

Lediglich 2 Stellen lehnten bei der Vorabfrage zu
dem Projekt die Mitarbeit ab. Auf der Basis des
Einschlusskriteriums, dass die blutuntersuchenden
Stellen zusétzlich zum toxikologischen Befund
auch die ggf. zugehdrigen Alkoholwerte zur Verfi-
gung stellen sollten (um auch den Mischkonsum
mit Alkohol zu erfassen), wurden die Leiter der
Blutuntersuchungsstellen gebeten, die folgenden
Fragen zu beantworten:

1. Wurden in der Untersuchungsstelle Blutproben
auf Drogen und auf Alkohol fir die Polizei im
Untersuchungszeitraum 1998-2001 untersucht?

2. Kdénnen die entsprechenden Befunde per EDV
zur Verfligung gestellt werden?

Die Frage 1 wurde von allen Befragten bejaht. Die
Frage 2 wurde, anders als erwartet, von einem
GroBteil der Befragten negativ beantwortet. Die
analytischen Daten waren in der Regel lediglich in
Form eines schriftlichen Befundes als Textdatei
EDV-technisch gespeichert und standen somit fur
eine systematische Auswertung nicht zur Verfu-
gung. Die flr die Studie bendétigten Zusatzinforma-
tionen zu den analytischen Daten wie dem Vorfalls-
zeitpunkt, der Art des Verkehrsdeliktes und dem
Alter der Probanden lagen meist lediglich in Form
des archivierten Auftragsschreibens der Polizei vor.
Viele Institute bekundeten jedoch die Bereitschaft,
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auch eine zeit- und personalaufwéandige Eingabe
der Daten vorzunehmen, einigen Instituten fehlte
jedoch ein Datenbanksystem zur Erfassung der
0. g. Daten. Unter der Voraussetzung, dass im Rah-
men dieses Projektes eine Datenerfassungsmaske
zur Verfigung gestellt wirde, die dann auch wei-
terflhrend fur die eigene Datenerfassung verwen-
det werden kann, zeigten schlieBlich alle befragten
Blutuntersuchungsstellen die grundséatzliche Be-
reitschaft, die Daten zur Verfligung zu stellen. Aller-
dings &uBerten zahlreiche Blutuntersuchungsstel-

len trotzdem den Wunsch, die Unterlagen detailliert
sichten zu kénnen, um dann definitiv Gber die Pro-
jektteilnahme zu entscheiden.

3.1.3 Priifspektrum

Neben den in der Anlage zum § 24a StVG aufge-
flhrten Substanzen und zugehérigen Substanz-
klassen wurden bei der Auswertung Benzodiazepi-
ne und Methadon mit gleicher Wertigkeit in die Stu-
die einbezogen. Es handelt sich bei Methadon und

1. Art des immunologischen Screenings

Abbott [0, Mahsan O, Microgenics O, Behring O, andere O

Methadon ........ mg/l, Opiate ........ mg/l ,THC ........ ng/ml

auf Alkohol in etwa? Ja O Nein O

Verkehrsdelikte auf ,andere berauschende Mittel“ pro Jahr?

1998
Anzahl Verkehrsdelikte Alkohol ............
1999
Anzahl Verkehrsdelikte Alkohol ............
2000
Anzahl Verkehrsdelikte Alkohol ............
2001
Anzahl Verkehrsdelikte Alkohol ............

zur Verfugung gestellt werden? Jad Nein O
8. Welches EDV-Programm verwenden Sie ?
Dateneingabe mittels gelieferter Maske ? Ja 0 Nein O

JaO NeinO

JaOd NeinO

Ja O Nein O

aufgefithrten Substanzen routinemafig immer erfasst?

Methamphetamin O, andere OO

O oder weitergehend O ?

Die Fragen beziehen sich immer auf die Handhabung/Situation in Ihrem Labor
Bei welchem Hersteller beziehen Sie die von Ihnen verwendeten Kits?

2. Wie hoch ist der bei den immunologischen Messungen verwendete ca. cut-off fiir eine GC-MS Bestatigungsanalyse ?

Amphetamine ........ mg/l, Benzodiazepine ........ mg/l, Cocain ........ mg/|

3. Werden die Blut/Serumproben direkt vermessen O oder arbeiten Sie mit vorgeschalteter Fallung O7? Art der Fallung?

4. Wie groR ist raumlich Ihr Einzugsbereich fir das Probenaufkommen etwa?

5. Decken sich in Ihrem Institut die Einzugsbereiche von zu untersuchenden Blutproben auf ,andere berauschende Mittel“ und

(Wenn nein, dann wiirden Sie von uns zu einem spateren Zeitpunkt dazu noch genauer befragt werden)

6. Wie hoch ist in Ihrem Institut die Anzahl der untersuchten Verkehrsdelikte auf Alkohol und die Anzahl der untersuchten

andere berauschende Mittel ............
andere berauschende Mittel ............
andere berauschende Mittel ............

andere berauschende Mittel ............

7. Kénnen die Ergebnisse der Untersuchungen auf ,andere berauschende Mittel* zusammen mit den zu den toxikologisch
untersuchten Féllen entsprechenden Alkoh olbefunden pro Jahr von 1998 bis 2001 per EDV anonymisiert bis ca. Oktober 2002

9. Ist fur Sie bei den Auftragen durchdie Polizei ersichtlich, ob es sich um Kriminaldelikte oder Verkehrsdelikte handelt?

10. Ist es moglich, bei den Untersuchungsanléassen zwischen folgenlosen Trunkenheitsfahrten, konkreter StraRenverkehrsgefahrdung
Verkehrsunfall mit Sachschaden, Verkehrsunfall mit Personenschaden und Verkehrsunfall mit Todesfolge zu unterscheiden?

11. Wenn nicht, ist zwischen Unfallen und Fallen, in denen kein Unfall passiert ist, sowie § 24a Abs. 2 StVG Fallen zu unterscheiden?

12. Sind auch Alter und Geschlecht auswertbar ? Ja O Nein O

13. Welches Substanzspektrum wird bei Verkehrsfallen (Auftrage gem. §§315c¢, 316) auBer den in der Anlage z. § 24a Abs. 2 StVG

Benzodiazepine O, Methadon [, TCAs [, andere zentralwirksame Arzneistoffe [, andere Drogen: LSD 0O, Psilocin O,

14. Wie ist die Untersuchungstrategie bei den § 24a Fallen. Wird nur auf die in der Anlage z. § 24a aufgefiihrten Substanzen geprift

15. Erfolgt ggf. nur ein immunchemisches Screening (ohne Bestatigungsanalyse),
dessen Ergebnisse zur weiteren Entsche idung an die Polizei gegeben werden? Ja O Nein O

16. Werden fluoridhaltige Blutentnahmeréhrchen verwendet ? Ja O Nein O

17. Nimmt das Labor regelmaBig und mit Erfolg an den Ringversuchen der GTFCh teil? Ja O Nein O

Bild 1: Fragebogen fiir die Studienteilnehmer
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den Benzodiazepinen nicht um Drogen im eigentli-
chen Sinne. Sie werden aber in der ,Szene“ in er-
heblichem AusmaB gleichwertig wie Drogen kon-
sumiert und spielen, wie verschiedene Untersu-
chungen zeigen, auch eine erhebliche Rolle im
StraBenverkehr (CHRISTOPHERSEN et al., 1999;
GEYWITZ et al., 1991; IWERSEN-BERGMANN et
al.,, 2001 und 2004; ULRICH,1994; WORM et al.,
1991). AuBerdem werden Methadon und auch die
Benzodiazepine auBerordentlich haufig in Kombi-
nation mit anderen Drogen konsumiert, sodass bei
der Auswertung von Mono- und Mischkonsum die
Gefahr erheblicher Fehlauswertungen bestlinde,
wenn diese Substanzen nicht in der Betrachtung
erfasst wirden.

3.1.4 Fragebogen

Allen Blutuntersuchungsstellen wurde der in Bild
1 dargestellte Fragebogen zur Verfligung ge-
stellt, um die gelieferten toxikologischen Befunde
vergleichbar interpretieren und auswerten zu kon-
nen.

3.1.5 Konzeptionelle Entwicklung und Erstellung
einer Datenerhebungsmaske auf CD-Rom

In Zusammenarbeit mit dem IT-Unternehmen Qua-
lity Systems International, Langen, das fur die IT-
Beratung des Projektes gewonnen werden konnte,
wurde eine sinnvolle Datenstruktur entwickelt und
auf MS-Access abgebildet. Zur Bedienung wurden
entsprechende Eingabemasken zur Verfligung ge-
stellt, die eine komfortable Erfassung und Bearbei-
tung der Daten erlauben. Das komplette Paket
wurde mit einer Installationsroutine auf CD verviel-
faltigt und den teilnehmenden Labors zur Verfi-
gung gestellt. Diese Vorgehensweise bot einen zu-
sétzlichen Anreiz zur Mitwirkung an dem Projekt,
da viele der Institute bereits Ianger eine systemati-
sche Dateneingabe planten, jedoch bislang noch
nicht etabliert hatten. Auf diese Weise konnten sie
von der Projektmitwirkung profitieren.

3.1.6 Inhalt der Datenerhebungsmaske

Exemplarisch ist in Bild 2 die Startseite der Einga-
bemaske dargestellt.

Einfuhrung

Forschungsprojekt FE82.192/01

Forschungsgeber: BAST
Forschungsnehmer: Prof. Dr. G. Kauert
Projektleitung: Dr. S. lwersen Bergmann
IT: Quality Systems International GmbH

Institut fUr Forensische Toxikologie
Zentrum der Rechtsmedizin
der Johann Wolfgang Goethe Universitat Frankfurt

Untersuchungen zur Entdeckung der Drogenfahrt in Deutschland

Das Ziel des o.a. Forschungsprojekts ist eine flachendeckende Untersuchung zur Entdeckung der Drogenfahrt in
Deutschland. In Kooperation mit teilnehmenden rechtsmedizinischen Instituten sollen dazu toxikologische Daten
erfasst und konsolidiert werden. Dazu dient das vorliegende Programmpaket. Das Programm TOXI ist ein
Datenbankprogramm, mit dem bundesweit eine wissenschaftliche Auswertung nach verschiedensten Kriterien
vorgenommen werden soll.

Zu diesem Zweck ist es erforderlich, Vorfallsdaten sowie analytische Daten zu erfassen.

Hierbei werden nur die notwendigen Daten erfasst, personenbezogene sowie methodenbezogene Informationen
werden nicht erfasst und berlicksichtigt.

Die Teilnahme an diesem Programm kann auf verschiedene Arten erfolgen.

Wenn bisher keine Daten in elektronischer Form vorliegen, ist die Verwendung des vorliegenden Programms die
Methode der Wahl. Bitte installieren und verwenden Sie das Programm TOXI wie beschrieben.

Falls bereits Daten in elektronischer Form vorliegen, finden Sie in dem Abschnitt Datenstrukturen Informationen zur
Aufbereitung der Daten in das benétigte Format.

Bild 2: Startseite der Datenerhebungsmaske
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Die Eingabe fir die Blutuntersuchungsstellen glie-
dert sich in Kopf- und Detailinformationen, die im
Folgenden ausgefihrt werden. Die Felder fUr die
Eingabe wurden jeweils vorgegeben und in den er-
scheinenden Boxen konnten Antwortmaéglichkeiten
angeklickt werden, um die Eingabe komfortabel zu
gestalten und Schreib- bzw. in der Folge Auswer-
tungsfehler zu vermeiden

Bild 3 zeigt schematisch die Eingabe eines Fallbei-
spiels, im oberen Teil des Bildes finden sich die
Kopf- und im unteren Teil des Bildes die Detailin-
formationen.

Kopfinformationen

- Instituts Tox. Nr. (Interne Labornummer der teil-
nehmenden Blutuntersuchungsstelle)

- Jahr der Untersuchung
- Geburtsjahr Proband
« Geschlecht
« Verkehrsmittel
- Untersuchungsanlass:
- § 316 StGB folgenlose Trunkenheitsfahrt

- § 315¢c StGB konkrete StraBenverkehrsge-
fahrdung

- VU mit Sachschaden (VU - Verkehrsunfall)
- VU mit Personenschaden
- VU mit Toten

- VU mit Personen-/Sachschaden

- VU (nicht spezifiziert)
- OWI § 24a StVG

- kein Eintrag

Detailinformationen

Unter Detailinformationen wurde ein Standardprif-
plan mit 20 Analyten vorgegeben, fir die quantita-
tive Befunde aus dem Blut eingegeben werden
konnten. Dieser Prufplan konnte durch die Institute
erweitert werden, sofern routinemé&Big auch auf an-
dere Substanzen untersucht wird. Erganzend zu
dem Standardprifplan konnten zu den Féllen je-
weils aus einer Liste zusétzlicher 126 seltenerer
Analyte weitere Substanzen ergénzt werden. Es
gab dabei ebenfalls die Méglichkeit, lediglich im-
munchemisch positive Befunde einzugeben, da ei-
nige Blutuntersuchungsstellen bei mehrfach positi-
ven immunchemischen Befunden nicht jeden im-
munchemischen positiven Hinweis mit einer zwei-
ten Methode bestéatigen. Flr die immunchemisch
negativen Félle sollten lediglich die Kopfinformatio-
nen eingetragen und die Detailinformationen leer
gelassen werden.

Der Standardprifplan enthielt die folgenden Subs-
tanzen:

. THC

. THCCOOH

« Benzoylecgonin

+  Kokain

«  Methylecgonin

F§ Tox1K0LOGIE-Datenerfassung [_ O] ]
InstT ook 40812001 LI Urtersuchungsanlass: folgenlose TrunkenheitsfahrtDroge LI
Jahr: 001 :_l Verkehrsmitiel Perzonenkraftuwagen 3
Geburtsjahr: 1966 3 Vorfallszeitpunkt: 11.07 2001 02:30:00 LI
Geschlecht: . 3

Analyt Konzendration Masseinheit MNKonzentration
p [Bak 215 olan 215
Benzoylecgonin 0,39 mo 0,39
Methylecgonin 0,0m mgA 0,m
Ethylecgonin 0,02 mgA 0,02
Hinzufiigen I Bearbeiten I Lischen I Meu lesen I SchlieRen Zuszatzliche Analyten I Hilfe |
4 |4 Record: 1 > | M I

Bild 3: Datenerfassungsmaske mit den Kopfinformationen (oberer Teil) und Detailinformationen (unterer Teil)
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«  Morphin

+ Codein

- Dihydrocodein

+ Methadon

- MDMA (Methylendioxymethamphetamin)
- MDE (Methylendioxyethylamphetamin)
«  Amphetamin

- Methamphetamin

- Diazepam

« Nordiazepam

«  Oxazepam

«  Flunitrazepam

« 7-Aminoflunitrazepam

«  Bromazepam

« Clonazepam

3.1.7 Sonderfille bei der Datenerhebung in
Rheinland-Pfalz, Baden-Wiirttemberg und
Bremen

Bei der Durchfuhrung der Datenerhebung ergaben
sich in Bremen, Rheinland-Pfalz (Institut far
Rechtsmedizin in Mainz) und in Baden-Wiurttem-
berg (Institute fir Rechtsmedizin in Ulm, Heidel-
berg, Freiburg und Tlbingen) besondere Konstella-
tionen. Aus datenschutzrechtlichen Grinden erfah-
ren die Institute in diesen Landern nicht, ob es sich
bei den Untersuchungen um Kriminal- oder Ver-
kehrsdelikte handelt. Dies hat zur Konsequenz,
dass zu den jeweiligen toxikologischen Befunden
keine Informationen Uber die Deliktart vorliegen
und die gewlUnschte Datenauswertung daher nicht
erfolgen kann. Damit diese Bundeslander nicht aus
der Auswertung herausfallen, wurde in Abstim-
mung mit der Polizeidirektion Ulm und dem Polizei-
prasidium Ludwigshafen diskutiert, ob und unter
welchen Bedingungen es den verantwortlichen
Verkehrsreferenten im Innenministerium maoglich
erscheint, bei der Zuordnung der Deliktart zu den
jeweiligen Laborbefunden mitzuwirken. Dazu
wurden das Innenministerium Baden-Wirttem-
berg/Landespolizeiprasidium und das Innenminis-
terium Rheinland-Pfalz angeschrieben und um Un-
terstiitzung durch die beiden erwéhnten Polizeipra-
sidien gebeten. Weiterhin wurden die Eingabemas-
ken fUr die rechtsmedizinischen Institute Ulm und

Mainz dahin gehend modifiziert, dass zusétzlich zu
den toxikologischen Befunden auch die Polizei-
dienststelle und die Tagebuchnummer der Polizei
EDV-technisch erfasst werden mussten.

Rheinland-Pfalz

Das Innenministerium in Rheinland-Pfalz sagte Un-
terstitzung durch das Polizeiprasidium Ludwigs-
hafen fur den gesamten Untersuchungszeitraum zu
und begriBte grundsétzlich auch eine landesweite
Ausdehnung des Projektes, jedoch abhéngig von
den Erfahrungen im Polizeiprésidium Ludwigsha-
fen. Die im Mainzer Institut fir Rechtsmedizin er-
hobenen Daten wurden zunachst konsolidiert und
dann an das Polizeiprasidium Ludwigshafen wei-
tergeleitet, das allen regional zugehoérigen Féllen
die entsprechende Deliktart zuordnete. Da dieser
Abstimmungsprozess erhebliche Zeit in Anspruch
nahm, wurde von einer landesweiten Ausdehnung
des Modells Abstand genommen, sodass fur
Rheinland-Pfalz die toxikologischen Befunde eines
der insgesamt 5 Polizeiprasidien ausgewertet wer-
den konnten.

Baden-Wirttemberg

Das Landespolizeiprasidium Baden-Wirttemberg
war grundsatzlich bereit, das Projekt zu unterstit-
zen, akzeptierte jedoch lediglich die Mitwirkung der
Polizeidirektion Ulm fir den Untersuchungszeit-
raum 2001, da die Daten rickwirkend manuell aus
den Akten erschlossen werden mussten. Aufgrund
datenschutzrechtlicher Bedenken im Ulmer Institut
fur Rechtsmedizin wurde zundchst anhand der La-
bornummer eine Zuordnung des Deliktes durch die
Polizei vorgenommen und erst anschlieBend die
Laborbefunde zugeordnet. Wegen der Begrenzung
der Mitwirkung auf die Polizeidirektion Ulm war es
nicht moglich, die rechtsmedizinischen Institute
aus Heidelberg, Tubingen und Freiburg (die Teil-
nahmebereitschaft signalisiert hatten) in das Pro-
jekt einzubeziehen, sodass zu diesem Zeitpunkt
des Projektablaufes noch 26 Blutuntersuchungs-
stellen im Teilnehmerkreis verblieben.

AuBerdem wurden aus dem vom Innenministerium
fur die Jahre 2000 und 2001 zur Verfiigung gestell-
ten Ergebnisbericht Uber die Bekdmpfung der Un-
fall(mit)ursachen, Alkohol, Drogen und andere be-
rauschende Mittel fUr einige Auswertungspunkte
Teildaten Ubernommen. Dies betraf insbesondere
Daten Uber die Fallzahlen, die Bestatigungsquote
von Untersuchungsauftrdgen und die Nachweis-
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haufigkeiten von Opiaten, Cannabis, Amphetami-
nen, Ecstasy und Cocain.

Bremen

Von dem Versuch einer Zuordnung der Bremer
Befunde wurde abgesehen, da die Polizei bereits
bei der Nachfrage nach erfolgten Sanktionierun-
gen die Mitarbeit wegen Uberlastung abgelehnt
hatte.

3.1.8 Erstellung der Fragebdgen und Daten-
bankprogramm auf CD-ROM fiir die
Blutuntersuchungsstellen

Die somit 26 verbliebenen TBU durchflihrenden
Blutuntersuchungsstellen wurden nach Abschluss
des Auswahlprozesses gebeten, den unter Punkt
3.1.4 aufgeflhrten Fragebogen auszufillen, und
bekamen Ende Mai 2002 das auf einer CD-ROM
gespeicherte Datenbankprogramm zur Verfligung
gestellt, mit der Bitte, die Dateneingabe méglichst
bis Ende Oktober 2002 abzuschlieBen. Aufgrund
der oben geschilderten besonderen Situation fur
Rheinland-Pfalz wurden die Daten der TBU-Befun-
de (TBUB) aus Mainz noch einmal Uiberarbeitet, um
die Eingabe des Untersuchungsanlasses fir das
Polizeiprasidium mdglichst komfortabel zu gestal-
ten. Die Daten aus Rheinland-Pfalz und Baden-
Wirttemberg konnten erst zeitverzégert, nach Ein-
trag der Deliktart durch die Polizei, mitausgewertet
werden.

3.1.9 An der Studie teilnehmende Blutunter-
suchungsstellen

Bei der Uberwiegenden Anzahl der teilnehmenden
Blutuntersuchungsstellen waren die Daten nicht
EDV-technisch abfragbar, sondern mussten manu-
ell aus Unterlagen/Akten erschlossen werden, um
sie anschlieBend in das Datenbankprogramm ein-
gegeben zu kdnnen. Das Institut flir Rechtsmedizin
in DUsseldorf sah sich nicht in der Lage, TBUB zur
Verfligung zu stellen, lieferte jedoch Daten zur An-
zahl der durchgeflihrten TBU sowie zur Anzahl
positiver und negativer Ergebnisse. Die folgenden
26 Blutuntersuchungsstellen sowie zwei Polizei-
prasidien haben Daten zur Verfligung gestellt oder
den Datenbestand geprift. Namentlich sind die
Verantwortlichen und aktiv Beteiligte genannt,
sowie die Verantwortlichen des Polizeiprasidiums
Ludwigshafen und der Polizeidirektion Ulm. Allen
Beteiligten sei an dieser Stelle noch einmal herzlich
fur die engagierte und umfangreiche Mitarbeit ge-
dankt.

Institut fir Rechtsmedizin der Ludwig-Maximilians-
Universitdt Minchen

Prof. Dr. Gustav DRASCH, Prof. Dr. Ludwig von
MEYER, Dr. Hans SACHS, Manfred WIMMER

Landeskriminalamt Berlin, Institut f. Polizeitechni-
sche Untersuchungen
Dr. Wolf-Rainer BORK, Gritta KRUGER

Brandenburgisches Landesinstitut fir Rechtsmedi-
zin Potsdam
Dr. Gisela HINSCHE

Institut fir Rechtsmedizin der Universitat Uim
Dr. Andreas ALT

Institut fur Rechtsmedizin der Universitdt Hamburg
Prof. Dr. Achim SCHMOLDT

Institut fir Rechtsmedizin der Justus-Liebig-
Universitat GieBen
Prof. Dr. Harald Friedrich SCHUTZ

Zentrum der Rechtsmedizin der Johann-Wolfgang-
Goethe Universitét Frankfurt
Prof. Dr. Gerold KAUERT, Karl SCHMIDT

Institut fir Rechtsmedizin der Med. Fakultat der
Universitat Rostock
Dr. Daniel RENTSCH, Dr. Frank SPORKERT

Institut fir Rechtsmedizin der Ernst-Moritz-Arndt-
Universitat Greifswald
Dr. Elke BELOW

Institut fir Rechtsmedizin der Medizinischen Hoch-
schule Hannover
Dr. Jens-Peter WELLER

Institut fir Rechtsmedizin der Universitat zu Koln
am Rhein
Prof. Dr. Herbert KAFERSTEIN

Institut fir Rechtsmedizin der Westfalischen
Wilhelms-Universitat Minster
Dr. Helga KOHLER

Institut fir Rechtsmedizin der Rheinischen F.-W.-
Universitat Bonn
Dr. PD Frank MUBHOFF

Institut fir Rechtsmedizin der Johannes-Guten-
berg-Universitdt Mainz
Dr. J6rg ROHRICH

Institut fir Rechtsmedizin der Universitat des Saar-
landes Homburg
Prof. Dr. Manfred R. MOLLER, Stefan BREGEL
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Institut fir Rechtsmedizin Med. Akademie C. G.
Carus Dresden
Katja SCHULZ

Institut fir Rechtsmedizin der Universitat Leipzig
Dr. Heiner TRAUER

Institut fir Rechtsmedizin der Martin-Luther-
Universitat Halle
Dr. Magdalene WEISE

Institut fir Rechtsmedizin Universitatsklinikum Kiel
Dr. Gertrud ROCHHOLZ, Dr. Volker WESTPHAL

Institut fir Rechtsmedizin der Medizinischen
Universitat Lubeck
Dr. Arthur REITER

Institut fir Rechtsmedizin Friedrich-Schiller-
Universitat Jena
Dr. PD Ulrich DEMME

MLVNA Thiringen Institut flr Gerichtliche Medizin
Suhl
Dr. Otto WALLBRAUN

Institut fir Rechtsmedizin Jena AG Erfurt
Dr. Hartmut STEINECKE, Dr. Ursula STEIN

Landesinstitut flr gerichtliche und soziale Medizin
Berlin
Dr. Benno RIEBELMANN

Institut fir Rechtsmedizin der Humboldt-Univer-
sitat zu Berlin
Prof. Dr. Fritz PRAGST

Polizeidirektion Ulm
Erster Polizeihauptkommissar Gerhard DANGEL

Polizeiprasidium Ludwigshafen
Polizeihauptkommissar Thomas JUNG

Institut fir Rechtsmedizin der Heinrich-Heine-Uni-
versitat DUsseldorf
Prof. Dr. Thomas DALDRUP

3.1.10 Konsolidierung der Datenbasis fiir die
Erarbeitung einer Datenbank mit allen
erhobenen TBUB, Plausibilitats-
prifung der Originaldaten, Zusammen-
fiihrung der Originaldaten in einer
Datenbank

Jeder einzelne Originaldatensatz wurde auf offen-
sichtliche Eingabefehler und Plausibilitdt geprift
und nach Ricksprache mit dem entsprechenden
Labor ggf. korrigiert. Unterschiedliche Schreibwei-
sen, MaBeinheiten und Besonderheiten der Einga-

be bei nicht quantitativen Befunden wie “+, pos.,
positiv, nachgewiesen, Cut-off-Bereich, < 1, Spu-
ren“ wurden vereinheitlicht. Doppeleingaben wur-
den gel6scht.

Bei einigen Projektteilnehmern mussten Daten
erganzt oder nachgetragen werden. Die Daten
aller Projektteilnehmer wurden ggf. nach Konver-
tierung schlieBlich in einer Datenbank zusammen-
gefuhrt, bei der die Daten jedem Institut mit einer
spezifischen Institutskennung (IK) zuzuordnen
waren. Die Auswertung der Befunde erfolgte
entweder institutsbezogen oder die Institute wur-
den fur die Auswertung nach Bundeslandern grup-
piert.

Die Datenbank wurde wiederholt auf Inkonsisten-
zen geprift und konsolidiert. Soweit mdglich,
wurde auch eine Plausibilitdtskontrolle mit vorhan-
denem Zahlenmaterial der Innenministerien zur An-
zahl von polizeilich registrierten Drogenfahrten
bzw. Anzahl der polizeilichen Strafanzeigen durch-
geflhrt.

3.1.11 Besonderheiten bei bestimmten Abfra-
gen, Bildung von Abfragekollektiven

Insbesondere bei den Blutuntersuchungsstellen,
die bereits bestehendes Datenmaterial zur Verfu-
gung stellten, fehlten einzelne Angaben (z. B. Un-
tersuchungsanlass oder Geschlecht). Eine Kom-
plettierung der fehlenden Angaben bedeutete,
dass langst archivierte Untersuchungsauftrage
herausgesucht und manuell durchgesehen werden
mussten. Bei sehr wenigen teilnehmenden Blutun-
tersuchungsstellen war der Aufwand nicht vertret-
bar, sodass einzelne Angaben fehlen. Fir zwei
Institute wurden die noch als Textdatei vorliegen-
den Daten aus 1998 und 1999 bzw. 2000 durch das
Projektteam eingegeben. Bei einigen Blutuntersu-
chungsstellen lagen dartber hinaus andere Beson-
derheiten vor, die im Folgenden aufgelistet werden.
Die Auflistung der Besonderheiten in der Datenba-
sis hat lediglich feststellenden Charakter fir die
Bertcksichtigung bei der Auswertung und beinhal-
tet keine Wertung:

Rostock konnte keine Daten aus dem Jahre 1998
zur Verfligung stellen.

Milnchen konnte keine differenzierten Angaben zur
Art der Verkehrsdelikte machen.

In Berlin fehlten die zugehdrigen Alkoholbefunde
aus dem Jahr 1998 und partiell fir 1999. Erhobene
Befunde zu den Analyten Methadon, Dihydroco-
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dein und Methamphetamin waren nicht in einer
auswertbaren Form archiviert.

Bonn, Jena, Hannover, Minster und Suhl konnten
bei den negativen TBUB keine zugehérigen Alko-
holbefunde liefern.

In Suhl, Halle und Jena wird routinemaBig nicht auf
Methadon untersucht.

In Erfurt und Dresden erfolgt eine Untersuchung
auf Methadon und Benzodiazepine nur bei konkre-
ten Verdachtsmomenten bzw. auf speziellen An-
trag.

In Brandenburg erfolgt eine Untersuchung auf Ben-
zodiazepine nur bei konkreten Verdachtsmomen-
ten bzw. auf speziellen Antrag.

In Hannover war es unter den gegebenen Bedin-
gungen nicht moglich, die gesamte Anzahl der Ne-
gativbefunde bei Polizeiauftrdgen nachtraglich he-
rauszufinden.

Homburg konnte lediglich immunchemische Be-
funde der TBU auf Methadon, tricyclische Antide-
pressiva und Benzodiazepine zur Verfligung stel-
len.

Bei allen Abfragen aus der Datenbank wurde
zunéchst eine tabellarische Zusammenstellung der
Ergebnisse jeder Blutuntersuchungsstelle gewahlt.
Aus Grinden der Nachvollziehbarkeit sind die Er-
gebnisse im Ergebnisteil jeweils vollstéandig fir alle
Teilnehmer dargestellt. Sollte jedoch beispielswei-
se die durchschnittliche Bestatigungsquote der po-
lizeilichen Drogenverdachtsfalle ermittelt werden,
wurden die Blutuntersuchungsstellen, die bei den
toxikologisch negativen Fallen keine Angaben zur
moglicherweise vorliegenden Blutalkoholkonzen-
tration machen konnten, aus dem Kollektiv ausge-
schlossen, um eine Verzerrung des Ergebnisses zu
vermeiden (vgl. 4.3.2). Bei Ausschluss einzelner
Teilnehmer fir die Ermittlung von Durchschnitts-
werten wurde dies bei dem entsprechenden Aus-
wertepunkt dokumentiert.

3.1.12 Vorgehensweise und spezielle Be-
dingungen bei Abfragen im Hinblick auf
Methadon, Benzodiazepine und Unfille

Methadon

Jede der teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen
prift in der Routine regelhaft immunchemisch oder
mit GC-MS-Screeningmethoden auf Opiate, Am-
phetamine, Cocain bzw. das Cocainabbauprodukt

Benzoylecgonin und Cannabis. Wie unter Ziffer
3.1.11 bereits ausgeflhrt, untersuchen nur 3 der
an der Studie teilnehmenden Blutuntersuchungs-
stellen nicht routinemaBig auf Methadon. Diese 3
Teilnehmer stammen aus Sachsen-Anhalt und
Thuringen. Zwei weitere Studienteilnehmer aus
Sachsen und Thiringen untersuchen lediglich bei
konkretem Verdachtsmoment auf Methadon. In
diesen Regionen spielt die Substitution mit Metha-
don ohnehin kaum eine Rolle und auch die
missbrauchliche Verwendung von Methadon in der
Drogenszene ist in der Regel rdumlich sehr eng an
die Orte der Substitution gekoppelt. Diese Teilneh-
mer wurden daher im Abfragekollektiv fir die bun-
desweite Abfrage nach der Haufigkeit von Metha-
don im StraBenverkehr belassen.

Berlin wurde bei der Auswertung auf Methadon aus
dem Kollektiv ausgeklammert. In Berlin wird zwar
auf Methadon geprift, die Ergebnisse waren je-
doch nicht mehr in der Datenbank verfligbar.

Benzodiazepine

Die Befunde wurden getrennt nach Deliktarten (Un-
falle, Anzeigen gem. § 24a StVG, §§ 315c, 316
StGB) ausgewertet. Insbesondere bei der Auswer-
tung der Gruppe der Benzodiazepine besteht bei
Unféllen die Gefahr, dass bei notwendiger &arztli-
cher Behandlung verabreichte Benzodiazepine
nachgewiesen werden. Um diesen méglichen Feh-
ler zu minimieren, wurde gepruft, ob Diazepam in
Kombination mit den notérztlich Ublicherweise ver-
wendeten Narkosemitteln Midazolam, Etomidate,
Thiopental, Ketamin oder Propofol nachgewiesen
wurde, um diese Diazepambefunde mit der gebo-
tenen Vorsicht zu interpretieren. Diese Kombination
kam jedoch nicht vor.

Die genannten Narkosemittel werden Ublicherwei-
se nicht missbrauchlich konsumiert. Daher wurden
die Befunde nach der Uberpriifung aus der Daten-
basis geléscht, um keine im Hinblick auf die Fra-
gestellung falsch positiven Ergebnisse zu erhalten.
Tabelle 1 zeigt die Anzahl der geléschten Eintrage.

nachgewiesener Analyt Anzahl der Félle
Midazolam 213
Thiopental 15
Propofol
Etomidate 2
Ketamin 10

Tab. 1: Anzahl geléschter Eintrdge von iatrogenen zentral wirk-
samen Substanzen
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3.1.13 Gruppierung von Analyten

Bei der Auswertung wurden nicht nur die in der An-
lage zum § 24a (2) StVG erfassten Substanzen
bertcksichtigt, sondern auch Benzodiazepine und
andere zentral wirksame Substanzen, bei denen
eine Vielzahl von Einzelsubstanzen zu berlicksich-
tigen ist. Um die Auswertung nicht untbersicht-
lich werden zu lassen, wurden neben der Aus-
wertung einzelner Analyten, z. B. zur Auswertung
des Mehrfachmissbrauchs, alle erfassten Substan-
zen in den folgenden 18 Gruppen zusammenge-
fasst:

- Amphetamine/Ecstasy
Amphetamin, MBDB, MDA, MDE, MDMA, Me-
thamphetamin

- Antidepressiva sonstige
Citalopram, Fluoxetin, Fluvoxamin, Moclobe-
mid, Paroxetin, Sertralin, Venlafaxin

- BAK
> = 0,3 %o

- Benzodiazepine
Alprazolam, Bromazepam, Brotizolam, Chlor-
diazepoxid, Clobazam, Clonazepam, Diaze-
pam, Flunitrazepam, Flurazepam, Lorazepam,
Lormetazepam, Medazepam, Nitrazepam, Nor-
diazepam, Oxazepam, Temazepam, Tetraze-
pam, Triazolam

- Benzodiazepinmetabolite
Aminoflunitrazepam, Desalkylflurazepam, Nor-
clobazam, Nordiazepam, Norflunitraze-
pam

- Cocain
Benzoylecgonin, Cocain, Ethylecgonin, Me-
thylecgonin

« Benzodiazepindhnliche
Clomethiazol, Zolpidem, Zopiclon

. Cannabis
THC, THC-OH, THC-COOH

« Heroinsubstitutionsmittel
Methadon, Dihydrocodein, Buprenorphin

- Neuroleptika
Amisulpirid, Chlorprothixen, Clozapin, Haloperi-
dol, Lamotrigin, Levomepromazin, Levoproma-
zin, Melperon, Olanzapin, Perazin, Pipamperon,
Promethazin, Prothipendyl, Risperidon, Sulpirid,
Thioridazin

«  Opiate
6-Acetylmorphin, Codein, Codeinglucuro-
nid, Dihydromorphin, Morphin, Morphin ge-
samt

- Opioide
Dextromethorphan, Fentanyl, Nortilidin, Oxyco-
don, Pentazocin, Pethidin, Piritramid, Tramadol,
Tilidin

« Pflanzendrogen
Cathin, Cathinon, LSD, Noscapin, Psilocin,
Scopolamin

- Schlafmittel, freiverkauflich
Diphenhydramin, Doxyalamin

«  Schmerzmittel
Diclofenac, Ibuprofen, Naproxen, Metamizol,
Paracetamol, Phenazon, Propyphenazon, Sa-
licylate

- Sonstige, zentral
Biperiden, Meprobamat, Methaqualon

- Sonstige
Bisoprolol, Diltiazem, Nifedipin, Phenprocou-
mon, Propranolol, Verapamil

- Tricyclische Antidepressiva
(auch tetracyclische) Amitritylin, Clomipramin,
Dibenzepin, Doxepin, Imipramin, Maprotilin,
Dibenzepin, Mirtazapin, Nordoxepin, Nortripty-
lin, Opipramol, Trimipramin

3.1.14 Zuordnung der Befunde zu den
einzelnen Blutuntersuchungsstellen -
Institutskennzahlen (IK)

Die Auswertung der Befunde erfolgte nicht
nur nach Haufigkeiten bestimmter Vorkommnis-
se in der Gesamtheit der Datenbasis, denn ins-
besondere die Zuordnung der einzelnen Abfra-
geergebnisse zu den einzelnen teilnehmen-
den Blutuntersuchungsstellen liefert wichtige
Ergebnisse im Hinblick auf regionale Besonder-
heiten.

Um die ausgewerteten Ergebnisse sowohl nach
teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen wie auch
nach dem entsprechenden Bundesland auswer-
ten zu kénnen, wurde in der Datenbank jeder Insti-
tution eine Institutskennzahl (IK) zugeordnet, so-
dass bei den tabellarischen Auswertungen jeder-
zeit erkennbar ist, woher die jeweiligen Daten
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IK Institutsname Bundesland Offset
1 | Zentrum der Rechtsmedizin der J.-W.-Goethe Universitat Frankfurt Prof. Dr. G. KAUERT Hessen 130.000
2 | Institut fir Rechtsmedizin der Universitat Hamburg E:o; SCHMOLDT Hamburg 160.000
3 | Institut fir Rechtsmedizin der Universitat zu Kéln am Rhein E;OL KAFERSTEIN NRW 100.000
4 | Institut fir Rechtsmedizin der Westfal. Wilhelms-Universitat Minster | Dr. H. KOHLER NRW 220.000
5 :\;itr:t;:gﬁr Rechtsmedizin der Ludwig-Maximilians-Universitat 2::2; B: SVDT/IAESY(I:E: Bayern 210.000

Dr. H. SACHS
6 | Institut fir Rechtsmedizin Universitétsklinikum Kiel Dr. G. ROCHHOLZ SH 90.000
7 | Institut fir Rechtsmedizin der Medizinischen Universitat Liibeck Dr. A. REITER SH 120.000
8 | Institut fir Rechtsmedizin der Heinrich-Heine-Universitat Disseldorf | Prof. Dr. T. DALDRUP NRW

9 | Institut fur Rechtsmedizin der Universitéat des Saarlandes Homburg Prof. Dr. M. R. MOLLER | Saarland 170.000
10 | Institut fir Rechtsmedizin der Rheinischen F.-W.-Universitat Bonn Dr. F. MUBHOFF NRW 150.000
11 | Institut fiir Rechtsmedizin der Universitat Ulm Dr. A. ALT Baden- 147.000

Wiirttemb.

13 | Institut fur Rechtsmedizin der Universitat Leipzig Prof. Dr. R. K. MULLER | Sachsen 110.000
14 Dr. W.-R. BORK Berlin 80.000
15 | Landesinstitut fur gerichtliche und soziale Medizin Berlin Dr. B. RIEBELMANN Berlin
16 | Institut fur Rechtsmedizin Jena AG Erfurt Dr. H. STEINECKE Thiringen 30.000
17 | MLVNA Thringen Institut fiir Gerichtliche Medizin Suhl Dr. O. WALLBRAUN Thuringen 145.000
18 IGan;:;:\tN];:; Rechtsmedizin der Ernst-Moritz-Arndt-Universitat Dr. E. BELOW \l\//loerzl.(lenb.- 50.000
19 | Institut fur Rechtsmedizin der Martin-Luther-Universitat Halle Dr. M. WEISE f\iﬁ;ﬁen- 60.000
20 | Institut fiir Rechtsmedizin der Medizinischen Hochschule Hannover | Dr. J.-P. WELLER g;if]‘zren 70.000
21 | Institut fir Rechtsmedizin der Johannes-Gutenberg-Universitit Mainz | Dr. J. ROHRICH RP 200.000
22 | Institut fir Rechtsmedizin der Med. Fakultat der Universitat Rostock | Dr. D. RENTSCH Meck-Pomm | 190.000
23 | Institut fur Rechtsmedizin der Humboldt-Universitéat zu Berlin Prof. Dr. F. PRAGST Berlin 230.000
24 | Institut fur Rechtsmedizin Friedrich-Schiller-Universitat Jena PD Dr. U. DEMME Thiringen 180.000
25 | Institut fur Rechtsmedizin Med. Akademie C. G. Carus Dresden Prof. Dr. D. FELSCHER | Sachsen 20.000
26 | Institut fir Rechtsmedizin der Justus-Liebig-Universitat GieBen Prof. Dr. H. SCHUTZ Hessen 40.000
27 | Brandenburgisches Landesinstitut fir Rechtsmedizin Potsdam Dr. G. HINSCHE Brandenburg 10.000

Der Offset (Spalte 5) dient lediglich der internen Vergabe von indivuellen Nummern zu den einzelnen Datensatzen

Tab. 2: Institutskennzahlen der teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen

stammen. Tabelle 2 zeigt die Zuordnungen in der
Ubersicht.

3.2 Bundesweite Abfrage zur jahr-
lichen Anzahl der erfolgten
Sanktionierungen (§ 24a StVG,
§§ 315¢, 316 StGB) im Unter-
suchungszeitraum

Eine ideale Kombination wére gewesen, flr jeden
in der Datenbank erfassten Fall konkret nachzuvoll-
ziehen, welche Sanktionierung erfolgte, eine straf-

rechtliche Ahndung oder eine BuBgeldbewehrung.
Diese Vorgehensweise war jedoch — wie bereits er-
lautert — nicht realisierbar, da die Ubermittlung der
Befunde aus der untersuchenden Institution aus
datenschutzrechtlichen Griinden anonymisiert er-
folgen muss. Die Ubertragung der Uberpriifung an
die jeweiligen blutuntersuchenden Institute, ob es
zu einer Anklage bzw. Verurteilung bei den unter-
suchten Féllen kam, hatte einen sehr erheblichen
personellen Aufwand dargestellt und den finanziel-
len Rahmen des Projektes gesprengt. Erschwerend
k&me hinzu, dass den untersuchenden Blutunter-
suchungsstellen die entsprechenden Aktenzeichen
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der Staats- bzw. Amtsanwaltschaften nicht vorlie-
gen, was eine Verfolgung des Befundes bis zur Ver-
urteilung in erheblichem MaBe erschwert hatte.

Vor dem Hintergrund dieser bestehenden Restrik-
tionen zur Verfolgung der Anzahl der Verurteilungen
wurde eine pauschale Gegenuberstellung der An-
zahl der pro Jahr erfolgten Sanktionierungen gem.
§§ 315c¢, 316 StGB mit der Anzahl der erhobenen
toxikologischen Befunde als vergleichbare Alterna-
tive angestrebt.

Dazu wurde zunédchst auf Bundesebene beim Sta-
tistischen Bundesamt sowie dem Kraftfahrt-Bun-
desamt geprft, ob die notwendigen Daten verfug-
bar sind. In der bundesweit einheitlichen Strafver-
folgungsstatistik wird zwar nach Verurteilungen
gem. § 315¢c und § 316 StVG unterschieden, Al-
kohol und Drogen werden jedoch gemeinsam unter
dem Begriff ,Alkohol oder andere berauschende
Mittel“ subsummiert, sodass die Kontaktaufnahme
mit den entsprechenden Innenministerien der Lan-
der, Justizministerien, Statistischen Landesdmtern
und Staatsanwaltschaften notwendig wurde, um
Auskunft dartber zu erhalten, ob und wie die ge-
winschten Daten am besten verfligbar gemacht
werden kénnen.

Wie im Ergebnisteil aufgefiihrt, waren Daten zu
strafrechtlichen Sanktionierungen, auBer in Sach-
sen-Anhalt, nicht erhéltlich. Um alternativ einen
stichprobenartigen Einblick in die strafrechtlichen
Sanktionierungen im Raum Frankfurt abzubilden,
wurden (wie im nachfolgenden Punkt 3.3 aufge-
fahrt) die Akten der Amtsanwaltschaft Frankfurt im
Hinblick auf die erfolgten Sanktionierungen der
Verkehrsdelikte ausgewertet.

Daten zur Sanktionierung gem. § 24a (2) StVG
standen auf Bundesebene ebenfalls nicht zur Ver-
flgung, sodass auch zu diesem Punkt die Kontakt-
aufnahme mit den Innenministerien der Lander als
erster Schritt notwendig war. Standen auch auf
Landerebene keine Daten zur Verfiigung, wurden
Regierungsprasidien, kommunale Rechenzentren
sowie die zustédndigen BuBgeldstellen direkt be-
fragt.

3.3 Auswertung der Akten der Amts-
anwaltschaft Frankfurt

Aufgrund der bundesweit nicht vorhandenen Daten
(mit Ausnahme von Sachsen-Anhalt) flr die Sank-
tionierungen gem. der §§ 315¢, 316 StGB wurde
bei der Amtsanwaltschaft Frankfurt angefragt, ob

Verurteilungen gem. §§ 315¢, 316 StGB wegen an-
derer berauschender Mittel dort separat erfasst
werden. Bei der Amtsanwaltschaft werden jedoch
lediglich das StrafmaB und die Deliktart gespei-
chert, nicht jedoch, ob eine Verurteilung aufgrund
von Alkohol oder Drogenkonsum erfolgte. Die Ober-
amtsanwaltschaft erklarte sich auf Nachfrage je-
doch bereit, uns flr diese Forschungszwecke Ein-
sicht in die entsprechenden Akten zu gewéhren.

Bei dieser Art der Rickverfolgung ist das Haupt-
problem, dass der Auftrag zur toxikologischen Un-
tersuchung Uber die Polizei erfolgt und somit den
toxikologischen Instituten bei der Untersuchung
das Aktenzeichen der Staatsanwaltschaft nicht
vorliegt. Nach der anschlieBenden Verhandlung ist
das Urteil spéater jedoch lediglich Gber das Akten-
zeichen zugénglich und eben nicht tber die Labor-
nummer der toxikologischen Untersuchung. In
Frankfurt gibt es allerdings die Besonderheit, dass
die Amtsanwaltschaft fir alle toxikologisch gem.
§§ 315¢c, 316 StGB untersuchten positiven Falle
zusatzlich Fahrtlchtigkeitsgutachten in Auftrag
gibt (vgl. dazu KAUERT, 2000), sodass die Mog-
lichkeit bestand, die entsprechenden Aktenzeichen
der Amtsanwaltschaft fur jeden Fall in Erfahrung zu
bringen. Die entsprechenden Aktenzeichen sind
der Amtsanwaltschaft Gbermittelt worden, die da-
raufhin freundlicherweise die Akten zur Verfigung
stellte. Jede Akte wurde einzeln bezliglich der toxi-
kologischen wie auch der zugehérigen Alkoholbe-
funde und der Sanktionierung ausgewertet. Dies
war der einzige Weg, zu konkreten und verlassli-
chen Daten Uber erfolgte Sanktionierungen zu ge-
langen. Alle Falle bei denen die Amtsanwaltschaft
Frankfurt als Auftraggeber eines Fahrtlichtigkeits-
gutachtens nach Aktenlage ermittelt wurde, wur-
den auf die Verfugbarkeit von Aktenzeichen Uber-
prift. FUr insgesamt 357 Félle standen die entspre-
chenden Aktenzeichen zur Verfigung.

4 Ergebnisse

Die Aufbereitung der Daten und die Prasentation
der Ergebnisse erfolgten nach folgenden Gesichts-
punkten:

Zunachst wird in absoluten Zahlen dargestellt, wie
viele toxikologischen Blutuntersuchungsbefunde
(TBUB) in welchen Bundeslandern erhoben werden
konnten.

Fir jedes Bundesland wurde dann abgeschétzt,
wie hoch der Anteil der erhobenen TBUB an den
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insgesamt in dem Bundesland durchgefiihrten
TBU ist. Diese Abschatzung erfolgte auf der
Basis verschiedener gesammelter Angaben wie
z. B. Zahlen zu Blutuntersuchungen von den ent-
sprechenden Innenministerien. Welche Anga-
ben bei den einzelnen Bundeslandern zugrunde
gelegt wurden, wird im Folgenden bei jedem Bun-
desland aufgefiihrt. Um eine Aussage Uber die Re-
prasentanz der erhobenen Befunde flir Deutsch-
land zu treffen, wird der flr jedes Bundesland er-
mittelte prozentuale Anteil der erhobenen Befunde
auf die jeweilige Anzahl der zugelassenen Kfz
umgerechnet und die Summe mit den gesamten
bundesweit zugelassenen Kfz ins Verhaltnis ge-
setzt.

Im Anschluss daran erfolgt eine detaillierte Aus-
wertung der TBUB. Die Auswertungsergebnisse
zu jedem Auswertungspunkt werden neben
grafischen Darstellungen auch immer detailliert
tabellarisch prasentiert (aufgeschlisselt flr
jedes Jahr des Untersuchungszeitraumes und
jede einzelne Blutuntersuchungsstelle). Unter
den Gesichtspunkten der gréBtmdglichen Trans-
parenz der Befunde und der bestmdglichen
Nachvollziehbarkeit erschien diese detaillierte
Darstellung sinnvoll. Eine Darstellung, die die
Ergebnisse der verschiedenen Blutuntersu-
chungsstellen eines Bundeslandes zusammen-
fasst und somit zu kirzeren und Ubersichtlicheren
Tabellen geflihrt hétte, wurde als unginstig er-
achtet, da die Befunde auch innerhalb der einzel-
nen Bundesléander teilweise sehr heterogen aus-
fielen.

Zunachst erfolgt eine Darstellung der Entwick-
lung der Zahlen der TBUB im Untersuchungs-
zeitraum. Im Anschluss werden die polizeili-
chen Untersuchungsanlasse und die Bestati-
gungsquoten der Verdachtsfélle der Polizei darge-
stellt.

Daran schlieBt sich die Auswertung der Nachweis-
haufigkeiten der einzelnen zentral wirksamen
Substanzen an, die ebenfalls im Hinblick auf den
Untersuchungsanlass und den Mischkonsum mit
Alkohol erfolgt.

Nach der Darstellung aller Auswertungspunkte zu
den erhobenen TBUB erfolgen dann die Prasenta-
tion der erhobenen Daten zu erfolgten Sanktionie-
rungen gem. § 24a StVG und §§ 315c, 316 StGB
sowie die Ergebnisse der Auswertung der Akten
der Amtsanwaltschaft Frankfurt. Die Ergebnisse
werden im Anschluss diskutiert.

4.1 Bundesweit reprasentative
Erhebung der TBUB von polizeilich
in Auftrag gegebenen Blutunter-
suchungen bei Verkehrsdelikten
auf ,,andere berauschende Mittel*

Ingesamt lagen 38.518 TBUB von insgesamt 24
rechtsmedizinischen Instituten und der LPTU Ber-
lin vor. AuBer Bremen ist jedes Bundesland bei der
Auswertung vertreten. 16 Blutuntersuchungsstellen
verwendeten das im Rahmen des Projektes erstell-
te Datenbankprogramm. Finf Blutuntersuchungs-
stellen stellten Daten aus dort vorhandenen Excel-
oder Accessdatenbanken zur Verfligung. Eine wei-
tere Blutuntersuchungsstelle nahm die Studie zum
Anlass, ein Datenbanksystem angelehnt an unser
Datenbankprogramm zu erstellen, zwei Blutunter-
suchungsstellen erganzten ihre vorhandenen
Excel- oder Datenbanken mit wichtigen Zusatzda-
ten.

Zur Uberpriifung, ob fir ein Bundesland séamtliche
im Untersuchungszeitraum durchgefuhrten toxiko-
logischen Untersuchungen erfasst wurden, wurde
die Anzahl der in jedem Bundesland erhobenen
TBUB mit verschiedenen Angaben verglichen.

Die jeweiligen Innenministerien wurden befragt,
welche Blutuntersuchungsstellen in dem jeweiligen
Bundesland toxikologische Blutuntersuchungen
vornehmen und um eine Einschatzung gebeten,
wie viel Prozent der in dem Bundesland durchge-
fuhrten Untersuchungen von den am Projekt teil-
nehmenden Blutuntersuchungsstellen abgedeckt
werden.

Die Anzahl der erhobenen TBUB wurde mit Anga-
ben aus den Polizeitechnischen Diensten zur An-
zahl durchgefUhrter Blutentnahmen bzw. zur An-
zahl polizeilicher (Straf-)Anzeigen wegen Fahrens
unter dem Einfluss anderer berauschender Mittel
verglichen.

Die an der Studie teilnehmenden Blutuntersu-
chungsstellen wurden um eine Einschétzung gebe-
ten, wie viel Prozent der in dem jeweiligen Bundes-
land durchgefiuihrten Untersuchungen sie zur Un-
tersuchung erhalten.

Ein Abgleich der gesamten erhobenen Angaben
fUhrte bei sieben Bundesléndern zu der Einschéat-
zung, dass alle relevanten Befunde fur ein Bundes-
land erfasst wurden. FUr die anderen Lander wurde
aus den Angaben ein Wert ermittelt, der angibt, wie
viel Prozent der in dem Bundesland durchge-
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fuhrten TBU im Rahmen der Studie erfasst wurden.
Im Folgenden ist das Procedere fir jedes Bundes-
land angegeben.

4.1.1 Umfang der erhobenen TBUB fiir Baden-
Wiirttemberg

Wie bereits unter der Ziffer 3.1.7 ausgefihrt, erfah-
ren die rechtsmedizinischen Institute in Baden-
Wirttemberg aus datenschutzrechtlichen Griinden
nicht, ob es sich bei der Untersuchung um Krimi-
nal- oder Verkehrsdelikte handelt. Es wurde daher
das Landespolizeiprasidium Baden-Wurttemberg
um Genehmigung und Unterstiitzung fir die Zu-
ordnung der toxikologischen Befunde zu einer De-
liktart gebeten. Das Landespolizeiprasidium war
grundsatzlich bereit, das Projekt zu unterstitzen,
akzeptierte jedoch lediglich eine Mitwirkung der
Polizeidirektion Ulm auf den Untersuchungszeit-
raum von 2001, da die Daten riickwirkend manuell
aus den Akten erschlossen werden missen. Es
wurden dabei die toxikologischen Blutbefunde des
Instituts fir Rechtsmedizin der Universitat Ulm be-
arbeitet, die auf Antrag der Polizeidirektion Ulm un-
tersucht worden waren.

Ein Abgleich mit dem vom Innenministerium fur die
Jahre 2000 und 2001 zur Verfigung gestellten
Ergebnisbericht Uber die Bekampfung der Un-
fall(mit)ursachen, Alkohol, Drogen und andere be-
rauschende Mittel ergab, dass flr das Jahr 2001
ein Anteil von 7,6 % der toxikologischen Befunde
(bezogen auf die gesamten im Jahr 2001 in Baden-
Wirttemberg polizeilich in Auftrag gegebenen Un-
tersuchungsauftrage auf ,andere berauschende
Mittel“) erfasst sind.

Darlber hinaus konnten aus dem insbesondere fiir
die Jahre 2000/2001 sehr detaillierten Bericht des
Innenministeriums verschiedene Angaben in die
Auswertung einbezogen werden (Nachweishaufig-
keit von Cannabis, Opiaten, Cocain und Ampheta-
min, Haufigkeit des Mehrfachkonsums, Anzahl der
durchgeflihrten Untersuchungen gem. § 24a (2)
StVG, §§ 316 und 315c).

4.1.2 Umfang der erhobenen TBUB fiir Bayern

Fir Bayern wurden die TBUB des Instituts flr
Rechtsmedizin der Ludwig-Maximilians-Universitat
Muinchen der Jahre 1998-2001 ausgewertet. Nach
Abgleich der Gesamtzahlen mit Angaben des Bay-
rischen Innenministeriums zu polizeilich registrier-
ten Drogenfahrten aus den Jahren 2000 und 2001
sind schatzungsweise ca. 60 % der TBU (bezogen

auf die gesamten in Bayern polizeilich in Auftrag
gegebenen Untersuchungsauftrage fir ,andere be-
rauschende Mittel”) erfasst.

4.1.3 Umfang der erhobenen TBUB fiir Berlin

FiUr Berlin wurden die TBUB des Landeskriminal-
amtes Berlin, Institut fir Polizeitechnische Untersu-
chungen, des Instituts fiir Rechtsmedizin der Hum-
boldt-Universitat zu Berlin und des Landesinstituts
fur gerichtliche und soziale Medizin Berlin ausge-
wertet. In Berlin werden bis auf die bei Verkehrsde-
likten aufgetretenen Todesfélle alle Verkehrsdelikte
beim Landeskriminalamt untersucht. Es kann
davon ausgegangen werden, dass die gesamten
polizeilich in Auftrag gegebenen Untersuchungs-
auftrage fur ,andere berauschende Mittel“ im Blut
fur Berlin damit komplett erfasst sind.

4.1.4 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Brandenburg

Far Brandenburg wurden die TBUB des Branden-
burgischen Landesinstituts flir Rechtsmedizin
Potsdam ausgewertet. Nach Abgleich der Anzahl
der dort erfassten Unfélle im Jahr 2001 mit Zahlen-
angaben des Innenministeriums in Brandenburg zu
Verkehrsunféllen unter Drogeneinfluss im Jahr
2001 ergab sich eine Abdeckung von etwa 94 %
der Brandenburger Befunde. Der Abgleich mit Zah-
len des Innenministeriums zu Verdachtsféllen ,,Fah-
ren unter Drogeneinfluss“ (ohne Verkehrsunfall)
ergab eine Abdeckung der Brandenburger Befunde
zu 78 %. Nach der Einschétzung des Brandenbur-
gischen Landesinstituts fir Rechtsmedizin in Pots-
dam werden durch das Institut etwa zwei Drittel der
polizeilichen Untersuchungsauftrdge des Landes
abgedeckt. Unter Einbeziehung aller o. g. Zahlen
ist daher davon auszugehen, dass die toxikologi-
schen Befunde (bezogen auf die polizeilich in Auf-
trag gegebenen Untersuchungsauftrage fir ,ande-
re berauschende Mittel“ im Blut) fir Brandenburg
mit einem Anteil von mehr als 70 % erfasst sind.

4.1.5 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Bremen

Aus datenschutzrechtlichen Grinden erfahrt das
Institut fir Rechtsmedizin in Bremen nicht, ob es
sich um Kriminal- oder Verkehrsdelikte handelt, die
untersucht werden.

Von dem Versuch einer Zuordnung der toxikologi-
schen Befunde zur Deliktart wurde abgesehen, da
die Polizei bereits bei der Nachfrage nach erfolgten
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Sanktionierungen wegen Drogen im StraBenver-
kehr die Mitarbeit mit dem Hinweis auf Uberlastung
abgelehnt hatte.

4.1.6 Umfang der erhobenen TBUB fir
Hamburg

Fir Hamburg wurden die TBUB des Instituts fir
Rechtsmedizin der Universitat Hamburg ausgewer-
tet. Nach Aussage der Hamburger Polizei kann
davon ausgegangen werden, dass die gesamten
polizeilich in Auftrag gegebenen Untersuchungs-
auftrage flr ,andere berauschende Mittel“ im Blut
fir Hamburg damit komplett erfasst sind.

4.1.7 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Hessen

Fir Hessen wurden die TBUB des Instituts fir
Rechtsmedizin der Justus-Liebig-Universitat
GieBen und des Zentrums der Rechtsmedizin der
Johann-Wolfgang-Goethe-Universitdt Frankfurt
ausgewertet. Nach Aussage des Hessischen In-
nenministeriums kann davon ausgegangen wer-
den, dass die gesamten polizeilich in Auftrag gege-
benen Untersuchungsauftrdge flr ,andere berau-
schende Mittel“ im Blut fir Hessen damit komplett
erfasst sind.

4.1.8 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Mecklenburg-Vorpommern

FUr Mecklenburg-Vorpommern wurden die TBUB
des Instituts fir Rechtsmedizin der Medizinischen
Fakultat der Universitdt Rostock und des Instituts
fur Rechtsmedizin der Ernst-Moritz-Arndt-Univer-
sitdt Greifswald ausgewertet. Nach Aussage des
Innenministeriums von Mecklenburg-Vorpommern
kann davon ausgegangen werden, dass die ge-
samten polizeilich in Auftrag gegebenen Untersu-
chungsauftrage fur ,,andere berauschende Mittel”
im Blut fur Mecklenburg-Vorpommern damit kom-
plett erfasst sind.

4.1.9 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Niedersachsen

Fir Niedersachsen wurden die TBUB des Instituts
fir Rechtsmedizin der Medizinischen Hochschule
Hannover ausgewertet. Nach Schatzungen des
Instituts fir Rechtsmedizin sind damit etwa 50 %
der gesamten polizeilich in Auftrag gegebenen
Untersuchungsauftrage flir ,,andere berauschende
Mittel im Blut fUr Niedersachsen erfasst. Aufgrund
von Umverteilungen der Untersuchungsauftrage

innerhalb des Untersuchungszeitraums zwischen
verschiedenen Labors kann dies jedoch nur ein
grober Schatzwert sein.

4.1.10 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Nordrhein-Westfalen

FUr Nordrhein-Westfalen wurden die TBUB des
Instituts fir Rechtsmedizin der Universitat zu Kéin
am Rhein, des Instituts fiir Rechtsmedizin der
Westfalischen Wilhelms-Universitdt Minster und
des Instituts fir Rechtsmedizin der Rheinischen
Friedrichs-Wilhelms-Universitat Bonn ausgewertet.
Zusatzlich stellte das Institut fir Rechtsmedizin der
Heinrich-Heine-Universitat Dusseldorf Daten-
material zur Anzahl der dort durchgefihrten posi-
tiven und negativen Blutuntersuchungen bei
StraBenverkehrsféllen zur Verfigung. Nach Ab-
gleich der Gesamtzahlen mit Angaben des Innen-
ministeriums in Nordrhein-Westfalen zu verkehrs-
polizeilichen MaBnahmen bei Fahrzeugfiihren
sowie zu Unféllen unter Drogeneinfluss ist davon
auszugehen, dass die TBUB (bezogen auf die poli-
zeilich in Auftrag gegebenen Untersuchungsauftra-
ge fur ,andere berauschende Mittel“ im Blut) fir
Nordrhein-Westfalen damit zu circa 60 % erfasst
sind.

4.1.11 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Rheinland-Pfalz

In Rheinland-Pfalz werden die gesamten toxikolo-
gischen Blutuntersuchungen fur die Polizei im Ins-
titut fir Rechtsmedizin der Johannes-Gutenberg-
Universitdt Mainz durchgefihrt. Aus datenschutz-
rechtlichen Grliinden erfahrt das Institut nicht, ob es
sich um Kriminal- oder Verkehrsdelikte handelt, die
untersucht werden. Wie bereits erwéhnt, wurden
daher das Innenministerium und das Polizeiprasidi-
um Ludwigshafen um Erlaubnis und Unterstitzung
gebeten, um die toxikologischen Befunde einer De-
liktart zuzuordnen. Das Innenministerium in Rhein-
land-Pfalz sagte Unterstlitzung vom Polizeiprasidi-
um flr den gesamten Untersuchungszeitraum zu
und begriiBte grundsétzlich auch eine landesweite
Ausdehnung des Projektes, jedoch abhéngig von
den Erfahrungen im Polizeiprasidium Ludwigs-
hafen. Die im Mainzer Institut erhobenen Daten
wurden zun&chst konsolidiert und dann an das
Polizeiprasidium Ludwigshafen weitergeleitet, das
dann allen Verkehrsfallen des Polizeiprasidiums
Rheinpfalz die Deliktart zuordnete. In Anbetracht
des zeitlichen Vorlaufes fir diese Vorgehensweise
wurde von einer landesweiten Ausdehnung des
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Modells Abstand genommen, sodass fir Rhein-
land-Pfalz die TBUB von einem der insgesamt
funf Polizeiprasidien ausgewertet werden konnten.
Es wird daher davon ausgegangen, dass die
toxikologischen Befunde fur Rheinland-Pfalz
(bezogen auf die gesamten polizeilich in Auftrag
gegebenen Untersuchungsauftrage flir ,andere
berauschende Mittel“ im Blut) damit zu circa 20 %
erfasst sind.

4.1.12 Umfang der erhobenen TBUB fur
das Saarland

Fir das Saarland wurden die TBUB des Instituts fir
Rechtsmedizin der Universitat des Saarlandes
Homburg ausgewertet. Nach Aussage des Saar-
landischen Innenministeriums kann davon ausge-
gangen werden, dass die gesamten polizeilich in
Auftrag gegebenen Untersuchungsauftrdge fur
sandere berauschende Mittel“ im Blut fir das Saar-
land damit komplett erfasst sind.

4.1.13 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Sachsen

Fir Sachsen wurden die TBUB des Instituts fir
Rechtsmedizin der Medizinischen Akademie Carl
Gustav Carus Dresden und des Instituts fir
Rechtsmedizin der Universitat Leipzig ausgewer-
tet. Nach Aussage des Sachsischen Innenministe-
riums kann davon ausgegangen werden, dass die
gesamten polizeilich in Auftrag gegebenen Unter-
suchungsauftrage flr ,andere berauschende Mit-
tel“ im Blut fur Sachsen damit komplett erfasst
sind.

4.1.14 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Sachsen-Anhalt

Fir Sachsen-Anhalt wurden die TBUB des Instituts
fur Rechtsmedizin der Martin-Luther-Universitat
Halle ausgewertet. Nach groben Schatzungen des
Instituts sind damit etwa 50 % der gesamten poli-
zeilich in Auftrag gegebenen Untersuchungsauftra-
ge flr ,andere berauschende Mittel“ im Blut fir
Sachsen-Anhalt erfasst.

4.1.15 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Schleswig-Holstein

Fir Schleswig-Holstein wurden die TBUB des
Instituts fir Rechtsmedizin der Medizinischen Uni-
versitat LUbeck und des Instituts fiir Rechtsmedizin
des Universitatsklinikums Kiel ausgewertet. Nach
Aussage des Schleswig-Holsteinischen Innen-

ministeriums kann davon ausgegangen werden,
dass die gesamten polizeilich in Auftrag gegebe-
nen Untersuchungsauftrdge fir ,andere berau-
schende Mittel im Blut fir Schleswig-Holstein
damit komplett erfasst sind.

4.1.16 Umfang der erhobenen TBUB fiir
Thiringen

Fir Thiringen wurden die TBUB des Instituts flr
Rechtsmedizin der Friedrich-Schiller-Universitat
Jena und des Instituts fur Rechtsmedizin der Jena
AG Erfurt sowie der MLVNA Thdiringen, Institut fiir
gerichtliche Medizin Suhl ausgewertet. Nach Anga-
ben des Thiringischen Innenministeriums ist
Thiringen in sieben Polizeidirektionsbereiche (PDs)
untergliedert. Lediglich eine der insgesamt sieben
PDs (PD-Gera) ist bei der Auswertung nicht abge-
bildet. Fir Thiringen wird daher eine Erfassung
von circa 86 % der relevanten toxikologischen Be-
funde zugrunde gelegt.

4.2 Datenbasis fiir eine reprasentative
bundesweite Auswertung der
toxikologischen Befunde von
polizeilich bei Verkehrsdelikten in
Auftrag gegebenen Blutunter-
suchungen auf ,,andere
berauschende Mittel“

Far den Untersuchungszeitraum 1998-2001 wur-
den die TBUB von insgesamt 38.518 Verkehrsféllen
aus 25 deutschen Blutuntersuchungsstellen in
einer Datenbank konsolidiert.

Fir Fragestellungen zur Anzahl bundesweit durch-
gefuhrter Untersuchungen sowie zur Bestatigungs-
quote bei polizeilichen Verdachtsféallen einer Dro-
genbeeinflussung wurden zusatzlich die Angaben
des Dusseldorfer Instituts fir Rechtsmedizin zur
Anzahl der dort untersuchten toxikologisch positi-
ven oder negativen Félle miteinbezogen.

Dartber hinaus wurden den Ergebnissen der poli-
zeilichen Uberwachung der Alkohol- und Drogen-
delikte aus Baden-W(rttemberg verschiedene An-
gaben entnommen (Anzahl, Bestatigungsquote
polizeilicher Verdachtsfalle einer Drogenbeein-
flussung, Nachweishaufigkeit — mit Einschrankun-
gen — der wichtigsten Drogen).

Je nach Fragestellung stand somit eine unter-
schiedlich umfangreiche Datenbasis zur Verfu-

gung.
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5 Rechtsmedizinische Institute und das LKA PTU Berlin

15 Rechtsmedizinische Institute

Die Institute in Mainz und Ulm

liefern TBUB in Form von Excel- oder Acess-Dateien I

geben TBUB-Befunde in die Projekt-Datenmaske ein

geben TBUB an

2 Rechtsmedizinische Institute in Berlin
prifen den TBUB-Bestand auf Verkehrsfalle

v

das Polizeiprasidium Ludwigshafen
und die Polizeidirektion Ulm

ordnen TBUB einer Deliktart zu

\A Plausibilitatspriifung aller Befunde, Korrektur nach Riicksprache, <«
ggf. Nacheingabe fehlender Befunde

v

v

Toxikologische Blutuntersuchungsbefunde (TBUB) von 38.518
Verkehrsfallen aus 25 deutschen Institutionen in einer
konsolidierten Datenbank. Alle Beteiligten sind erfolgreiche
Teilnehmer an den Ringversuchen der GTFCh.

Detaillierte Zahlen des Innenministeriums in
Baden-Wirttemberg zu positiven TBU der
Jahre 2000 und 2001 und zur Anzahl von TBU
1998/1999

Auswertung

»

Bestatigungsquote der Verdachtsfélle der Polizei

Nachweishéaufigkeiten der in der Anlage z. § 24a (2)
aufgefiihrten Substanzen in den Bundeslandern
Nachweishaufigkeiten von Methadon, Benzodiazepinen,
anderen zentral wirksamen Arzneimitteln

Mischkonsum mit Alkohol

Nachweishéaufigkeiten nach Deliktarten u.a.

<

Datenbasis /
43.818 Falle
—
Datenbasis Dusseldorfer IFR gibt die Anzahl durchgefiihrter

<—

49.211 Félle <

TBU/Negativbefunde an

Entwicklung der Untersuchungszahlen 1998-2001

<

IFR - Institut fiir Rechtsmedizin, TBUB - Toxikologische Blutuntersuchungsbefunde

Bild 4: Procedere der Datenerfassung, Konsolidierung und Einbeziehung verschiedener Datenquellen in Teile der Auswertung

Far die Auswertung der Fragestellung nach der An-
zahl der durchgefiihrten Untersuchungen, wie auch
fur die Bestatigungsquote der Polizeiverdachts-
falle, konnten 49.211 Falle zugrunde gelegt wer-
den.

Die Zahlen des baden-wlrttembergischen Innen-
ministeriums aus den Jahren 2000 und 2001 konn-
ten flr einige Auswertungen einbezogen werden
(Haufigkeiten des Nachweises der Hauptdrogen-
gruppen, Mehrfachmissbrauch). Fiir diese Auswer-
tungspunkte betrug die Datenbasis daher 43.818
Falle.

Bild 4 zeigt das Procedere der Datenerfassung in
der Ubersicht.

4.2.1 Repréasentanz der erhobenen Befunde
fur Deutschland

In sieben Bundesldndern wurden die gesamten
TBUB, bezogen auf die Anzahl von polizeilichen
Untersuchungsauftrdgen, im Untersuchungszeit-
raum in der Datenbank erfasst.

Wie unter Ziffer 4.1.1-4.1.16 ausgefihrt, wurde fir
die Ubrigen Bundeslander ermittelt, welcher Anteil
der TBUB in Prozent (bezogen auf die gesamte An-
zahl von polizeilich in Auftrag gegebenen Untersu-
chungen bei Verkehrsféllen) in dem jeweiligen Land
erhoben wurde.

Um zu ermitteln, wie hoch der Anteil der bundes-
weit erfassten Befunde ist und somit eine verbind-
liche Aussage Uber die Reprasentanz dieser Aus-
wertung flr Deutschland zu treffen, wurde der An-
teil der pro Bundesland erhobenen TBUB auf die
Anzahl der zugelassenen Kfz pro Bundesland be-
zogen. Eine direkte Berechnung des Anteils der er-
fassten Befunde im Verhaltnis zur gesamten Anzahl
von bundesweit durchgeflihrten TBU war nicht
moglich, da fir Bremen keine Zahlen zu durchge-
fUhrten TBU vorlagen. Die Einfihrung der Bezugs-
groBe ,zugelassene Kfz“ bietet im Gegensatz zur
FlachengroBe oder Einwohnerzahl des Landes den
Vorteil, dass sie einen engen Bezug zu den TBUB
aufweist.

Die fUr die Bundeslander ermittelten Prozentwerte
wurden auf die Anzahl der in dem jeweiligen Bun-
desland im Jahr 2000 zugelassenen Kfz umgerech-
net. Die flr jedes Bundesland auf diese Art ermit-
telte Anzahl von Kfz wurde aufaddiert. Die Summe
ergibt, im Vergleich zur Gesamtanzahl der bundes-
weit zugelassenen Kfz, den Anteil der bundesweit
erfassten TBUB.

Es wurde der Kfz-Bestand und die Anzahl der TBUB
aus dem Jahr 2000 gewahlt, da fiir dieses Jahr von
allen Teilnehmern Daten vorhanden waren und das
Jahr mittig im Untersuchungszeitraum lag. Tabelle 3
zeigt die ermittelten Daten in der Ubersicht.
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Bundesland Prozentuale Erfassung der TBUB des Bundes- Bertiicksichtigte Bertiicksichtigter Kfz-Bestand
landes TBUB/Jahr Kfz-Bestand 2000 *
‘fgggr_"t Ba"svgl;' 515.335 (7,4 %)
Baden-Wirttemberg Einzugsbereich Polizeidirektion Uim, bzw. vom 1999j 1146 bei Berucksichtigung 6.963.988
IFR Ulm Imini auch Zahlen fir gesamt Ba.-W(. erhalten . ’ der Daten aus dem Verkehrs- A
2000: 2.299 | bild 100 %
5001 3050 agenbild 6.963.988 (100 %)
Bayern ca. 60 % v. Bayern bei Vergleich mit 2001er lggg 1;32
IFR Miinchen g:;nl;lznnd. Imini d. IAtBU auf 2000: 2173 5.109.555 (60 %) 8.515.925
9 2001:  3.250
1998: 379
pen ganz Berlin oo o 1.396.344 (100 %) 1.396.344
2001: 950
Brandenburg Schatzung des Instituts ca. 66 % v. Brandenburg, | 1998: 136
Hochrechnung anhand der Imini-Verdachtsfélle 1999: 179 o
prandenbug. FUD 74 %, anhand der Unfélle 94 % — mind. | 2000: 387 1.106.047 (70 %) 1.580.068
70 % 2001: 315
Bremen - 331.392
1998: 252
Hamburg 1999: 376 o
IFR Hamburg ganz Hamburg 2000: 378 903.873 (100 %) 903.873
2001: 429
1998: 1.339
Hessen 1999:  1.880
IFR GieBen ganz Hessen 2000: 2.282 4.011.034 (100 %) 4.011.034
IFT Frankfurt 2001 3046
Mecklenburg- 1998: 42
Vorpommern ganz Mecklenburg-Vorpommern, aus Rostock 1999: 161 o
IFR Rostock fehlen die Untersuchungszahlen aus 1998 2000: 288 1.017.437 (100 %) 1.017.437
IFR Greifswald 2001: 304
1998: 32
Niedersachsen ) 1999: 94
IFR Hannover ca. 50 % Niedersachsens 2000 381 2.563.473 (50 %) 5.126.945
2001: 148
:\'l:c;{cggﬁ:?-Westfahlen nach Kenntnis der Untersuchungszahlen aus lggg 1 ? 55)8
- Dusseldorf und Vergleich mit Zahlen des Imini zu : ’ 6.444.910 (60 %) 10.741.517
IFR KoIn VMZ + Drogenunfallen ca. 60 % der Félle erfasst 2000: 1.544
IFR Munster ) 2001: 1.847
1998: 155
Rheinland-Pfalz Raum PP Ludwigshafen, 1 von 5 PP entspr. 1999: 160 o
IFR Mainz ca. 20 % der Falle 2000 238 551.245 (20 %) 2.756.224
2001: 226
1998: 245
Saarland 1999: 647
IFR Homburg gesamtes Saarland 2000: 653 710.752 (100 %) 710.752
2001: 833
Sachsen 1 ggg 1 23?
IFR Dresden ganz Sachsen 2000: 365 2.566.181 (100 %) 2.566.181
IFR Leipzig 2001: 711
1998: 93
Sachsen-Anhalt " 1999: 175
IFR Halle stdl. Sachsen-Anhalt, ca. 50 % von Sachsen 2000: 250 745.250 (50 %) 1.490.500
2001: 297
Schleswig-Holstein lggg 42128
IFR Kiel ganz Schleswig-Holstein 2000: 795 1.788.227 (100 %) 1.788.227
IFR Libeck 5001 850
Thiringen 1998: 212
IFR Erfurt It. Imini 6 von 7 PD erfasst ca. 86 % 1999: 353 9
IFR Jena (PD Gera fehlt) 2000: 586 1.250.133 (86 %) 1.453.643
IFGM Suhl 2001: 771
37.128.449 entspr. 72,3 %* 51.364.673
bzw. ohne Bertlicksichtigung von
Baden-Wirttemb.
30.679.796 entspr. 59,7 %

* Zahlen laut Statistischem Bundesamt; Abkurzungen: FUD — Fahren unter Drogeneinfluss, IFGM - Institut fir Gerichtliche Medizin,
IFT - Institut fir Forensische Toxikologie, Imini-Innenministerium, IATBU - In Auftrag gegebene toxikologische Blutuntersuchungen, PD — Polizei-

direktion, PP - Polizeiprasidium, VMZ - Verkehrspolizeiliche MaBnahmen bei Fahrzeugfiihrern

# Unter zusatzlicher Berlicksichtigung der Zahlen des IFR Dusseldorf ergibt sich eine Erfassung von 80,6 % der bundesweiten TBU

Tab. 3: Anzahl der erfassten TBUB pro Bundesland, relativer Anteil der pro Bundesland erfassten Félle an den insgesamt durchge-
fuhrten Untersuchungen, Bezugnahme des relativen Anteils der erfassten Befunde auf die Anzahl der zugelassenen Kfz fur

das Jahr 2000
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Wie Tabelle 3 zu entnehmen ist, entspricht die
Anzahl der TBUB in der erstellten Datenbank
bundesweit einer Erfassung von 59,7 % aller Be-
funde. Werden die zu groBen Teilen in die Auswer-
tung einbezogenen TBUB aus dem Ergebnis-
bericht Uber die Bek&mpfung der Unfall(mit)-
ursachen Alkohol, Drogen und andere berau-
schende Mittel aus Baden-Wirttemberg mit-
bertcksichtigt, wird eine Erfassung von 72,3 %
aller bundesweit erhobenen Befunde erreicht. In
Bezug auf die Anzahl erfasster positiver/negativer
TBU-Befunde wird unter Einbeziehung der Unter-
suchungszahlen aus dem IFR Dusseldorf eine Er-
fassung von 80,6 % aller Félle erreicht. Die TBUB-
Datenbasis erscheint daher ausreichend umfang-
reich und reprasentativ, um die Entwicklung der
Fallzahlen, Bestatigungsquoten und Nachweis-
haufigkeiten verschiedener ZWS bundesweit ab-
zubilden.

4.2.2 Entwicklung der Untersuchungszahlen
im Zeitraum 1998-2001 im Gesamt-
kollektiv

Die Blutuntersuchungszahlen haben sich bei
Auswertung des gesamten Untersuchungs-
guts von 6.387 TBU im Jahr 1998 auf 18.840
TBU im Jahr 2001 annahernd verdreifacht (vgl.
Bild 5).

Werden fir diesen Punkt der Auswertung die
gesamten vorliegenden 49.211 Befunde berilick-
sichtigt, die 80,6 % der TBU (bezogen auf die ge-
samten im Untersuchungszeitraum polizeilich in
Auftrag gegebenen Untersuchungsauftrage) ab-
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Bild 5: Anzahl der TBUB der Studienteilnehmer, die in der
Datenbank erfasst wurden (38.518). ,Zusatzbefunde“
meint die unter Ziffer 4.3 ausgeflhrten Angaben des
Innenministeriums Baden-Wurttemberg und des Dissel-
dorfer Instituts fur Rechtsmedizin

bilden, betragt der Faktor der Zunahme 2,95. Wer-
den ausschlieBlich die Falle der Datenbank aus-
gewertet, die 59,7 % der bundesweiten Befun-
de entsprechen, betragt der Faktor der Zunahme
2,7.

Die Zunahme lasst sich in allen Bundesléndern
nachvollziehen, jedoch in unterschiedlich star-
kem AusmaB (Tabelle 4). Die starksten Zunahmen
bei den Untersuchungszahlen von 1998 auf 2001
verzeichnet das IFR Leipzig (IK 13) mit einer
Steigerungsrate von 8,3, gefolgt vom IFR Libeck
(IK 7) und Baden-Wiurttemberg mit Steigerungs-
raten von 6,2 bzw. 5,6. Die geringste Steigerungs-
rate von 1,7 weist Hamburg auf. Bei der im Ver-
lauf der Studie geflihrten Vielzahl von Gesprachen
mit Verkehrsreferenten der Polizei und Innen-
ministerien wurde dafur als Erkldrung haufig,
ohne dass eine Nachfrage dazu erfolgte, die ver-
besserte Schulung der Polizeibeamten ange-
geben.

Durch ein spezielles Forschungsprogramm der
BASt ,Drogenerkennung im StraBenverkehr -
Schulungsprogramm fiir Polizeibeamte” (MOLLER,
1998) stand ab 1997 ein einheitliches Schulungs-
programm zur Verfligung, das mittlerweile in allen
Bundeslandern fur die Ausbildung der Polizeibe-
amten zur ,Drogenerkennung im StraBenverkehr
genutzt wird.

Es sind fur das Jahr 1998 bei den im Verhaltnis
zu 2001 deutlich geringeren Zahlen noch einige
Faktoren zu nennen, die die erfasste Entwicklung
der Untersuchungszahlen beeinflusst haben kon-
nen.

Im Jahr 1998 durften in gréBerem Umfang als z. B.
2001 noch relativ mehr Urinproben statt Blutpro-
ben untersucht worden sein, die bei der Erhebung
nicht miterfasst wurden.

Ein Institut konnte fiir das Jahr 1998 keine Daten
zur Verfligung stellen.

Es sind auch Veranderungen bei der regionalen po-
lizeilichen Auftragvergabe fir TBUs zu bertcksich-
tigen, die z. B. bei dem IFR Hannover dazu fuhrten,
dass sich die Untersuchungszahlen von 1998 auf
2000 zwar verzwdlffachten, aber im Jahr 2001 wie-
der auf das Fiinffache des 1998er Ausgangswertes
absanken.



29

Bundesland IK Jahr >P:s|;t£/|(e g,lﬁ’/io (olz)e(_p;;}() Total Negative | Gesamtfalle Pos + Neg ngggqt/ 1F;$I;ahl
Bayern 5 1998 988 695 149 1.137 2,9
Bayern 5 1999 1.099 842 197 1.296

Bayern 5 2000 1.886 1.608 287 2173

Bayern 5 2001 2.719 2.347 531 3.250

Berlin 14 1998 155 155 224 379 2,5
Berlin 14 1999 309 309 304 613

Berlin 14 2000 545 540 451 996

Berlin 14 2001 553 551 397 950

Berlin 23 2001 1 1 k. D. 1

Brandenburg 27 1998 116 98 20 136 2,3
Brandenburg 27 1999 165 144 14 179

Brandenburg 27 2000 347 280 40 387

Brandenburg 27 2001 280 222 35 315

Baden-Wirttemb. 11 2001 172 157 75 247

BW gesamt 1998 k.D. k. D. k. D. 577 5,6
BW gesamt 1999 k.D. k. D. k. D. 1.146

BW gesamt 2000 1926 1.926 373 2.299

BW gesamt 2001 2811 2.811 441 3.252

Hamburg 2 1998 225 192 27 252 1,7
Hamburg 2 1999 361 320 15 376

Hamburg 2 2000 323 292 55 378

Hamburg 2 2001 314 313 115 429

Hessen 1 1998 849 843 212 1.061 2,3
Hessen 1 1999 1.195 1.180 246 1.443

Hessen 1 2000 1.359 1.352 379 1.738

Hessen 1 2001 1.960 1.952 473 2.433

Hessen 26 1998 212 172 66 278 2,2
Hessen 26 1999 362 261 75 437

Hessen 26 2000 451 325 93 544

Hessen 26 2001 521 394 92 613

Mecklenb.-Vorp. 18 1998 28 19 14 42 3,2
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 61 56 13 74

Mecklenb.-Vorp. 18 2000 134 104 17 151

Mecklenb.-Vorp. 18 2001 116 99 19 135

Mecklenb.-Vorp. 22 1999 69 42 18 87 1,9
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 89 86 48 137

Mecklenb.-Vorp. 22 2001 147 90 22 169

Niedersachsen 20 1998 32 32 k. D. 32 4,6
Niedersachsen 20 1999 84 84 10 94

Niedersachsen 20 2000 349 349 32 381

Niedersachsen 20 2001 138 137 10 148

NRW 10 1998 133 133 58 191 3,1
NRW 10 1999 184 184 74 258

NRW 10 2000 456 456 144 600

NRW 10 2001 455 455 139 594

NRW 3 1998 415 269 32 447 2,0
NRW 3 1999 534 396 33 567

NRW 3 2000 552 452 27 579

NRW 3 2001 812 697 69 881

NRW 4 1998 181 181 37 218 1,7
NRW 4 1999 278 278 47 325

NRW 4 2000 285 285 80 365

NRW 4 2001 308 308 64 372

NRW 8 1998 421 k. D. 133 554 2,5
NRW 8 1999 606 k. D. 82 688

Tab. 4: Anzahl durchgefiihrter TBU bei Verkehrsdelikten, Quotient der Zunahme der TBU im Untersuchungszeitraum pro teilneh-
mender Institution. Die Institutskennung = IK gibt die Codierung jeder teilnehmenden Institution an
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Bundesland IK Jahr >P:SBIt’2/Ke (e)l,ll’)i’zo (om_p;/im Total Negative | Gesamtfalle Pos + Neg Qucz)ggr;t/ 1Fga;|;ahl
NRW 8 2000 721 k.D. 95 816

NRW 8 2001 1195 k.D. 166 1361

Rheinland-Pfalz 21 1998 135 101 20 155 1,5
Rheinland-Pfalz 21 1999 149 128 11 160

Rheinland-Pfalz 21 2000 212 170 26 238

Rheinland-Pfalz 21 2001 206 174 20 226

Saarland 9 1998 238 214 7 245 3,4
Saarland 9 1999 631 605 16 647

Saarland 9 2000 638 612 15 653

Saarland 9 2001 806 799 27 833

Sachsen 13 1998 33 21 18 51 8,3
Sachsen 13 1999 61 39 23 84

Sachsen 13 2000 162 131 71 233

Sachsen 13 2001 311 284 111 422

Sachsen 25 1998 47 33 15 62 4,7
Sachsen 25 1999 70 49 13 83

Sachsen 25 2000 115 93 17 132

Sachsen 25 2001 247 218 42 289

Sachsen-Anhalt 19 1998 82 46 11 93 3,2
Sachsen-Anhalt 19 1999 135 83 40 175

Sachsen-Anhalt 19 2000 222 136 28 250

Sachsen-Anhalt 19 2001 250 152 47 297

Schleswig-Holst. 6 1998 168 140 9 177 1,7
Schleswig-Holst. 6 1999 222 195 20 242

Schleswig-Holst. 6 2000 331 281 30 361

Schleswig-Holst. 6 2001 276 244 29 305

Schleswig-Holst. 7 1998 76 59 12 88 6,2
Schleswig-Holst. 7 1999 194 179 14 208

Schleswig-Holst. 7 2000 384 356 50 434

Schleswig-Holst. 7 2001 503 482 44 547

Thiringen 16 1998 66 33 11 77 3,2
Thiringen 16 1999 86 55 15 101

Thiringen 16 2000 116 55 24 140

Thiringen 16 2001 202 131 44 246

Thiringen 17 1998 29 29 29 58 1,9
Thiringen 17 1999 57 57 47 104

Thuringen 17 2000 55 55 29 84

Thiringen 17 2001 89 89 23 112

Thiringen 24 1998 28 28 49 77 54
Thiringen 24 1999 50 50 98 148

Thiringen 24 2000 233 233 129 362

Thiringen 24 2001 251 251 162 413

Summe 39.151 32.601 8.317 49.211

Fur die Spalte ,Positive alles > = BAK 0,3%0" wurden alle Félle als positiv gewertet, die entweder einen toxikologisch positiven
Befund oder eine BAK > = 0,3%., aufwiesen, bei , Tox-pos (ohne BAK)“ wurden ausschlieBlich Félle mit einem positiven toxiko-
logischen Befund gezahlt (vgl. 4.3.2), , Total Negative“ sind Falle, die sowohl toxikologisch negativ waren und auch keine BAK
> = 0,3%0 aufwiesen. ,Gesamtfélle Pos + Neg"“ ergeben sich aus der Addition der Spalten 4 + 6. k. D. — keine Daten vorhanden.

Tab. 4: Anzahl durchgefiihrter TBU bei Verkehrsdelikten, Quotient der Zunahme der TBU im Untersuchungszeitraum pro teilneh-
mender Institution. Die Institutskennung = IK gibt die Codierung jeder teilnehmenden Institution an (Fortsetzung)

4.2.3 Vergleich der Entwicklung der TBU
auf Landerebene anhand des Kfz-Tox-
Index und des Alk-Tox-Index

Unter Punkt 4.2.2 erfolgte ein direkter Vergleich der
Zunahmeraten der Untersuchungsfallzahlen auf
Landerebene. Ohne weitere BezugsgrdoBen lassen

sich die Untersuchungsfallzahlen jedoch nicht
ohne weiteres miteinander vergleichen, da dabei
nicht berticksichtig wird, von welchem Niveau der
Untersuchungshaufigkeit in 1998 ausgegangen
wird. Um die Entwicklung der Fallzahlen auf Lan-
derebene besser vergleichbar zu machen, wurden
zwei Indices eingefiuhrt.
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Kfz-Tox-Index

Wie bereits unter Ziffer 4.2.1 wird die Anzahl der er-
fassten TBUB auf die Anzahl der zugelassenen Kfz
bezogen. Wie dort bereits ausgefiihrt, bietet die
Einflhrung der BezugsgroBe ,zugelassene Kfz"* im
Gegensatz zur FlachengroBe oder Einwohnerzahl
des Landes den Vorteil, dass sie einen engen
Bezug zu den TBUB aufweist.

Der Kfz-Tox-Index ist der Quotient aus der Anzahl
der zugelassenen Kfz eines Jahres und der Anzahl
der (ggf. hochgerechneten) TBUB.

Er gibt an, auf wie viele zugelassene Kfz im jewei-
ligen Jahr jeweils eine toxikologische Blutuntersu-
chung auf andere berauschende Mittel erfolgte
(Tabelle 5).

Der Index wurde fir die Jahre 1998 und 2001 er-
mittelt.

FlUr die Bundeslénder, bei denen keine komplette
Erfassung aller landesweit erhobenen Befunde er-
reicht wurde, wurden die ermittelten prozentualen
Werte (aus Ziffer 4.1.1-4.1.16) auf die Gesamtan-
zahl der TBU eines Landes hochgerechnet. Diese
Werte sind in der Tabelle mit einem Stern versehen.
In Rheinland-Pfalz standen nur 20 % der landes-
weit erhobenen Befunde zur Verfigung.

Dieser Prozentsatz erschien als zu gering, um ihn
einfach hochzurechnen, sodass parallel dazu eine
Berechnung auf der Grundlage von Daten des In-
nenministeriums zur Anzahl der landesweiten Blut-
entnahmen wegen Drogen im StraBenverkehr er-
folgte. Diese Zahlen wurden auch fir die Berech-
nung des gesamtdeutschen Kfz-Tox-Index ver-
wendet. Eine Hochrechnung der toxikologischen
Befunde erschien auch in Niedersachsen nicht
sinnvoll, da die jahrlichen Schwankungen bei den
Auftragszahlen durch regionale Verschiebungen
der polizeilichen Auftrdge an unterschiedliche
Blutuntersuchungsstellen bedingt sind. Fir das
Jahr 2001 wurden Angaben des niedersachsi-
schen Innenministeriums zu Blutuntersuchungs-
zahlen bei Verkehrsdelikten zugrunde gelegt. Fir
das Jahr 1998 standen keine Angaben zu Verfi-

gung.

Die ggf. hochgerechneten Untersuchungszahlen
wurden sowohl fir 1998 wie auch fur 2001 addiert
und es wurde der Quotient der Summe der zuge-
lassenen Kfz der L&dnder und der Summe der TBUB
gebildet, um einen Kfz-Tox-Index fir Gesamt-
deutschland zu erhalten.

Ergebnisse

Bundesweit erfolgte im Jahr 1998 noch auf 5.709
zugelassene Kfz, im Jahr 2001 nur noch auf 2.147
zugelassene Kfz eine TBU. Dies entspricht wieder
einer bundesweiten Zunahme der TBUs um den
Faktor 2,7. Die einzelnen Bundeslander haben sich
bei dem Kfz-Tox-Index sehr stark angenéhert.

Die Abnahme des Kfz-Tox-Index ist in Sachsen und
Baden-Wirttemberg mit Abstand am starksten aus-
gepragt. Diese Bundeslander zeigten bereits beim
direkten Vergleich der Untersuchungszahlen zusam-
men mit Schleswig-Holstein die stérksten Zunah-
men (Tabelle 4). Den kleinsten Kfz-Tox-Index fir
1998 wie auch fir 2001 weist das Saarland auf,
dicht gefolgt von Rheinland-Pfalz, Hessen und Ber-
lin. Das heiBt, dort wurden pro zugelassenem Kfz
die meisten Blutproben auf andere berauschende
Mittel untersucht.

Hamburg zeigte bereits beim direkten Vergleich der
Zunahme der Fallzahlen die geringste Steigerungs-
rate (Tabelle 4) und auch die geringste Abnahme des
Kfz-Tox-Index von 1998 auf 2001 (Tabelle 5). Vor
dem Hintergrund der bereits im Jahr 1998 relativ
hohen Untersuchungsrate bzw. relativ kleinen Kfz-
Tox-Index relativieren sich diese Befunde jedoch.

Im Jahr 2001 weist Niedersachsen mit Abstand
den héchsten Kfz-Tox-Index auf, flr das Jahr 1998
waren dort auf Landesebene keine verlasslichen
Zahlen zu erhalten.

Alk-Tox-Index

Der Kfz-Tox-Index gibt Aufschluss Uber die ,Unter-
suchungsdichte” auf andere berauschende Mittel
im StraBenverkehr. Parallel dazu kann es selbstver-
stdndlich sehr aufschlussreich sein, die Anzahl der
TBU mit der Anzahl der durchgefiihrten Untersu-
chungen auf Blutalkohol zu vergleichen. Dazu dient
der Alk-Tox-Index: Der errechnete Alk-Tox-Index gibt
an, auf wie viele Blutuntersuchungen auf Alkohol
bei Verkehrsdelikten eine TBU erfolgte (Tabelle 6).

Um diesen Index ermitteln zu kénnen, wurde in den
an die teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen
verteilten Fragebdgen abgefragt, ob sich die Ein-
zugsgebiete fur toxikologische Untersuchungen
und Alkoholuntersuchungen decken. Gleichzeitig
wurde auch die Anzahl der durchgefihrten Unter-
suchungen auf Alkohol abgefragt, um deren Ent-
wicklung mit der Entwicklung der Untersuchungs-
zahlen fUr Drogen vergleichen zu kénnen. Die Be-
rechnung des Alk-Tox-Index wurde fir 1998 und
2001 durchgefihrt.
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52.150.043 (ohne Bremen)

TBU 1998- Kfz-Tox-Untersu- Quotient Unter-
Bundesland - teil- 2001 (teil- KFZ Bestand chungsindex 1998 -
v Erfasste TBU ! suchungsindex
nehmende Institution weise hoch- 1998-2001 § -2001 = 1 TBU pro An-
" 1998/2001
gerechnet®) zahl zugelassenes Kfz
Ges. Ba.-Wu.
1998: 577
Baden-Wirttemberg 1999:  1.146 a2 6.693.704  7.119.150 Pl 53
2000: 2.299 ) )
2001: 3.252
1998: 1.137
- 1999: 1.296 1.895* 4.315
IFR MinchenBayern 2000 2173 5417 8.177.157 8.702.563 1.607 2,7
2001: 3.250
1998: 379
. ; 1999: 613 379 3.617
Berlin LPTU Berlin 2000: 996 950 1.370.887 1.425.278 1.500 2,4
2001: 950
Brandenburg lggg lgg 194* 7.733
Brandenburgisches Lan- : " 1.500.135 1.615.564 ) 2,2
desinstitut 2000: 387 450 3.590
2001: 315
1998: 252
Hamburg 1999: 376 252 3.232
IFR Hamburg 2000: 378 429 814.436  942.158 2.196 15
2001: 429
1998: 1.339
Hessen .
IFR GieBen 1999 1.878 1.339 3.894.154  4.095.245 2.908 2,2
IFT Frankfurt 2000: 2.282 3.046 1.344
2001: 3.046
Mecklenburg- 1998: 42
Vorpommern 1999: 161 82 11.965
IFR Rostock 2000: 288 304 981.162  1.041.001 3.424 35
IFR Greifswald 2001: 304
1998: 32
Niedersachsen 1999: 94 laut Imini
IFR Hannover 2000 381 1.051 5.248.380 4.994 -
2001: 148
Nordrhein-Westfalen 1998: 856
IFR Bonn 1999: 1.150 1.427* 7.322
IFR K8In 2000:  1.544 3.078" 10.448.097  10.969.936 3.564 2.1
IFR Minster 2001: 1.847
1998: 155 171720* 3.394*
Rheinland-Pfalz 1999: 160 L 2.493 1,4*
IFR Mainz 2000 238 Iauﬁt_)fl)r:ml 2.630.638 2.817.319 4.748 41
2001: 226 2.429 1.160
1998: 245
Saarland 1999: 647 245 2.811
IFR Homburg 2000: 653 833 688.763  728.338 874 32
2001: 833
1998: 113
Sachsen :
IFR Dresden 1990: 167 s 2.490.049 2.610.153 22.036 6,0
IFR Leipzig 2000: 365 711 3.671
2001: 71
1998: 93
Sachsen-Anhalt 1999: 175 186* 7.788
IFR Halle 2000: 250 594* 1.448.622  1.517.164 2554 3.1
2001: 297
. . 1998: 265
Schleswig-Holstein
: 1999: 450 265 6.524
:EE El'ljebleck 2000: 795 852 1.728.785 1.826.972 2144 3,0
2001: 852
Thiringen 1998: 212
IFR Erfurt 1999: 353 247 5.676
IFR Jena 2000: 586 897" 1.401.902  1.479.394 1.649 3.4
IFGM Suhl 2001: 771
44.273.039 (ohne Bremen
7.755 ) ! 5.709
Deutschland gesamt 24.203 Niedersachsen) 2147 2,7

* Zahlen It. Statistischem Bundesamt
Abkurzungen: IFGM - Institut fir Gerichtliche Medizin, IFR - Institut fir Rechtsmedizin, laut Imini — bei Zugrundelegung der Zahlen aus dem Innen-
ministerium, IFT - Institut fir Forensische Toxikologie, LPTU - Landeskriminalamt Berlin, Polizeitechnische Untersuchungsstelle

Tab. 5: Kfz-Tox-Index 1998 und 2001
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Einigen Blutuntersuchungsstellen war es nicht
moglich, die Alkoholuntersuchungszahlen nach
Verkehrs- und Strafdelikten zu differenzieren, so-
dass 4 Bundeslander bei dieser Gegenlberstellung
nicht berlcksichtigt werden konnten.

Auch der Alk-Tox-Index hat in allen Bundeslandern
drastisch abgenommen, wobei zu beriicksichtigen

ist, dass dies in den meisten Bundeslandern nicht
ausschlieBlich auf eine Erhdhung der Anzahl der
TBUs zurlckzufihren ist. Wie Tabelle 6 zu entneh-
men ist, hat in vielen Bundeslandern die Anzahl der
Untersuchungen auf Blutalkohol durch die Ein-
fuhrung des verwertbaren Atemalkohols fir Ord-
nungswidrigkeiten seit der Anderung des § 24a
StVG 1998 deutlich abgenommen.

Untersuchte Blut- Alk-Tox-Index 1998 Alk-Tox-Index 2001
Bundesland alkoholzahlen bei Anzahl TBU Quotient aus der Anzahl | Quotient aus der Anzahl
Verkehrsdelikten pro Untersuchungen auf | der Untersuchungen auf
Jahr Alkohol und Anzahl TBU | Alkohol und Anzahl TBU
1998: 27.907 1998: 577
. 1999: 27.785 1999: 1.146
Baden-Wrttemberg 2000: 17.780 2000: 2.299 48 5
2001: 15.047 2001: 3.252
1998: k. D. 1998: 379
Berlin 1999: 8.998 1999: 613 ) 8
LPTU 2000: 8.368 2000: 996
2001: 7.343 2001: 950
1998: 4.953 1998: 252
Hamburg 1999: 4.305 1999: 376 20 8
IFR Hamburg 2000: 3.530 2000: 378
2001: 3.405 2001: 429
1998: 5.759 1998: 1.061
Hessen 1999: 5.801 1999: 1.325 54 o5
nur IFT Frankfurt 2000: 5.967 2000: 1.849 ’ ’
2001: 5.976 2001: 2.433
1998: 9.643 1998: 42
m;cgf;'z‘;f'vmp"mmem 1999:  9.310 1999: 161 . -
IFR Greifswald 2000: 7.746 2000: 288
2001: 6.975 2001: 304
. 1998: 7.653 1998: 409
horernel- Westfalen 1999:  7.226 1999: 583 167 .
und IFR Miinster 2000: 6.151 2000: 965 ’
2001: 6.210 2001: 966
1998: 3.500 1998: 245
Saarland 1999: 3.600 1999: 647 14 3
IFR Homburg 2000: 3.050 2000: 653
2001: 2.750 2001: 833
1998: 8.369 1998: 51
Sachsen 1999: 8.295 1999: 84 160 13
nur IFR Leipzig 2000: 6.480 2000: 233
2001: 5.660 2001: 422
1998: 5.859 1998: 93
Sachsen-Anhalt 1999: 6.400 1999: 175 63 20
IFR Halle 2000: 5.053 2000: 250
2001: 6.012 2001: 297
Schleswig-Holstein 1998: 10.331 1998: 265
R Kio d 1999:  8.742 1999: 450 39 8
IFR Libeck 2000: 7.724 2000: 795
2001: 7.169 2001: 852
Thiringen 1998: 7.930 1998: 212
IFR Erfurt 1999: 7.788 1999: 353 37 7
IFR Jena 2000: 6.703 2000: 586
IFGM Suhl 2001: 5.325 2001: 771
Abkurzungen: k. D. — keine Daten * Der Wert fir 1998 wurde nur anhand der Greifswalder Daten errechnet.
Die Institute aus Bayern, Brandenburg, Niedersachsen, Rheinland-Pfalz konnten keine Untersuchungszahlen auf Blutalkohol fir
Verkehrsdelikte zur Verfiigung stellen.

Tab. 6: Alk-Tox-Index 1998 und 2001 im Vergleich
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Wie schon beim Kfz-Tox-Index zeigen sich auch
bei der Entwicklung der Anzahl der TBU im Ver-
haltnis zu der Anzahl von Untersuchungen von Ver-
kehrsdelikten auf Blutalkohol zwischen den Bun-
deslandern erhebliche Unterschiede (vgl. Tabelle
6).

Die deutlichste Abnahme im Alk-Tox-Index zeigen
wiederum mit Abstand Sachsen und Baden-Wurt-
temberg, die geringste Abnahme Hessen, das je-
doch bereits 1998 den im Vergleich niedrigsten
Alk-Tox-Index mit 5,4 TBUs pro durchgefihrter
Blutalkoholuntersuchung aufwies und dessen Un-
tersuchungszahlen fir Blutalkohol, im Gegensatz
zum Bundestrend, im Untersuchungszeitraum
nicht abnahmen.

Sowohl beim direkten Vergleich der Untersu-
chungszahlen als auch bei dem Vergleich des Kfz-
Tox-Index und des Alk-Tox-Index zeigt sich der
Trend, dass Sachsen, Baden-Wirttemberg und
Brandenburg die starksten Zunahmen bei den
TBUs zu verzeichnen haben. Dies geht in Sachsen
(Kfz-Tox-Index 1998 Platz 14) wie auch in Bran-
denburg (Kfz-Tox-Index 1998 Platz 13) und Baden-
Wirttemberg (Kfz-Tox-Index 1998 Platz 11) mit
hohen Kfz-Tox-Indices im Jahr 1998 einher.

4.2.4 Auswertung der Fragebdgen

Ehe die konkrete Auswertung der TBUB dargestellt
wird, sollen einige Ergebnisse der Auswertung der
an die Blutuntersuchungsstellen versandten Frage-
bdgen vorgestellt werden. Diese geben Aufschluss
Uber die unterschiedlichen Vorgehensweisen so-
wohl bei der Beauftragung der Blutuntersuchungs-
stellen durch die Behdrden als auch der Verfah-
rensweise bei der Untersuchung der Blutproben
durch die Blutuntersuchungsstellen.

Von 23 Blutuntersuchungsstellen wurden die Fra-
gebdgen zurlickgesandt (vgl. 3.1.4).

Teile der Ergebnisse aus den Fragebdgen wurden
an verschiedenen Stellen der Auswertung bereits
mit eingearbeitet, so z. B. die Anzahl der durchge-
fUhrten Blutalkoholuntersuchungen beim Alk-Tox-
Index (vgl. 4.2.3). An dieser Stelle sollen 3 wichtige
Punkte aus den Fragebdgen ausgewertet und dar-
gestellt werden:

1. Das im Allgemeinen von den Blutuntersu-
chungsstellen untersuchte Substanzspektrum

2. Das bei polizeilichen Untersuchungsauftragen
gem. § 24a (2) untersuchte Substanzspektrum

3. Die Art der untersuchten Blutproben (fluori-
diert/nicht fluoridiert)

Zu.:

Zur Erlauterung des untersuchten Substanzspek-
trums sei zunachst die Ubliche Vorgehensweise bei
der Untersuchung von Blutproben kurz aufgezeigt.
Far die Untersuchung werden in der Regel immun-
chemische Vortests verwendet, die urspringlich flr
die Untersuchung von Urinproben konzipiert
waren, jedoch mittlerweile fir die Verwendung bei
Blutproben adaptiert wurden, um ausreichend sen-
sitiv das Vorhandensein einer bestimmten Fremd-
substanz in der Blutprobe anzuzeigen. Diese im-
munchemischen Vortests existieren jedoch nur fir
die wichtigsten zentral wirksamen Substanzen
bzw. Wirkstoffgruppen, nédmlich:

- Cannabis

« Amphetamine/Ecstasy

« Cocain/Benzoylecgonin

. Opiate

«  Methadon

- Benzodiazepine

+ Tricyclische Antidepressiva

Andere zentral wirksame Arzneistoffe wie Neuro-
leptika, Benzodhnliche (vgl. 3.1.13), freiverkaufliche
Schlafmittel, sonstige Antidepressiva und Antiepi-
leptika werden durch immunchemische Vortests
nicht erfasst. Zudem sind die Tests fUr die Erfas-
sung einiger Benzodiazepine in Blutproben, insbe-
sondere derjenigen Benzodiazepine, die niedrige
therapeutische Plasmakonzentrationen erreichen,
nur bedingt geeignet.

Einige Blutuntersuchungsstellen untersuchen die
Blutproben daher zusétzlich zu den immunchemi-
schen Tests mit chromatografischen Methoden im
Sinne eines ,general unknown screenings®, um
auch relevante zentral wirksame Substanzen zu er-
fassen, die durch immunchemische Vortests alleine
nicht aufgefunden werden. Manche Labors ma-
chen solch eine Zusatzuntersuchung nur dann,
wenn sowohl der Alkoholbefund wie auch der toxi-
kologische Befund negativ ausfallen, aber der arzt-
liche Untersuchungsbefund oder polizeiliche Ver-
merke auf das Vorhandensein einer Beeinflussung
durch zentral wirksame Substanzen hinweisen. Es
sei aufgrund des Gesagten darauf hingewiesen,
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dass eine Blutprobe mit negativem Befund daher
nicht zwangslaufig negativ im Hinblick auf andere
als die getesteten Substanzen sein muss.

Fir positive immunchemische Ergebnisse erfolgt
regelhaft eine beweissichernde Analyse mit chro-
matografischen Verfahren (meist GC-MS oder
HPLC). Dies ist notwendig, da immunchemische
Untersuchungen falsch positive Ergebnisse liefern
kénnen. AuBerdem zeigt ein immunchemischer
Test nicht das Vorhandensein einer bestimmten
Einzelsubstanz an, sondern die Anwesenheit von
Stoffgruppen. Z. B. werden beim Test auf Cannabi-
noide auch Stoffwechselprodukte erfasst, die nicht
in der Anlage zum § 24a (2) StVG erfasst sind.

Ergebnisse der Fragebdgen
Zu 1.

« 18 der Blutuntersuchungsstellen testen routi-
nemaBig die Blutproben auf alle 0. g. immun-
chemisch testbaren Parameter.

« Drei Blutuntersuchungsstellen testen routi-
nemaBig nicht auf Methadon.

« Zwei Blutuntersuchungsstellen testen nur bei
konkreten Verdachtsmomenten auf Methadon
und Benzodiazepine, bei einer weiteren Blutun-
tersuchungsstelle gilt diese Einschrankung nur
fur die Gruppe der Benzodiazepine.

« Acht Blutuntersuchungsstellen gaben an, routi-
nemaBig immer auf andere zentral wirksame
Substanzen zu untersuchen. Eine weitere Stelle
gab an, dies zu tun, wenn durch die Polizei
sUntersuchung auf Medikamente“ angekreuzt
wurde. Eine weitere vermerkte, dass eine derar-
tige Untersuchung erfolgt, wenn sich aufgrund
der Unterlagen Hinweise fir eine Aufnahme von
anderen Substanzen ergaben oder Ausfallser-
scheinungen dokumentiert sind, bei der Routi-
neuntersuchung aber bislang nichts nachgewie-
sen wurde.

- Eine Blutuntersuchungsstelle gab an, bei meh-
reren positiven immunchemischen Vortests le-
diglich fUr eine Substanzklasse eine beweissi-
chernde zusétzliche Analyse durchzufihren.
Weitere Substanzklassen wirden nur dann be-
statigt, wenn die Gerichte oder Polizeidienst-
stellen weitere Ergebnisse wlinschen oder das
Ergebnis der ersten beweissichernden Analyse
nicht ausreicht (z. B. THC-COOH positiv, THC
aber negativ).

Zu 2.:

Bei Untersuchungsauftragen gem. § 24a (2)
StVG unterscheiden sich die Vorgehensweisen zwi-
schen den Blutuntersuchungsstellen noch deut-
licher:

- Bei drei Blutuntersuchungsstellen werden poli-
zeiliche Untersuchungsauftrage gem. § 24a
(2) StVG zwangslaufig so behandelt wie ande-
re Blutproben (Ubliches Untersuchungsspek-
trum), da die Blutuntersuchungsstellen nicht
wissen, zu welcher Art von Delikt die Blutprobe
gehort.

Diese Vorgehensweise gilt in der Art fir ganz
Baden-Wiurttemberg, Rheinland-Pfalz und
Bayern. In Rheinland-Pfalz sind trotz der
Schwaérzung des Untersuchungsanlasses gele-
gentlich handschriftliche Hinweise der Polizei
wie ,§ 24a“ oder ,Owi“ vorhanden. In diesen
Fallen wird ausschlieBlich auf die im Anhang
zum § 24a (2) StVG aufgeflhrten Substanzen
getestet.

- Sieben der Blutuntersuchungsstellen gaben an,
weiter gehend als auf die in der Anlage zum
§ 24a (2) StVG aufgefiihrten Substanzen zu un-
tersuchen.

. Zwei der Blutuntersuchungsstellen gaben an,
teilweise bzw. haufig weiter gehend als auf
die in der Anlage zum § 24a (2) aufgeflihrten
Substanzen zu untersuchen.

- Eine der Blutuntersuchungsstellen gab an, wei-
ter gehend als auf die in der Anlage zum § 24a
(2) aufgefuhrten Substanzen zu untersuchen,
dies aber im Befund an die Polizei nicht mitzu-
teilen.

« Drei Blutuntersuchungsstellen gaben an, aus-
schlieBlich auf die in der Anlage zum § 24a (2)
aufgefiihrten Substanzen (Benzoylecgonin,
THC, Morphin, Amphetamin, MDMA) zu analy-
sieren, aber zu der gleichen Gruppe gehdrende
Substanzen zur Plausibilitdtskontrolle mitzube-
stimmen, z. B. THC-OH, THCCOOH, MDA,
Methamphetamin.

- Sechs Blutuntersuchungsstellen gaben an, aus-
schlieBlich die in der Anlage zum § 24a (2) auf-
geflhrten Substanzen zu bestimmen.

Zu 3.:

Vier Blutuntersuchungsstellen gaben an, zur Unter-
suchung fluoridierte Blutproben zur Untersuchung
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zu erhalten (Hamburg und alle befragten Stellen in
Nordrhein-Westfalen).

Durch die Fluoridierung wird Cocain, das in Blut-
proben sehr schnell abgebaut wird, stabilisiert.

Zusammenfassend ergibt sich aus der Auswertung
von drei Punkten aus dem Fragbogen, dass von
Seiten der Blutuntersuchungsstellen sehr unter-
schiedliche Verfahrweisen bezlglich des Umfangs
einer Blutuntersuchung vorliegen. Vor diesem
Hintergrund sind auch die im Folgenden darge-
stellten Ergebnisse der Auswertungen zu interpre-
tieren.

4.3 Auswertung der toxikologischen
Blutuntersuchungsbefunde (TBUB)

4.3.1 Untersuchungsauftragszahlen differen-
ziert nach Auftragsart: Unfélle (aller Art),
§ 315¢c StGB, § 316 StGB und § 24a (2)
StVG

Bei der Auswertung zeigte sich, dass sich die Arten
der polizeilichen Untersuchungsauftrage bei den
verschiedenen Blutuntersuchungsstellen erheblich
unterscheiden. Zwei Gesichtspunkte lassen eine
Darstellung der Art der polizeilichen Untersu-
chungsauftrége (Tabelle 7) aufschlussreich erschei-
nen:

1. Es ist mdglich, dass es durch die Einfihrung
des § 24a (2) StVG zu Anderungen bei den Auf-
tragszahlen gem. § 316 StGB gekommen ist.

2. Die Art des Untersuchungsauftrages kann, wie
unter 4.2.4 dargestellt, das toxikologisch unter-
suchte Substanzspektrum und somit wiederum
die Nachweishdufigkeit insbesondere von Ben-
zodiazepinen, Methadon sowie anderen zentral
wirksamen Arzneimitteln erheblich beeinflussen.

Tabelle 7 stellt die absoluten Auftragszahlen
der einzelnen Blutuntersuchungsstellen zu den
verschiedenen Untersuchungsanldssen dar. Auch
wenn die Auffiihrung jeder Blutuntersuchungsstelle
und jedes Jahres auf den ersten Blick unlbersicht-
lich erscheint, wurde diese Darstellungsweise aus
verschiedenen Griinden als sinnvoll erachtet. Die
Darstellung der Einzelergebnisse gewéhrt die best-
mdgliche Nachvollziehbarkeit fir den Leser und
vermittelt die groBtmogliche Transparenz bei der
Vorgehensweise. Weiterhin lassen sich bei der Dar-
stellung der einzelnen Jahre Entwicklungen inner-
halb des Untersuchungszeitraumes erkennen. Der
wichtigste Aspekt ist jedoch, dass sich bei vielen

Punkten der Auswertung die Ergebnisse auch in-
nerhalb eines Bundeslandes erheblich unterschei-
den. Auf eine Zusammenfassung der Ergebnisse
hinsichtlich verschiedener Blutuntersuchungsstel-
len zu einzelnen Bundeslédndern wurde daher ver-
zichtet.

Die Spalte 1 der Tabelle 7 flihrt das jeweilige Bun-
desland auf, Spalte 2 die Institutskennzahl (IK vgl.
3.1.14), Spalte 3 das entsprechende Jahr, Spalte
die 4 die gesamten Auftragszahlen eines Jahres
und die folgenden Spalten die absoluten Zahlen
aufgegliedert nach den verschiedenen Untersu-
chungsanlassen sowie dem prozentualen Anteil
der einzelnen Untersuchungsanldsse an den ge-
samten Auftragszahlen des jeweiligen Jahres.

Bayern und Berlin sind hier nicht mit aufgeflihrt, die
Blutuntersuchungsstelle in Minchen kennt die Art
des zu untersuchenden Verkehrsdeliktes nicht, in
Berlin war eine nachtragliche Zuordnung der Art
des Verkehrsdeliktes nicht mdglich.

Als wichtige Ergebnisse aus Tabelle 7 sind hervor-
zuheben:

- In Brandenburg (IK 27) sowie den thiringischen
Blutuntersuchungsstellen in Erfurt (IK 16) und
Suhl (IK 17) liegen polizeiliche Untersuchungs-
auftrage gem. § 316 StGB wéahrend des Unter-
suchungszeitraumes gar nicht vor. Gleichzeitig
ist in der dritten thuringischen Blutuntersu-
chungsstelle in Jena (IK 24) der Untersuchungs-
auftrag gem. § 316 StGB der Hauptuntersu-
chungsanlass.

+ In der Blutuntersuchungsstelle in Suhl ist neben
dem Untersuchungsanlass ,kein Eintrag“ aus-
schlieBlich Unfall als Untersuchungsanlass an-
gegeben.

- In Niedersachsen (IK 20) betragt der relative An-
teil an Untersuchungsauftragen gem. § 24a (2)
StVG immer Uber 50 %, im Jahr 2000 sogar
98,2 %. Es ist dabei zu berlcksichtigen, dass
fur Niedersachsen ausschlieBlich die TBUB des
Instituts fir Rechtsmedizin in Hannover erfasst
wurden und nach dortigen Angaben die Unter-
suchungsauftrége jéhrlich an verschiedene Un-
tersuchungsstellen vergeben werden, sodass
es moglich ist, die Untersuchungen nach Auf-
trag gem. § 316 in einer anderen Blutuntersu-
chungsstelle durchzufthren.

. Die absoluten Untersuchungsauftragszahlen
gem. § 316 StGB nehmen in allen Blutuntersu-
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Auftrags- Auftrags- Unfélle Auftrags- | Auftrags- § 316 Auftrags- § 24a
Bundesland IK | Jahr zahlen Zah.l.e n % an zahlen zahlen % an zahlen @
Gesamt Unfélle Gesamt gem. gem. Gesamt gem. % an
aller Art § 315¢ § 316 §24a(2) | Gesamt

Brandenburg 27 | 1998 136 39 28,7 57 0 0 39 28,7
Brandenburg 27 | 1999 179 60 33,5 66 0 0 53 29,6
Brandenburg 27 | 2000 387 115 29,7 146 0 0 124 32

Brandenburg 27 | 2001 315 106 33,7 159 0 0 50 15,9
Baden-Wirttemb. 11 | 2001 247 62 25,1 14 7 2,8 127 51,4
Hamburg 2 | 1998 252 81 32,1 0 145 57,5 26 10,3
Hamburg 2 | 1999 376 106 28,2 0 204 54,3 66 17,6
Hamburg 2 | 2000 378 129 34,1 0 194 51,3 54 14,3
Hamburg 2 | 2001 429 137 31,9 0 203 47,3 79 18,4
Hessen 1 | 1998 1.061 239 22,5 0 812 76,5 0 0

Hessen 1 | 1999 1.441 317 22 0 957 66,4 157 10,9
Hessen 1 | 2000 1.738 358 20,6 0 1.189 68,4 163 9,4
Hessen 1 | 2001 2.433 416 17,1 0 1.865 76,7 98 4

Hessen 26 | 1998 278 140 50,4 3 121 43,5 6 2,2
Hessen 26 | 1999 437 195 44,6 8 219 50,1 1,6
Hessen 26 | 2000 544 255 46,9 8 267 49,1 0,9
Hessen 26 | 2001 613 230 37,5 5 327 53,3 31 5,1

Mecklenburg-Vorp. | 18 | 1998 42 16 38,1 9 4 9,5 8 19

Mecklenburg-Vorp. | 18 | 1999 74 15 20,3 13 23 31,1 4 5,4
Mecklenburg-Vorp. | 18 | 2000 151 51 33,8 47 25 16,6 18 11,9
Mecklenburg-Vorp. | 18 | 2001 135 54 40 17 46 34,1 18 13,3
Mecklenburg-Vorp. | 22 | 1999 87 34 39,1 0 42 48,3 0 0

Mecklenburg-Vorp. | 22 | 2000 137 60 43,8 5 64 46,7 2 1,5
Mecklenburg-Vorp. | 22 | 2001 169 79 46,7 5 81 47,9 2 1,2
Niedersachsen 20 | 1998 32 12 37,5 4 0 16 50

Niedersachsen 20 | 1999 94 21 22,3 6 0 67 71,3
Niedersachsen 20 | 2000 381 5 1,3 1 0 374 98,2
Niedersachsen 20 | 2001 148 17 11,5 2 128 86,5
NRW 10 | 1998 191 57 29,8 7 67 35,1 9 4,7
NRW 10 | 1999 257 76 29,6 10 88 34,2 17 6,6
NRW 10 | 2000 598 178 29,8 14 129 21,6 47 7,9
NRW 10 | 2001 590 195 33,1 7 106 18 23 3,9
NRW 3 | 1998 447 132 29,5 9 302 67,6 4 0,9
NRW 3 | 1999 567 188 33,2 17 337 59,4 25 4,4
NRW 3 | 2000 579 158 27,3 11 370 63,9 39 6,7
NRW 3 | 2001 881 204 23,2 9 463 52,6 175 19,9
NRW 4 | 1998 218 41 18,8 0 23 10,6 4 1,8
NRW 4 | 1999 325 35 10,8 0 24 7,4 20 6,2
NRW 4 | 2000 365 51 14 0 17 4,7 28 7,7
NRW 4 | 2001 372 50 13,4 0 20 5,4 7 1,9
Rheinland-Pfalz 21 | 1998 155 20 12,9 3 71 45,8 59 38,1
Rheinland-Pfalz 21 | 1999 160 19 11,9 6 50 31,3 83 51,9
Rheinland-Pfalz 21 | 2000 238 23 9,7 16 93 39,1 106 44,5
Rheinland-Pfalz 21 | 2001 226 34 15 13 78 34,5 98 43,4

Tab. 7: Auftragszahlen der verschiedenen Untersuchungsanlédsse: Unfélle, polizeiliche Strafanzeigen gem. § 315c¢, § 316 StGB und
polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2) StVG sowie deren relativer Anteil an den Gesamtauftragen. Die Auftragsart ,.kein Ein-
trag“ wurde aus Griinden der Ubersichtlichkeit nicht mit aufgefiihrt
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Auftrags- Auftrags- Unfalle % Auftrags- | Auftrags- §316 Auftrags- § 24a
Bundesland IK | Jahr |zahlen Ge- ze[hlen Un- an zahlen zahlen % an zahlen @)
samt falle aller Gesamt gem. gem. Gesamt gem. % an
Art § 315¢ § 316 §24a(2) | Gesamt
Saarland 9 | 1998 245 49 20 6 180 73,5 9 3,7
Saarland 9 | 1999 647 81 12,5 7 278 43 277 42,8
Saarland 9 | 2000 653 63 9,6 17 141 21,6 431 66
Saarland 9 | 2001 833 55 6,6 13 279 33,5 484 58,1
Sachsen 13 | 1998 51 22 43,1 0 0 2 3,9
Sachsen 13 | 1999 84 25 29,8 0 0 0 0
Sachsen 13 | 2000 233 67 28,8 3 2,1 27 11,6
Sachsen 13 | 2001 422 72 17,1 4 2 0,5 76 18
Sachsen 25 | 1998 62 22 35,5 0 26 41,9 0 0
Sachsen 25 | 1999 83 26 31,3 2 51 61,4 3,6
Sachsen 25 | 2000 132 34 25,8 4 91 68,9 2,3
Sachsen 25 | 2001 289 66 22,8 5 212 73,4 2,1
Sachsen-Anhalt 19 | 1998 93 38 40,9 5 0 0 31 33,3
Sachsen-Anhalt 19 | 1999 175 76 43,4 16 39 22,3 40 22,9
Sachsen-Anhalt 19 | 2000 250 86 34,4 2 102 40,8 54 21,6
Sachsen-Anhalt 19 | 2001 297 93 31,3 3 157 52,9 42 14,1
Schleswig-Holstein | 6 | 1998 177 64 36,2 8 64 36,2 30 16,9
Schleswig-Holstein | 6 | 1999 242 86 35,5 11 66 27,3 50 20,7
Schleswig-Holstein | 6 | 2000 361 95 26,3 32 85 23,5 118 32,7
Schleswig-Holstein | 6 | 2001 305 84 27,5 58 31 10,2 93 30,5
Schleswig-Holstein 7 1998 88 41 46,6 38 43,2 6 6,8
Schleswig-Holstein | 7 1999 208 36 17,3 71 34,1 96 46,2
Schleswig-Holstein | 7 | 2000 434 60 13,8 90 20,7 275 63,4
Schleswig-Holstein 7 2001 547 45 8,2 1 63 11,5 438 80,1
Thiringen 16 | 1998 77 45 58,4 30 0 0 0 0
Thiringen 16 | 1999 101 49 48,5 3 0 0 44 43,6
Thiringen 16 | 2000 140 72 51,4 68 0 0 0 0
Thiringen 16 | 2001 246 91 37 102 0 0 49 19,9
Thiringen 17 | 1998 58 11 19 0 0 0 0 0
Thiringen 17 | 1999 104 56 53,8 0 0 0 0 0
Thiringen 17 | 2000 84 53 63,1 0 0 0 0 0
Thiringen 17 | 2001 112 89 79,5 0 0 0 0 0
Thiringen 24 | 1998 77 24 31,2 0 4 52 0 0
Thuringen 24 | 1999 148 14 9,5 0 33 22,3 1 0,7
Thiringen 24 | 2000 362 25 6,9 0 190 52,5 6 1,7
Thiringen 24 | 2001 413 30 7,3 0 212 51,3 0 0

Tab. 7: Auftragszahlen der verschiedenen Untersuchungsanlédsse: Unfélle, polizeiliche Strafanzeigen gem. § 315c¢, § 316 StGB und
polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2) StVG sowie deren relativer Anteil an den Gesamtauftrdgen. Die Auftragsart ,kein Ein-
trag“ wurde aus Griinden der Ubersichtlichkeit nicht mit aufgefiihrt (Fortsetzung)

chungsstellen zu oder bleiben zumindest relativ

konstant.

« In Baden-Wiurttemberg (IK 11) liegen, bedingt

durch die notwendige nachtragliche Zuordnung
der Deliktart durch die Polizei, lediglich detail-
lierte Daten fir das Jahr 2001 (Polizeidirektion

Ulm) vor. Die Untersuchungsauftrdge gem. §
24a (2) StVG liegen bei einem relativen Anteil
von 51,5 %, wéhrend die Untersuchungen gem.
§ 316 StGB lediglich 2,8 % erreichen.

Die Blutuntersuchungsstellen in Libeck (IK 7)
und in Homburg (IK 9) verzeichnen die starksten
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Zunahmen bei Untersuchungsauftragen gem.
§ 24a (2) StVG. Die Untersuchungen gem. § 24a
(2) stellen dort im Jahr 2001, wie auch in Ulm,
Hannover, Kiel (IK 6) und Mainz (21) (Einzugsge-
biet PD Ludwigshafen) den Hauptuntersu-
chungsanlass. In Greifswald (IK 18) ist der an-
gegebene Hauptuntersuchungsanlass ,,Unfall”
und bei den Ubrigen Blutuntersuchungsstellen
(bis auf Suhl, Erfurt und Brandenburg, vgl. oben)
ein polizeilicher Untersuchungsauftrag gem.
§ 316 StGB.

Zusammenfassung

Bei den meisten Blutuntersuchungsstellen stellt
der polizeiliche Auftrag bei einem Delikt gem. § 316
StGB den Hauptuntersuchungsauftrag. Die Auf-
tragszahlen gem. § 316 blieben bei den einzelnen
Stellen entweder relativ konstant oder nahmen zu.
In einzelnen Blutuntersuchungsstellen ist die Un-
tersuchung gem. § 24a (2) StVG im Jahr 2001 zum
Hauptuntersuchungsanlass geworden. Der Anteil
der verschiedenen Untersuchungsanldsse unter-
scheidet sich je nach Blutuntersuchungsstelle
drastisch.

4.3.2 Auswertung des Anteils positiver Befun-
de bei den polizeilichen Auftrdgen - Be-
statigungsquote der Verdachtsfalle der
Polizei

Wie in der Einleitung ausgefuhrt, zielt die Fra-
gestellung darauf ab, ob nach der Einflhrung des
§ 24a (2) StVG die Anzahl der Untersuchungen auf
Drogen im StraBenverkehr zugenommen hat. Pa-
rallel zu der Einflihrung des § 24a (2) StVG wurden
jedoch auch bundesweit verstéarkt Schulungen von
Polizeibeamten durchgefihrt, um die F&higkeiten
der Beamten im Hinblich auf die Erkennung eines
drogenbeeinflussten Verkehrsteilnehmers zu ver-
bessern.

Bislang wurde lediglich die Anzahl durchgeflhrter
Untersuchungen pro Bundesland als Hauptmerk-
mal ausgewertet, das auf Verdnderungen bei der
Entdeckung drogenbeeinflusster Verkehrsteilneh-
mer hinweist. Die Anzahl der durchgefihrten Blut-
untersuchungen ist jedoch nicht das einzige Merk-
mal, das die verbesserten Fahigkeiten von Polizei-
beamten bei der Erkennung von Verkehrsteilneh-
mern unter Drogeneinfluss abbildet, maBgeblich ist
vielmehr auch die Anzahl der Befunde, bei denen
der Verdacht eines Polizeibeamten auf eine Beein-
flussung eines Verkehrsteilnehmers auch tatsach-
lich bestatigt wurde.

Daher wurde als nachster Punkt die Bestatigungs-
quote der Verdachtsfélle der Polizeibeamten aus-
gewertet, das heiBt: In wie vielen Fallen, in denen
ein polizeilicher Auftrag fur eine TBU erfolgte, lag
ein positives Ergebnis vor?

Um eine strukturierte und sinnvolle Auswertung
vornehmen zu kdénnen, musste zunéchst definiert
werden, in welchem Fall ein Befund als positiv zu
bewerten war.

Insbesondere die Blutuntersuchungsstellen, die
ihre Befunde in Form von Excel Tabellen zur Verfi-
gung gestellt hatten, aber auch die Gbrigen Studi-
enteilnehmer lieferten nicht ausschlieBlich Zahlen-
werte bei den einzelnen Substanzen.

Lag jedoch zu einer Einzelsubstanz ein definierter
Zahlenwert vor, der nach erfolgter Uberpriifung
plausibel erschien (vgl. 3.1.10), wurde dieser als
positiver Befund bewertet.

Weiterhin wurden Befunde als positiv ausgewertet,
sobald die teilnehmende Blutuntersuchungsstelle
bei einer Einzelsubstanz eine Angabe wie ,+, ++,
+++, pos.“ bzw. ,Nachweis®” oder eine Angabe ,>
als ein definierter Zahlenwert gemacht” hatte.

Angaben wie , Cut-off-Bereich”, ,,< als ein kleiner
Zahlenwert®, ,, nicht sicher nachweisbar®, ,Hinweis
auf wurden als negativ ausgewertet.

Entgegen den Erwartungen war nur bei einem ver-
schwindend geringen Anteil der Proben, aus-
schlieBlich ein immunchemisch positiver Befund
eingetragen. Wurden immunchemisch positive Be-
funde mit in die Auswertung einbezogen, wird an
diesen Stellen explizit darauf hingewiesen.

Bei der Bestétigung von Cannabisbefunden exis-
tiert die Besonderheit, dass sich in einem relevan-
ten Anteil der Proben zwar kein rauschwirksamer
Inhaltsstoff (THC, THC-OH) mehr nachweisen lief3,
jedoch das unwirksame Abbauprodukt THC-Car-
bonséure, das deutlich langsamer abgebaut wird.
Eine vorangegangene Cannabis-Aufnahme ist zwar
damit bestétigt, der Verkehrsteilnehmer stand in
diesem Fall jedoch nicht mehr unter dem Einfluss
von psychoaktiven Cannabisinhaltsstoffen. In die-
sem Auswerteschritt der Bestatigungsquote der
gesamten TBUB wurden auch Proben mit dem
ausschlieBlichen Nachweis von THC-Carbonsaure
als positiv bewertet. Bei der Auswertung der Nach-
weishaufigkeit von Cannabis wird eine differen-
zierte Auswertung nach positiven Tetrahydrocan-
nabinol-(THC-) und THC-Carbonsaure-Befunden
durchgeflhrt.



40

Zur Auswertung dieses Teilbereichs wird der ,,posi-
tive Befund“ zwei Mal unterschiedlich definiert, und
zwar als positiver Fall und Tox-positiver Fall.

Positive Falle

Im Hinblick auf die Bestatigungsquote der Polizei-
verdachtsfalle wurden als positive Befunde diejeni-
gen bewertet, bei denen entweder zentral wirksa-
me Substanzen (ZWS) oder Alkohol Uber 0,3 %o
nachgewiesen wurden (in den Abbildungen und Ta-
bellen jeweils abgekiirzt als Positive). Der polizeili-
che Verdacht einer vorliegenden Beeinflussung
wurde bei diesen Féllen insgesamt bestétigt. Diese
Auswertung war jedoch nicht fir alle teilnehmen-
den Institute durchzufihren, da in manchen Blut-
untersuchungsstellen Schwierigkeiten bestanden,
bei toxikologisch negativem Blutbefund nachtrédg-
lich aus dem Archiv einen mdglicherweise positi-
ven Alkoholbefund zuzuordnen.

Tox-positive Félle

Es wurden daher weiterhin die positiven Félle le-
diglich im Hinblick auf den Nachweis zentral wirk-
samer Substanzen ausgewertet, wobei Alkohol
keine Berucksichtigung fand (in den Abbildungen
und Tabellen jeweils abgekirzt als Tox-positive).
Diese Auswertung war fur alle teilnehmenden Blut-
untersuchungsstellen durchfiihrbar.

Tabelle 8 zeigt die Bestatigungsquoten im Untersu-
chungsgut aller Studienteilnehmer in den Spalten 8
und 9 in der Ubersicht, jeder teilnehmenden Insti-
tution ist dabei wieder die Institutskennzahl (IK) zu-
geordnet. Bild 6 zeigt die aus den entsprechenden
Kollektiven ermittelten bundesweiten Bestati-
gungsquoten. Bislang wurden die Befunde der
Lander auf die Anzahl der zugelassenen Kfz bezo-
gen, was insbesondere bei der anfénglichen Aus-
wertung einige wichtige Vorteile bot. Es zeigte sich
jedoch, dass die Ergebnisse sich dadurch nur ge-
ringflgig verénderten, sodass flr den weiteren Ver-
lauf der Auswertung auf diese Bezugnahme ver-
zichtet wurde.

Uber den Untersuchungszeitraum gemittelt lag die
Bestéatigungsquote fir die positiven Félle bundes-
weit bei 88,5 %. Die gemittelte bundesweite Be-
statigungsquote fir Tox-positive Falle betrug
73,9 %. Die Differenz in Hohe von 14,6 % zwischen
beiden Bestatigungsquoten resultiert aus den
Fallen, in denen ausschlieBlich Alkohol (> = 0,3 %o)
nachgewiesen wurde.
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Bild 6: Bestatigungsquoten der Verdachtsfélle der Polizei

Aus den Zahlen ergibt sich, dass 11,5 % der Falle
negative Befunde aufwiesen. Es wird jedoch noch
einmal darauf hingewiesen, dass diese Proben
lediglich negativ im Hinblick auf die getesteten
Substanzen waren (vgl. dazu 4.2.4).

Wahrend flr die Bestatigungsquote der positiven
Falle (Tox-Befunde sowie Alkohol > 0,3%. berilick-
sichtigt) im Verlauf des Untersuchungszeitraumes
kein Trend zu erkennen ist, zeigt die Bestatigungs-
quote der Tox-positiven Félle einen kontinuierli-
chen Anstieg von insgesamt 10,3 %. Es muss bei
dem Vergleich der positiven Félle mit den Tox-posi-
tiven Fallen jedoch bericksichtigt werden, dass die
Datenbasis fur die Ermittlung der Bestatigungs-
quote der Tox-positiven Félle, bedingt durch die
notwendige Kollektivbildung, auch erheblich um-
fangreicher war (44.114 Falle) als fur die Ermittlung
der Bestatigungsquote der Positiven (33.315 Félle).
Wie bereits erwahnt, konnten nicht alle Institute bei
toxikologisch negativen Befunden die mdglicher-
weise zugehorigen Blutalkoholkonzentrationen zu-
ordnen (vgl. Leerfelder in Tabelle 8).

Wie die Tabelle 8 zeigt, erzielen die Polizeibeamten
bei dem Verdacht einer vorliegenden Beeinflus-
sung durch ZWS in den meisten Fallen sehr hohe
Bestatigungsquoten von in der Regel Uber 80 %
bis nahe 100 %. Die ausgewerteten Bestatigungs-
quoten in Niedersachsen dlrften etwas hoéher lie-
gen als die tatsachlichen Verhaltnisse, da die Blut-
untersuchungsstelle in Hannover lediglich die An-
zahl der Negativbefunde fir die TBU gem. § 24a (2)
StVG angeben konnte, die jedoch tber 90 % des
dortigen Auftragsvolumens ausmachen (vgl. auch
4.3.1).

Bei den Bestéatigungsquoten der verschiedenen
teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen lag die
Differenz zwischen Tox-positiven Féllen und positi-
ven Fallen in der Regel zwischen 10 %-20 %. Im
Osten Deutschlands war die Differenzspanne meist
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Bundesland K Jahr S = BAK Tox-pos Tota] Gesamtfalle Positive Tox-pos

0.3 % (ohne BAK) Negative Pos + Neg | w. Qeﬁamt V. Qesamt
in % in %
Bayern 5 1998 988 695 149 1.137 86,9 61,1
Bayern 5 1999 1.099 842 197 1.296 84,8 65,0
Bayern 5 2000 1.886 1.608 287 2173 86,8 74,0
Bayern 5 2001 2.719 2.347 531 3.250 83,7 72,2
Berlin 14 1998 155 155 224 379 k. D. 40,9
Berlin 14 1999 309 309 304 613 k. D. 50,4
Berlin 14 2000 545 540 451 996 k. D. 53,0
Berlin 14 2001 553 551 397 950 k. D. 57,0
Berlin 23 2001 1 1 k. D. 1 k. D. k. D.
Brandenburg 27 1998 116 98 20 136 85,3 72,1
Brandenburg 27 1999 165 144 14 179 92,2 80,4
Brandenburg 27 2000 347 280 40 387 89,7 72,4
Brandenburg 27 2001 280 222 35 315 88,9 70,5
Baden-Wirttemb. 11 2001 172 157 75 247 69,6 63,6
BW gesamt 1998 k. D. k. D. k. D. 577 k. D. k. D.
BW gesamt 1999 k. D. k. D. k. D. 1.146 k. D. k. D.
BW gesamt 2000 1.926 1.926 373 2.299 k. D. 83,8
BW gesamt 2001 2.811 2.811 441 3.252 k. D. 86,4
Hamburg 2 1998 225 192 27 252 89,3 76,2
Hamburg 2 1999 361 320 15 376 96,0 85,1
Hamburg 2 2000 323 292 55 378 85,4 77,2
Hamburg 2 2001 314 313 115 429 73,2 73,0
Hessen 1 1998 849 843 212 1.061 80,0 79,5
Hessen 1 1999 1.195 1.180 246 1.441 82,9 81,9
Hessen 1 2000 1.359 1.352 379 1.738 78,2 77,8
Hessen 1 2001 1.960 1.952 473 2.433 80,6 80,2
Hessen 26 1998 212 172 66 278 76,3 61,9
Hessen 26 1999 362 261 75 437 82,8 59,7
Hessen 26 2000 451 325 93 544 82,9 59,7
Hessen 26 2001 521 394 92 613 85,0 64,3
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 28 19 14 42 66,7 45,2
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 61 56 13 74 82,4 75,7
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 134 104 17 151 88,7 68,9
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 116 99 19 135 85,9 73,3
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 69 42 18 87 79,3 48,3
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 89 86 48 137 63,5 61,3
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 147 90 22 169 87,0 53,3
Niedersachsen 20 1998 32 32 k. D. 32 k. D. k. D.
Niedersachsen 20 1999 84 84 10 94 k. D. 89,4
Niedersachsen 20 2000 349 349 32 381 k. D. 91,6
Niedersachsen 20 2001 138 137 10 148 k. D. 92,6
NRW 10 1998 133 133 58 191 k. D. 69,6
NRW 10 1999 184 184 74 258 k. D. 71,3
NRW 10 2000 456 456 144 600 k. D. 76,0
NRW 10 2001 455 455 139 594 k. D. 76,6
NRW 3 1998 415 269 32 447 92,8 60,2
NRW 3 1999 534 396 33 567 94,2 69,8
NRW 3 2000 552 452 27 579 95,3 78,1
NRW 3 2001 812 697 69 881 92,2 79,1

Tab. 8: Anzahl Gesamtfalle, Positive und Negative jeder teilnehmenden Institution, sowie die Bestatigungsquoten der Verdachts-

falle der Polizei
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Positive alles i Antell Antell
Bundesland | e | =Bk | (R | egatve | Pos s Neg | v Gesamt | v Gesamt
0.3 % in % in %
NRW 4 1998 181 181 37 218 k. D. 83,0
NRwW 4 1999 278 278 47 325 k. D. 85,5
NRwW 4 2000 285 285 80 365 k. D. 78,1
NRW 4 2001 308 308 64 372 k. D. 82,8
NRwW 8 1998 421 k. D. 133 554 76,0 k. D.
NRwW 8 1999 606 k. D. 82 688 88,1 k. D.
NRW 8 2000 721 k. D. 95 816 88,4 k. D.
NRwW 8 2001 1.195 k. D. 166 1.361 87,8 k. D.
Rheinland-Pfalz 21 1998 135 101 20 155 87,1 65,2
Rheinland-Pfalz 21 1999 149 128 11 160 93,1 80,0
Rheinland-Pfalz 21 2000 212 170 26 238 89,1 71,4
Rheinland-Pfalz 21 2001 206 174 20 226 91,2 77,0
Saarland 9 1998 238 214 7 245 97,1 87,3
Saarland 9 1999 631 605 16 647 97,5 93,5
Saarland 9 2000 638 612 15 653 97,7 93,7
Saarland 9 2001 806 799 27 833 96,8 95,9
Sachsen 13 1998 33 21 18 51 64,7 41,2
Sachsen 13 1999 61 39 23 84 72,6 46,4
Sachsen 13 2000 162 131 71 233 69,5 56,2
Sachsen 13 2001 311 284 111 422 73,7 67,3
Sachsen 25 1998 a7 33 15 62 75,8 53,2
Sachsen 25 1999 70 49 13 83 84,3 59,0
Sachsen 25 2000 115 93 17 132 87,1 70,5
Sachsen 25 2001 247 218 42 289 85,5 75,4
Sachsen-Anhalt 19 1998 82 46 11 93 88,2 49,5
Sachsen-Anhalt 19 1999 135 83 40 175 771 47,4
Sachsen-Anhalt 19 2000 222 136 28 250 88,8 54,4
Sachsen-Anhalt 19 2001 250 152 47 297 84,2 51,2
Schleswig-Holst. 6 1998 168 140 9 177 94,9 79,1
Schleswig-Holst. 6 1999 222 195 20 242 91,7 80,6
Schleswig-Holst. 6 2000 331 281 30 361 91,7 77,8
Schleswig-Holst. 6 2001 276 244 29 305 90,5 80,0
Schleswig-Holst. 7 1998 76 59 12 88 86,4 67,0
Schleswig-Holst. 7 1999 194 179 14 208 93,3 86,1
Schleswig-Holst. 7 2000 384 356 50 434 88,5 82,0
Schleswig-Holst. 7 2001 503 482 44 547 92,0 88,1
Thuringen 16 1998 66 33 1 77 85,7 42,9
Thiringen 16 1999 86 55 15 101 85,1 54,5
Thuringen 16 2000 116 55 24 140 82,9 39,3
Thiringen 16 2001 202 131 44 246 82,1 53,3
Thuringen 17 1998 29 29 29 58 k. D. 50,0
Thuringen 17 1999 57 57 47 104 k. D. 54,8
Thiringen 17 2000 55 55 29 84 k. D. 65,5
Thuringen 17 2001 89 89 23 112 k. D. 79,5
Thiringen 24 1998 28 28 49 77 k. D. 36,4
Thuringen 24 1999 50 50 98 148 k. D. 33,8
Thuringen 24 2000 233 233 129 362 k. D. 64,4
Thiringen 24 2001 251 251 162 413 k. D. 60,8

Tab. 8: Anzahl Gesamtfalle, Positive und Negative jeder teilnehmenden Institution, sowie die Bestatigungsquoten der Verdachts-

félle der Polizei (Fortsetzung)
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gréBer, insbesondere in Mecklenburg-Vor-
pommern, Sachsen-Anhalt und Thiringen lag
sie teilweise deutlich Uber 30 %. Dort lagen
auch die Bestétigungsquoten der Tox-positiven
Félle insgesamt niedriger als im Westen Deutsch-
lands. Sie steigerten sich im Untersuchungs-
zeitraum jedoch deutlich, insbesondere in Thirin-
gen.

Auch Berlin weist relativ geringe Bestéatigungs-
quoten der Tox-positiven Félle auf, wobei zu
berlcksichtigen ist, dass dort erhobene positive
Befunde fiir einzelne Analyten (vgl. 3.1.11) nicht
archiviert wurden und damit fur die Auswer-
tung nicht zur Verfligung standen. Das Fehlen die-
ser Einzelbefunde kann jedoch alleine nicht
ursachlich fir die relativ niedrigen Bestatigungs-
quoten sein. Unter Ziffer 4.2.3 wurde fiir Berlin ein
im Vergleich zu den anderen Bundesléandern nied-
riger Kfz-Tox-Index ermittelt, was bedeutet, dass
pro zugelassenem Kfz relativ viele TBUs angeord-
net wurden. Der Befund des relativ niedrigen Kfz-
Tox-Index fir Berlin, also der im Verhéltnis zur An-
zahl der zugelassenen Kfz hohen Untersuchungs-
zahlen, wird durch die im Verhéltnis niedrigeren
Bestéatigungsquoten der Polizeiverdachtsfalle rela-
tiviert.

Aber auch innerhalb der einzelnen Bundeslander
sind erhebliche Unterschiede bei den Bestati-
gungsquoten zu verzeichnen.

In Thiringen weisen die Polizeidirektionsbereiche
(PDB) Erfurt, Gotha und Nordhausen (IK 16) Uber
den Untersuchungszeitraum in etwa konstante Be-
statigungsquoten der Tox-positiven Félle von 43-
53 % auf, wahrend die Bestatigungsquoten der
PDB Jena und Saalfeld (IK 24) von 49,2 % auf
78,8 % und der PDB Suhl (IK 17) von 35,9 % auf
61 % stark zunehmen.

In Hessen liegen die Tox-positiven-Bestatigungs-
quoten in Nord- und Mittelhessen (IK 26) etwa
15 % unter denen Sidhessens (IK 1), in beiden
Landesteilen sind die Bestatigungsquoten Uber
den Untersuchungszeitraum betrachtet relativ
konstant.

Der kleinere Teil der Blutuntersuchungsstellen
weist fUr die polizeilichen Verdachtsfalle in etwa
gleich bleibende Bestétigungsquoten auf (Bran-
denburg (IK 27), Hamburg, Hessen, Mecklenburg-
Vorpommern (IK 22), Nordrhein-Westfalen (IK 4),
Sachsen-Anhalt (IK 19), Schleswig-Holstein (IK 6),
Thiringen (IK 16).

Der groBere Teil zeigt seit 1998 einen mehr
oder weniger kontinuierlichen Anstieg der Be-
statigungsquoten (Bayern (IK 5), Berlin, Mecklen-
burg-Vorpommern (IK 18), Niedersachsen (IK 20),
Nordrhein-Westfalen (IK 3), (IK 10) und (IK 8),
Rheinland-Pfalz (IK 21), Saarland, Sachsen,
Schleswig-Holstein (IK 7), Thiringen (IK 24,
IK 17)).

Bei einigen Blutuntersuchungsstellen ist in 1999
ein deutlicher Anstieg der Bestatigungsquoten
auffallig, die im Jahr 2000 wieder in unterschied-
lich stark ausgeprdgtem AusmaB abfallen
(Rheinland-Pfalz (IK 21), Brandenburg (IK 27),
Hamburg, Schleswig-Holstein (IK 7), Thiringen
(IK 16)).

Zusammenfassung der Ergebnisse

Insbesondere bei dem Vergleich der Bestatigungs-
quoten mit dem ersten Jahr des Auswertungszeit-
raumes 1998 ist im Untersuchungsgut fast aller
teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen ein deut-
licher Anstieg der Bestatigungsquoten zu verzeich-
nen.

Bei den ubrigen Blutuntersuchungsstellen ist die
Bestédtigungsquote in etwa konstant, fallende Be-
statigungsquoten weist keine Institution auf.

Es existieren erhebliche regionale Unterschiede bei
der Erkennung einer Beeinflussung von Verkehrs-
teilnehmern durch ZWS auch innerhalb einzelner
Bundeslander.

4.3.3 Auswertung der Bestatigungsquote der
Verdachtsfélle der Polizei differenziert
nach Verkehrsunféllen, Anzeigen gem.
§§ 315¢/316 StGB sowie nach Anzeigen
gemaB § 24a (2) StVG

Die Verdachtsfélle der Polizei auf eine Beein-
flussung eines Verkehrsteilnehmers durch ZWS
(auBer Alkohol) werden innerhalb des Unter-
suchungszeitraumes bundesweit zunehmend
haufig bestatigt (vgl. 4.3.2). Eine grobe Differen-
zierung des Untersuchungsanlasses soll zeigen,
ob dies sowohl fir die Verdachtsfélle auf eine
Beeinflussung durch ZWS nach Unfallen aller Art,
polizeilichen Anzeigen gem. §§ 315c, 316 StGB
sowie den polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2)
StVG gilt. Zusétzlich wird dargestellt, in welchem
AusmalB die drei genannten Hauptuntersuchungs-
anldsse zu dem Anstieg der TBU beigetragen
haben.
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Dazu zeigt Bild 7 zunadchst die Entwicklung der
Fallzahlen zu den Untersuchungsanladssen und Bild
8 anschlieBend die Bestatigungsquoten der gerade
genannten Untersuchungsanlédsse [wiederum un-
terteilt in positive Falle (toxikologischer positiver
Befund oder Alkohol > 0,3%.) und ausschlieBlich
toxikologisch-positive Falle (Alkohol nicht berilick-
sichtigt)].

Da die Anderung des § 24a (2) StVG im August des
Jahres 1998 in Kraft getreten ist, ist in diesem Jahr
die Anzahl der TBUs gem. § 24a (2) StVG noch re-
lativ gering und vervierfacht sich im Jahr 1999. Im
Jahr 2000 verdoppelt sich die Anzahl der TBUs
gem. § 24a (2) StVG noch einmal ann&hernd. Im
Jahr 2001 stagniert die Anzahl der TBUs gem.
§ 24a (2) StVG. Uber den gesamten Untersu-
chungszeitraum steigen die Auftragszahlen gem.
§ 24a um den Faktor 8,3. Die Anzahl der TBU bei
Unféllen stieg im Gesamtuntersuchungszeitraum
um das 2,1-fache und bei polizeilichen Anzeigen
gem. §§ 315c, 316 StGB um das 2,3-fache.

Bei der Auswertung des Gesamtkollektivs sind die
Bestatigungsquoten im Hinblick auf eine Beeinflus-
sung durch ZWS auBer Alkohol bei den polizeili-
chen Anzeigen gem. § 24a (2) StVG deutlich am
héchsten. Die im Gesamtkollektiv der Anzeigen
gem. § 24a (2) StVG im Vergleich zu den Unféllen
erheblich hdheren Bestétigungsquoten lassen sich
im Untersuchungsgut aller Teilnehmer nachvollzie-
hen (Tabelle 9 und 11).

Im Jahr 1999 steigen die Bestéatigungsquoten fur
die polizeilichen Untersuchungsantrdge gem. § 24a
(2) StVG deutlich an, danach verbleiben sie auf
dem erreichten Niveau, liegen jedoch deutlich
héher als bei den beiden anderen Untersuchungs-
anlassen. Aber auch bei den Unféllen werden rela-
tiv konstant Bestatigungsquoten von um die 60 %
erreicht (Bild 9).

Die Tabellen 9-11 zeigen die Daten in der Uber-
sicht, aus denen die Bestatigungsquoten ermittelt
wurden. Nicht in den Tabellen aufgefiihrte, am Pro-
jekt teilnehmende Blutuntersuchungsstellen konn-
ten bei dem polizeilichen Untersuchungsauftrag
nicht unterscheiden, um welche Art von Verkehrs-
delikt es sich handelt, und wurden daher nicht in
die in diesem Abschnitt durchgefuhrte Ermittlung
der Bestédtigungsquoten nach Untersuchungsauf-
trag einbezogen. Ebenso wurde mit den in der Ta-
belle aufgefuihrten Blutuntersuchungsstellen ver-
fahren, die lediglich die Anzahl ihrer Negativbe-

funde ohne Untergliederung des Untersuchungs-
anlasses zur Verfuigung stellen konnten.

Die detaillierte Auflistung aller Unfélle (Tabelle 9)
bestédtigt auch fiur die einzelnen teilnehmenden
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316 StGB und polizeiliche Anzeigen gem. § 24a (2) StVG
nach Jahren
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Positive alles - An'.c(-.:‘il Antel
Bundesland K Jahr S = BAK Tox-pos Totall Gesamtfalle Positive Tox-pos
0.3 % (ohne BAK) Negative Pos + Neg | w. Gefamt V. Gesamt
in % in %
Berlin 23 2001 1 1 k. D. 1 k. D. k. D.
Brandenburg 27 1998 28 22 11 39 71,8 56,4
Brandenburg 27 1999 53 42 7 60 88,3 70,0
Brandenburg 27 2000 96 70 19 115 83,5 60,9
Brandenburg 27 2001 85 63 21 106 80,2 59,4
Baden-Wdrttemb. 11 2001 11 4 51 62 17,7 6,5
Hamburg 2 1998 69 54 12 81 85,2 66,7
Hamburg 2 1999 100 86 6 106 94,3 81,1
Hamburg 2 2000 98 87 31 129 76,0 67,4
Hamburg 2 2001 82 82 55 137 59,9 59,9
Hessen 1 1998 140 135 99 239 58,6 56,5
Hessen 1 1999 210 200 107 317 66,2 63,1
Hessen 1 2000 193 190 165 358 53,9 53,1
Hessen 1 2001 260 255 156 416 62,5 61,3
Hessen 26 1998 97 78 43 140 69,3 55,7
Hessen 26 1999 145 99 50 195 74,4 50,8
Hessen 26 2000 192 129 63 255 75,3 50,6
Hessen 26 2001 173 117 57 230 75,2 50,9
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 10 7 6 16 62,5 43,8
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 12 12 3 15 80,0 80,0
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 40 25 11 51 78,4 49,0
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 44 35 10 54 81,5 64,8
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 27 16 8 35 77,1 45,7
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 36 34 24 60 60,0 56,7
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 62 35 16 78 79,5 44,9
Niedersachsen 20 1998 12 12 k. D. 12 k. D. k. D.
Niedersachsen 20 1999 20 20 1 21 k. D. k. D.
Niedersachsen 20 2000 5 5 k. D. 5 k. D. k. D.
Niedersachsen 20 2001 16 16 1 17 k. D. k. D.
NRW 10 1998 38 38 19 57 66,7 66,7
NRW 10 1999 49 49 27 76 64,5 64,5
NRW 10 2000 119 119 59 178 66,9 66,9
NRW 10 2001 132 132 63 195 67,7 67,7
NRW 3 1998 124 71 8 132 93,9 53,8
NRW 3 1999 169 125 19 188 89,9 66,5
NRW 3 2000 145 104 13 158 91,8 65,8
NRW 3 2001 178 139 26 204 87,3 68,1
NRW 4 1998 41 41 k. D. 41 k. D. k. D.
NRW 4 1999 33 33 2 35 k. D. k. D.
NRW 4 2000 51 51 k. D. 51 k. D. k. D.
NRW 4 2001 50 50 k. D. 50 k. D. k. D.
Rheinland-Pfalz 21 1998 17 13 3 20 85,0 65,0
Rheinland-Pfalz 21 1999 18 15 1 19 94,7 78,9
Rheinland-Pfalz 21 2000 21 16 2 23 91,3 69,6
Rheinland-Pfalz 21 2001 31 29 3 34 91,2 85,3
Saarland 9 1998 45 39 4 49 91,8 79,6
Saarland 9 1999 75 65 6 81 92,6 80,2
Saarland 9 2000 58 47 5 63 92,1 74,6

Tab. 9: Anzahl Gesamtfalle der TBU bei Unféllen, Positive und Negative jeder teilnehmender Institution, sowie die Bestatigungs-

quoten der Verdachtsfalle der Polizei
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Positive alles Tox-pos Total Gesamtfalle P’grs]?tei}\llle ToA:-tsgs

Bundesland K Jahr > = BAK (ohne BAK) Negative Pos + Neg v. Gesamt v. Gesamt

0.3 % in % in %
Saarland 9 2001 52 48 3 55 94,5 87,3
Sachsen 13 1998 13 9 22 59,1 27,3
Sachsen 13 1999 14 11 25 56,0 24,0
Sachsen 13 2000 38 25 29 67 56,7 37,3
Sachsen 13 2001 41 33 31 72 56,9 45,8
Sachsen 25 1998 13 22 59,1 27,3
Sachsen 25 1999 22 26 84,6 34,6
Sachsen 25 2000 29 20 34 85,3 58,8
Sachsen 25 2001 51 35 15 66 77,3 53,0
Sachsen-Anhalt 19 1998 34 17 38 89,5 44,7
Sachsen-Anhalt 19 1999 48 25 28 76 63,2 32,9
Sachsen-Anhalt 19 2000 67 29 19 86 77,9 33,7
Sachsen-Anhalt 19 2001 65 33 28 93 69,9 35,5
Schleswig-Holst. 6 1998 60 52 4 64 93,8 81,3
Schleswig-Holst. 6 1999 72 64 14 86 83,7 74,4
Schleswig-Holst. 6 2000 88 69 7 95 92,6 72,6
Schleswig-Holst. 6 2001 76 61 8 84 90,5 72,6
Schleswig-Holst. 7 1998 35 26 6 41 85,4 63,4
Schleswig-Holst. 7 1999 32 30 4 36 88,9 83,3
Schleswig-Holst. 7 2000 52 42 8 60 86,7 70,0
Schleswig-Holst. 7 2001 38 29 7 45 84,4 64,4
Thuringen 16 1998 38 20 7 45 84,4 44,4
Thuringen 16 1999 40 26 9 49 81,6 53,1
Thuringen 16 2000 59 23 13 72 81,9 31,9
Thiringen 16 2001 70 39 21 91 76,9 42,9
Thiringen 17 1998 11 11 k. D. 11 k. D. k. D.
Thiringen 17 1999 56 56 k. D. 56 k. D. k. D.
Thuringen 17 2000 53 53 k. D. 53 k. D. k. D.
Thuringen 17 2001 89 89 k. D. 89 k. D. k. D.
Thuringen 24 1998 24 24 k. D. 24 k. D. k. D.
Thiringen 24 1999 14 14 k. D. 14 k. D. k. D.
Thiringen 24 2000 25 25 k. D. 25 k. D. k. D.
Thuringen 24 2001 29 29 1 30 k. D. k. D.
Summe 5.151 4.181 1.576 6.756

Tab. 9: Anzahl Gesamtfalle der TBU bei Unféllen, Positive und Negative jeder teilnehmender Institution, sowie die Bestatigungs-

quoten der Verdachtsfélle der Polizei (Fortsetzung)

Blutuntersuchungsstellen den Trend, dass die Be-
statigungsquote bei den Unféllen im Untersu-
chungszeitraum relativ konstant blieb. Die einzige
Ausnahme sind die beiden Institute aus Sachsen,
die jedoch mit einer Bestatigungsquote von um die
27 % im Jahr 1998 auch die deutlich niedrigsten
Ausgangswerte aufwiesen und mit Bestatigungs-
quoten von 45,8 bzw. 53 % im Jahr 2001 gewis-
sermaBen auf die Gesamtheit der Gruppe aufge-
schlossen haben.

Die detaillierte Auflistung aller TBUB nach polizeili-
chen Anzeigen gemaB §§ 315c, 316 (Tabelle 10)
zeigt fur das Untersuchungsgut einzelner Institute
relativ konstante Bestatigungsquoten, flr andere
(IK 10, 3, 21, 9, 13,19) aber einen Anstieg, insbe-
sondere von 1998 auf 1999 oder auch auf 2000.
Ein extremer Anstieg wie z. B. in Mecklenburg-Vor-
pommern (IK 18) von 38,5 % im Jahr 1998 auf 72,2
% im Jahr 1999 durfte auf geringe Einzelfallzahlen
wie z. B. N = 13 im Jahr 1998 zuriickzufiihren sein.
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Positive alles AnFe.iI Antel

Bundesland K Jahr - = BAK Tox-pos Tota] Gesamtfalle Positive Tox-pos

0.3 %o (ohne BAK) Negative Pos + Neg V. Qeﬁamt V. Qesamt
in % in %
Brandenburg 27 1998 52 46 5 57 91,2 80,7
Brandenburg 27 1999 61 53 5 66 92,4 80,3
Brandenburg 27 2000 136 108 10 146 93,2 74,0
Brandenburg 27 2001 149 119 10 159 93,7 74,8
Baden-Wirttemb. 11 2001 20 17 1 21 95,2 81,0
Hamburg 2 1998 131 116 14 145 90,3 80,0
Hamburg 2 1999 195 168 9 204 95,6 82,4
Hamburg 2 2000 173 155 21 194 89,2 79,9
Hamburg 2 2001 163 162 40 203 80,3 79,8
Hessen 1 1998 701 700 111 812 86,3 86,2
Hessen 1 1999 830 825 127 957 86,7 86,2
Hessen 1 2000 994 990 195 1.189 83,6 83,3
Hessen 1 2001 1.576 1.573 289 1.865 84,5 84,3
Hessen 26 1998 104 84 20 124 83,9 67,7
Hessen 26 1999 205 150 22 227 90,3 66,1
Hessen 26 2000 248 185 27 275 90,2 67,3
Hessen 26 2001 306 245 26 332 92,2 73,8
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 7 5 6 13 53,8 38,5
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 29 26 7 36 80,6 72,2
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 69 56 3 72 95,8 77,8
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 57 49 6 63 90,5 77,8
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 42 26 9 51 82,4 51,0
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 42 42 21 63 66,7 66,7
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 79 52 6 85 92,9 61,2
Niedersachsen 20 1998 k. D. k. D. k. D.
Niedersachsen 20 1999 k. D. k. D. k. D.
Niedersachsen 20 2000 k. D. k. D. k. D.
Niedersachsen 20 2001 3 3 k. D. 3 k. D. k. D.
NRW 10 1998 49 49 25 74 66,2 66,2
NRW 10 1999 68 68 30 98 69,4 69,4
NRW 10 2000 106 106 37 143 741 741
NRW 10 2001 97 97 16 113 85,8 85,8
NRW 3 1998 287 195 24 311 92,3 62,7
NRW 3 1999 340 250 14 354 96,0 70,6
NRW 3 2000 367 309 14 381 96,3 81,1
NRwW 3 2001 452 378 20 472 95,8 80,1
NRW 4 1998 23 23 k. D. 23 k .D. k. D.
NRW 4 1999 22 22 2 24 k. D. k. D.
NRW 4 2000 17 17 k. D. 17 k. D. k. D.
NRW 4 2001 20 20 k. D. 20 k. D. k. D.
RP 21 1998 67 47 7 74 90,5 63,5
RP 21 1999 54 44 56 96,4 78,6
RP 21 2000 96 77 13 109 88,1 70,6
RP 21 2001 84 67 91 92,3 73,6

Tab. 10: Anzahl Gesamtfélle der TBU gem. §§ 315c, 316 StGB, Positive und Negative jeder teilnehmenden Institution, sowie die Be-
stéatigungsquoten der Verdachtsfalle der Polizei
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Positive alles Ante.:il Antel
Bundesland K Jahr - - BAK Tox-pos Totall Gesamtfalle Positive Tox-pos
0.3 %o (ohne BAK) Negative Pos + Neg V. Qefamt V. Qefamt
in % in %
Saarland 9 1998 185 169 3 188 98,4 89,9
Saarland 9 1999 277 264 6 283 97,9 93,3
Saarland 9 2000 162 148 0 162 100,0 91,4
Saarland 9 2001 285 280 8 293 97,3 95,6
Sachsen 13 2000 6 4 2 8 75,0 50,0
Sachsen 13 2001 5 4 1 6 83,3 66,7
Sachsen 25 1998 24 19 2 26 92,3 73,1
Sachsen 25 1999 44 36 9 53 83,0 67,9
Sachsen 25 2000 83 71 12 95 87,4 74,7
Sachsen 25 2001 190 177 27 217 87,6 81,6
Sachsen-Anhalt 19 1998 5 2 0 5 100,0 40,0
Sachsen-Anhalt 19 1999 52 31 3 55 94,5 56,4
Sachsen-Anhalt 19 2000 103 62 1 104 99,0 59,6
Sachsen-Anhalt 19 2001 155 90 5 160 96,9 56,3
Schleswig-Holst. 6 1998 69 54 3 72 95,8 75,0
Schleswig-Holst. 6 1999 74 61 3 77 96,1 79,2
Schleswig-Holst. 6 2000 106 81 11 117 90,6 69,2
Schleswig-Holst. 6 2001 79 67 10 89 88,8 75,3
Schleswig-Holst. 7 1998 35 27 6 41 85,4 65,9
Schleswig-Holst. 7 1999 68 55 8 76 89,5 72,4
Schleswig-Holst. 7 2000 85 68 13 98 86,7 69,4
Schleswig-Holst. 7 2001 61 49 3 64 95,3 76,6
Thiringen 16 1998 27 13 3 30 90,0 43,3
Thiringen 16 1999 3 1 3 100,0 33,3
Thiringen 16 2000 57 32 11 68 83,8 47,1
Thiringen 16 2001 83 45 19 102 81,4 441
Thiringen 24 1998 4 4 k.D. 4 k. D. k. D.
Thiringen 24 1999 33 33 k.D. 33 k. D. k. D.
Thiringen 24 2000 190 190 k.D. 190 k. D. k. D.
Thiringen 24 2001 212 212 k.D. 212 k. D. k. D.
Summe 12.664

Tab. 10: Anzahl Gesamtfélle der TBU gem. §§ 315c, 316 StGB, Positive und Negative jeder teilnehmenden Institution, sowie die Be-
statigungsquoten der Verdachtsfalle der Polizei (Fortsetzung)

Tabelle 11 listet die TBUB der polizeilichen Anzei-
gen gem. § 24a (2) StVG auf. Vereinzelt werden Be-
statigungsquoten von 100 % erreicht. Auch hier
sind bei Extrembefunden geringe Einzelfallzahlen
zu beachten, genau wie bei Anderungen von 50 %
in den Bestatigungsquoten von einem Jahr zum

anderen z. B. in Mecklenburg-Vorpommern. Die im
Gesamtkollektiv verzeichnete Zunahme der Be-
statigungsquoten von 1998-2000 l&sst sich im Un-
tersuchungsgut vieler Blutuntersuchungsstellen
nachvollziehen.
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Positive alles AnFe.iI Antel

Bundesland K Jahr - = BAK Tox-pos Tota] Gesamtfalle Positive Tox-pos

0.3 %o (ohne BAK) Negative Pos + Neg V. Qeﬁamt V. Qeiamt
in % in %
Brandenburg 27 1998 35 29 4 39 89,7 74,4
Brandenburg 27 1999 51 49 2 53 96,2 92,5
Brandenburg 27 2000 114 102 10 124 91,9 82,3
Brandenburg 27 2001 46 40 4 50 92,0 80,0
Baden-Wirttemb. 11 2001 119 119 8 127 93,7 93,7
Hamburg 2 1998 25 22 1 26 96,2 84,6
Hamburg 2 1999 66 66 0 66 100,0 100,0
Hamburg 2 2000 51 50 3 54 94,4 92,6
Hamburg 2 2001 69 69 10 79 87,3 87,3
Hamburg 1 1999 148 148 9 157 94,3 94,3
Hamburg 1 2000 149 149 14 163 91,4 91,4
Hamburg 1 2001 89 89 9 98 90,8 90,8
Hamburg 26 1998 6 6 0 6 100,0 100,0
Hamburg 26 1999 0 100,0 100,0
Hamburg 26 2000 0 5 100,0 100,0
Hamburg 26 2001 23 23 8 31 74,2 74,2
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 6 3 2 8 75,0 37,5
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 4 4 0 4 100,0 100,0
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 16 15 2 18 88,9 83,3
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 15 15 3 18 83,3 83,3
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 1 1 0 1 100,0 100,0
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 2 1 0 2 100,0 50,0
Niedersachsen 20 1998 16 16 k. D. 16 k. D. k. D.
Niedersachsen 20 1999 58 58 9 67 86,6 86,6
Niedersachsen 20 2000 342 342 32 374 91,4 91,4
Niedersachsen 20 2001 119 118 9 128 93,0 92,2
NRW 10 1998 8 8 1 9 88,9 88,9
NRW 10 1999 15 15 2 17 88,2 88,2
NRW 10 2000 41 41 6 47 87,2 87,2
NRW 10 2001 17 17 6 23 73,9 73,9
NRW 3 1998 4 3 0 4 100,0 75,0
NRW 3 1999 25 21 0 25 100,0 84,0
NRW 3 2000 39 38 0 39 100,0 97,4
NRW 3 2001 157 156 18 175 89,7 89,1
NRW 4 1998 4 4 k. D. 4 k. D. k. D.
NRW 4 1999 20 20 k. D. 20 k. D. k. D.
NRW 4 2000 28 28 k. D. 28 k. D. k. D.
NRW 4 2001 7 7 k. D. 7 k. D. k. D.
RP 21 1998 49 39 10 59 83,1 66,1
RP 21 1999 75 67 8 83 90,4 80,7
RP 21 2000 95 77 11 106 89,6 72,6
RP 21 2001 89 77 9 98 90,8 78,6
Saarland 9 1998 9 7 0 9 100,0 77,8
Saarland 9 1999 273 271 4 277 98,6 97,8

Tab. 11: Anzahl Gesamtfélle der TBU gem. § 24a (2) StVG, Positive und Negative jeder teilnehmenden Institution, sowie die Be-
stéatigungsquoten der Verdachtsfalle der Polizei
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Positive alles Tox-pos Total Gesamtfalle P’zzrtei}\llle Tc'?;-tsgs

Bundesland K Jahr = B;AK (ohne BAK) Negative Pos + Neg | v. Gesamt v. Gesamt

0.3 % in % in %
Saarland 9 2000 420 418 10 430 97,7 97,2
Saarland 9 2001 464 464 16 480 96,7 96,7
Sachsen 13 1998 2 1 0 2 100,0 50,0
Sachsen 13 2000 25 25 2 27 92,6 92,6
Sachsen 13 2001 57 57 19 76 75,0 75,0
Sachsen 25 1999 3 3 0 3 100,0 100,0
Sachsen 25 2000 3 2 0 3 100,0 66,7
Sachsen 25 2001 6 6 0 6 100,0 100,0
Sachsen-Anhalt 19 1998 25 18 6 31 80,6 58,1
Sachsen-Anhalt 19 1999 31 24 9 40 77,5 60,0
Sachsen-Anhalt 19 2000 46 39 8 54 85,2 72,2
Sachsen-Anhalt 19 2001 29 28 13 42 69,0 66,7
Schleswig-Holst. 6 1998 29 28 1 30 96,7 93,3
Schleswig-Holst. 6 1999 49 46 1 50 98,0 92,0
Schleswig-Holst. 6 2000 108 106 10 118 91,5 89,8
Schleswig-Holst. 6 2001 84 82 9 93 90,3 88,2
Schleswig-Holst. 7 1998 6 6 0 6 100,0 100,0
Schleswig-Holst. 7 1999 94 94 2 96 97,9 97,9
Schleswig-Holst. 7 2000 246 245 29 275 89,5 89,1
Schleswig-Holst. 7 2001 404 404 34 438 92,2 92,2
Thuringen 16 1999 39 26 5 44 88,6 59,1
Thiringen 16 2001 45 45 4 49 91,8 91,8
Thiringen 24 1999 1 1 k. D. 1 k. D. k. D.
Thuringen 24 2000 6 6 k. D. 6 k. D. k. D.
Summe 5.151

Tab. 11: Anzahl Gesamtfélle der TBU gem. § 24a (2) StVG, Positive und Negative jeder teilnehmenden Institution, sowie die Be-
statigungsquoten der Verdachtsfalle der Polizei (Fortsetzung)

Zusammenfassung der Ergebnisse

Der bei der Auswertung der Bestétigungsquoten
des gesamten Untersuchungsguts kontinuier-
liche Anstieg der Bestatigungsquote polizeilicher
Verdachtsfalle fir die Tox-positiven Falle ist,
wie die Einzelauswertung der Untersuchungs-
anlasse zeigt, im Wesentlichen durch den uber-
proportional starken Anstieg der TBUs gem. § 24a
(2) StVG zu erklaren. Bei diesem Untersuchungs-
anlass werden im Untersuchungsgut aller Blut-
untersuchungsstellen die héchsten Bestatigungs-
quoten erreicht. Auch der Anstieg der Bestati-
gungsquoten nach polizeilichen Anzeigen ge-

maB §§ 315c, 316 StGB hat (insbesondere
vom Jahr 1998 auf das Jahr 1999, wie auch die
Einzelauswertung der TBUB der verschiedenen
Blutuntersuchungsstellen zeigt) einen relevanten
Beitrag zu dem Anstieg geleistet. Die Bestati-
gungsquoten fur die Unfélle sind konstant geblie-
ben, wobei jedoch zu berlcksichtigen ist, dass
sich die Anzahl der untersuchten Unfélle gleichzei-
tig verdoppelt hat. Ebenfalls ist zu berUcksichti-
gen, dass die Datenbasis firr die Bestatigungsquo-
ten im gesamten Untersuchungsgut insgesamt
fast doppelt so umfangreich wie die Datenbasis
bei der Auswertung nach Untersuchungsanldssen
ist.
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4.4 Auswertung der Nachweis-
haufigkeiten der verschiedenen
Substanzen im Zeitraum 1998-2001

4.4.1 Cannabis (THC)

Wie Tabelle 12 zu entnehmen ist, wurde in 17.094
Féllen der Nachweis des psychoaktiven Cannabis-
inhaltsstoffes Tetrahydrocannabinol (THC) gefihrt.
In der Tabelle wurden ebenfalls die Daten des In-

nenministeriums Baden-Wirttemberg zu positiven
THC-Nachweisen bei Verkehrsdelikten der Voll-
standigkeit halber aufgenommen. Fir die Berech-
nung der prozentualen Nachweishaufigkeit von
THC im Hinblick auf die Tox-positiven Félle wur-
den die Daten aus folgenden Griinden nicht ver-
wendet.

Fir das Land Baden-Wirttemberg wird seit dem
Jahr 2000 eine Statistik zur Nachweishaufigkeit

Nachweis . %-Anteil .
Bundesland K Jahr Tox-pos Cannabis- Nachweis Cannabis an %-Anteil THC
(ohne BAK) konsum THC Tox-pos an Tox-pos
(THCCOOH)

Bayern 5 1998 695 403 351 58,0 50,5
Bayern 5 1999 842 538 413 63,9 49,0
Bayern 5 2000 1.608 1.002 724 62,3 45,0
Bayern 5 2001 2.347 1.655 1.409 70,5 60
Berlin 14 1998 155 110 101 71,0 65,2
Berlin 14 1999 309 222 216 71,8 69,9
Berlin 14 2000 540 348 342 64,4 63,3
Berlin 14 2001 551 322 295 58,4 53,5
Berlin 23 2001 k. D. 1 1 k. D k.D
Brandenburg 27 1998 98 77 57 78,6 58,2
Brandenburg 27 1999 144 117 105 81,3 72,9
Brandenburg 27 2000 280 215 185 76,8 66,1
Brandenburg 27 2001 222 174 155 78,4 69,8
Baden-Wdrttemb. 11 2001 157 110 86 70,1 54,8
BW gesamt 2000 1.926 k. D 939 k. D 48,8
BW gesamt 2001 2.811 k.D 1.467 k. D 52,2
Hamburg 2 1998 192 108 91 56,3 47,4
Hamburg 2 1999 320 187 153 58,4 47,8
Hamburg 2 2000 292 180 131 61,6 44,9
Hamburg 2 2001 313 195 144 62,3 46,0
Hessen 1 1998 843 564 364 66,9 43,2
Hessen 1 1999 1.180 886 622 75,1 52,7
Hessen 1 2000 1.352 1.019 657 75,4 52,7
Hessen 1 2001 1.952 1.458 1.058 74,7 54,2
Hessen 26 1998 172 101 59 58,7 34,3
Hessen 26 1999 261 161 97 61,7 37,2
Hessen 26 2000 325 200 128 61,5 39,4
Hessen 26 2001 394 220 174 55,8 44,2
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 19 19 15 100,0 78,9
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 56 45 34 80,4 60,7
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 104 90 62 86,5 59,6
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 99 79 63 79,8 63,6
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 42 25 16 59,5 38,1
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 84 64 53 76,2 63,1
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 90 57 42 63,3 46,7
Niedersachsen 20 1998 32 19 14 59,4 43,8
Niedersachsen 20 1999 84 60 43 71,4 51,2
Niedersachsen 20 2000 349 252 225 72,2 64,5
Niedersachsen 20 2001 137 97 90 70,8 65,7

Tab. 12: Anzahl der Cannabis- sowie THC-positiven sowie als %-Anteil der Tox-positiven Falle
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Nachweis . %-Anteil .

Bundesland K Jahr Tox-pos Cannabis- Nachweis Cannabis an %-Anteil THC
(ohne BAK) konsum THC Tox-pos an Tox-pos
(THCCOOH)

NRW 10 1998 133 49 30 36,8 22,6
NRW 10 1999 184 85 60 46,2 32,6
NRW 10 2000 456 263 211 57,7 46,3
NRW 10 2001 455 266 208 58,5 45,7
NRW 3 1998 269 146 115 54,3 42,8
NRW 3 1999 396 246 184 62,1 46,5
NRW 3 2000 452 331 274 73,2 60,6
NRW 3 2001 697 503 443 72,2 63,6
NRW 4 1998 181 129 109 71,3 60,2
NRW 4 1999 278 201 151 72,3 54,3
NRW 4 2000 285 209 195 73,3 68,4
NRW 4 2001 308 199 183 64,6 59,4
Rheinland-Pfalz 21 1998 101 58 39 57,4 38,6
Rheinland-Pfalz 21 1999 128 81 70 63,3 54,7
Rheinland-Pfalz 21 2000 170 110 96 64,7 56,5
Rheinland-Pfalz 21 2001 174 130 104 747 59,8
Saarland 9 1998 214 187 150 87,4 70,1
Saarland 9 1999 605 484 420 80,0 69,4
Saarland 9 2000 612 477 359 77,9 58,7
Saarland 9 2001 799 637 478 79,7 59,8
Sachsen 13 1998 21 6 5 28,6 23,8
Sachsen 13 1999 39 24 16 61,5 41,0
Sachsen 13 2000 131 56 47 42,7 35,9
Sachsen 13 2001 284 152 130 53,5 45,8
Sachsen 25 1998 33 23 19 69,7 57,6
Sachsen 25 1999 49 35 29 71,4 59,2
Sachsen 25 2000 93 50 44 53,8 47,3
Sachsen 25 2001 218 127 106 58,3 48,6
Sachsen-Anhalt 19 1998 46 29 20 63,0 43,5
Sachsen-Anhalt 19 1999 83 76 55 91,6 66,3
Sachsen-Anhalt 19 2000 136 99 74 72,8 54,4
Sachsen-Anhalt 19 2001 152 111 82 73,0 53,9
Schleswig-Holst. 6 1998 140 73 40 52,1 28,6
Schleswig-Holst. 6 1999 195 89 72 45,6 36,9
Schleswig-Holst. 6 2000 281 158 140 56,2 49,8
Schleswig-Holst. 6 2001 244 135 127 55,3 52,0
Schleswig-Holst. 7 1998 59 38 27 64,4 45,8
Schleswig-Holst. 7 1999 179 97 78 54,2 43,6
Schleswig-Holst. 7 2000 356 171 143 48,0 40,2
Schleswig-Holst. 7 2001 482 321 265 66,6 55,0
Thiringen 16 1998 33 14 12 42,4 36,4
Thiringen 16 1999 55 34 34 61,8 61,8
Tharingen 16 2000 55 36 27 65,5 49,1
Thiringen 16 2001 131 99 83 75,6 63,4
Tharingen 17 1998 29 24 22 82,8 75,9
Thiringen 17 1999 57 49 36 86,0 63,2
Thiringen 17 2000 55 50 32 90,9 58,2
Thiringen 17 2001 89 74 56 83,1 62,9
Thiringen 24 1998 28 18 16 64,3 57,1
Tharingen 24 1999 50 23 19 46,0 38,0
Tharingen 24 2000 233 96 82 41,2 35,2
Thiringen 24 2001 251 113 96 45,0 38,2
Summe 32.563 18.671 17.094

Tab. 12: Anzahl der Cannabis- sowie THC-positiven sowie als %-Anteil der Tox-positiven Félle (Fortsetzung)
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von Opiaten, Cocain, Amphetamin und Cannabis
bei Verkehrsdelikten gefiihrt. Die Verwertbarkeit
der ausflihrlichen Statistik flr diese Studie ist je-
doch deutlich eingeschrénkt, da in der Statistik
neben den absoluten Nachweiszahlen der Einzel-
substanzen der Punkt Mehrfachkonsum gefihrt
wird. Beim Mehrfachkonsum wird nur dieser aufge-
fuhrt, Einzelsubstanzen werden in dem Falle des
Mehrfachkonsums nicht erfasst, sodass die Nach-
weishdufigkeiten der einzelnen Substanzen alle
sfalsch® zu niedrig liegen. Bei Ausschluss der
Daten aus Baden-Wirttemberg ergibt sich, dass in
14.687 Fallen THC nachgewiesen wurde, das ent-
spricht 52,8 % der gesamten toxikologisch als
positiv befundeten Falle.

THC wurde insgesamt am haufigsten von allen
ZWS bei Verkehrsdelikten nachgewiesen.

Es wurden weiterhin die Cannabis-Falle ausgewer-
tet, die zwar toxikologisch durch den Nachweis der
noch lange nach Konsum nachweisbaren THC-
Carbonséure eine Cannabisaufnahme bestéatigen,
jedoch im Hinblick auf die Wirksubstanz Tetrahy-
drocannabinol (THC) negativ sind (Cannabis-positi-
ve Félle).

In 18.671 fir die Auswertung einbezogenen (s. 0.)
Fallen wurde der Nachweis des unwirksamen Ab-
bauprodukts THC-Carbonsaure gefihrt. Dies ent-
spricht 67,1 % der gesamten toxikologisch positiv
befundeten Falle.

Der Differenzbetrag von 14,3 % entspricht den Fal-
len, in denen kein THC, sondern lediglich das un-
wirksame THC-Abbauprodukt THC-Carbonséure
nachgewiesen wurde. Bei diesen Fallen wird zwar
ein vorangegangener Cannabis-Konsum des Ver-
kehrsteilnehmers bestatigt, eine Beeinflussung
durch Cannabisinhaltsstoffe hat zum Zeitpunkt der
Blutenthahme jedoch nicht mehr vorgelegen.

Tabelle 12 zeigt die detaillierten Befunde zu THC-
positiven und Cannabis-positiven Fallen aller teil-
nehmenden Blutuntersuchungsstellen in der Uber-
sicht.

Bild 10 zeigt die Fallzahlentwicklung der Cannabis-
bzw. THC-positiven Falle der gesamten Datenbasis.

Bild 10 ist zu entnehmen, dass die relative Nach-
weishaufigkeit von THC in der Gesamtheit der TBUB
im Untersuchungszeitraum zugenommen hat. Der
Vergleich der absoluten Nachweish&ufigkeiten ergibt
eine Zunahme um den Faktor 3,3 (1998: 1.656 THC-
positive, 2001: 5.412 THC-positive).
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Bild 10: Fallzahlentwicklung der Cannabis- bzw. THC-positiven
Falle

Bei dem Vergleich der einzelnen Blutuntersu-
chungsstellen ist die Zunahme der absoluten
Nachweiszahlen fir THC Uberall nachzuvollziehen.
Die relative Nachweish&ufigkeit nimmt bei einigen
Blutuntersuchungsstellen (IK 14, 18, 9, 25, 17 und
24) hingegen ab.

Auch hier liegen wieder deutliche Unterschiede in-
nerhalb der einzelnen Bundeslander vor. In Thirin-
gen IK 16 nimmt die relative Nachweishaufigkeit
von 36,4 % auf 63,4 % zu, hingegen bei IK 17 von
75,9 % auf 62,9 % und bei IK 24 von 54,1 % auf
38,2 % ab. Auch in Nordrhein-Westfalen nimmt die
relative Nachweishdufigkeit bei IK 10 von 22,6 %
auf 45,7 % und IK 3 von 42,8 % auf 63,6 % zu, bei
IK 4 bleibt das Niveau um die 60 % herum relativ
konstant.

In Hessen nehmen die relativen Nachweishaufig-
keiten fir THC bei beiden Blutuntersuchungsstel-
len zu, jedoch auf unterschiedlich hohem Niveau,
IK 1 im Mittel 50,7 % und IK 26 im Mittel 39,8 %.

Es wurde bereits eingangs erwahnt, dass THC
selbst nicht unveradndert im Urin ausgeschieden
wird. Die durch die Polizeibeamten vor Ort einge-
setzten Schnelltests fiir den Urin kdnnen daher le-
diglich den unwirksamen Metaboliten THC-Car-
bonsdure nachweisen, der unter Umsténden, je
nach Art und AusmaB des vorangegangenen
Cannabiskonsums, etwa 1 Tag bis 2 Monate
nach dem letzten Konsum im Urin in messbaren
Konzentrationen ausgeschieden wird. Der Nach-
weis des psychoaktiven Cannabisinhaltsstoffes
THC ist im Blut hingegen nur im Bereich von Stun-
den nach vorangegangenem Konsum zu flhren.
Somit besteht bei dem Einsatz von Vor-Ort-Dro-
genschnelltests insbesondere im Hinblick auf ver-
ursachte Kosten durch toxikologische Blutuntersu-
chungen die Gefahr, dass der Anteil an ,falsch” po-
sitven TBUB, also den Proben mit ausschlieB3-
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lichem Nachweis des unwirksamen Abbauproduk-
tes THC-Carbonséaure im Blut, ansteigt.

Wahrend des Untersuchungszeitraumes ist davon
auszugehen, dass in verstarktem Ausmal von der
Polizei Vor-Ort-Schnelltests eingesetzt wurden.
Somit wurde auch die Nachweishaufigkeit von
THC-positiven und Cannabis-positiven wé&hrend
des Untersuchungszeitraumes ausgewertet.

Bei der Gesamtheit der TBUB steigt der Anteil an
den Tox-positiven Fallen fir die THC-positiven
Félle von 47,4 % auf 51,3 %, der Anteil der Can-
nabis-positiven steigt lediglich von 62,8 % auf
63,9 % (Bild 10). Der Anteil der Falle, bei denen
ausschlieBlich THC-Carbonsaure nachgewiesen
wurde, hat sich also von 15,4 % der Tox-positiven
im Jahr 1998 auf 12,6 % der Tox-positiven Falle
verringert.

Bemerkenswert sind in diesem Zusammenhang die
TBUB der Kieler Blutuntersuchungsstelle (IK 6). Bei
relativ konstantem Anteil der Cannabis-positiven
Falle steigt der Anteil der THC-positiven Falle von
28,6 % auf 52 % und damit auf fast gleiches Ni-
veau wie der Cannabis-positiven Falle.

Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB ist der
Cannabisinhaltsstoff THC die zentral wirksame
Substanz, die am haufigsten nachgewiesen wurde.
Die absolute Nachweishaufigkeit von THC nimmt
wéhrend des Untersuchungszeitraumes um den
Faktor 3,3 zu. Im Verhélinis zu der Zunahme der
gesamten TBUs (Zunahme um den Faktor 2,7, vgl.
Ziffer 4.3.2) hat die Nachweishaufigkeit von THC
stéarker zugenommen. Die Einzelauswertung der
TBUB der Blutuntersuchungsstellen zeigt jedoch
deutliche Unterschiede. In einigen Blutuntersu-
chungsstellen hat die relative Nachweishaufigkeit
von Cannabis abgenommen.

Im Verhéltnis zu den THC-positiven TBUB hat der
Anteil der lediglich fir THC-Carbonséaure positiven
TBUB abgenommen.

4.4.2 Cocain (Benzoylecgonin)

Cocain ist in nicht mit Natriumfluorid stabilisierten
Blutproben instabil und wird rasch hydrolysiert.
Wie bereits die Auswertung der Fragebdgen ge-
zeigt hat (vgl. 4.2.4), werden nur im Einzugsbereich
von 4 Blutuntersuchungsstellen Blutentnahmerdéhr-
chen verwendet, die Natriumfluorid enthalten. In
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Bild 11: Fallzahlentwicklung der Benzoylecgonin-positiven Falle

die Anlage des § 24a (2) StVG ist statt Cocain der
unwirksame Hauptmetabolit Benzoylecgonin auf-
genommen worden und wird an dieser Stelle aus-
gewertet. Die Anzahl der positiven Nachweise von
Benzoylecgonin bei Verkehrsdelikten steigt im Ge-
samtkollektiv um den Faktor 2,4. Der relative Anteil
der Benzoylecgonin-positiven Félle an den gesam-
ten Tox-positiven Féllen sinkt um 3,3 % (Bild 11).

Tabelle 13 zeigt die detaillierten Befunde aller teil-
nehmenden Blutuntersuchungsstellen in der Uber-
sicht. Dabei werden erhebliche Unterschiede so-
wohl innerhalb des Untersuchungszeitraumes von
Jahr zu Jahr wie auch erneut zwischen den einzel-
nen Blutuntersuchungsstellen deutlich.

Uber den gesamten Untersuchungszeitraum und
alle Blutuntersuchungsstellen gemittelt wurde in
12,6 % der Tox-positiven Falle Benzoylecgonin
nachgewiesen. Hamburg weist bei steigender Ten-
denz mit Uber 30 % den hdchsten Anteil an Ben-
zoylecgonin-positiven Fallen auf. In Baden-Wdrttem-
berg, Sachsen und Teilen Thiringens sind die nied-
rigsten Anteile der Benzoylecgonin-positiven Falle
mit um die 5 % zu verzeichnen. Bei den Zahlen aus
Baden-Wiurttemberg ist erneut darauf hinzuweisen,
dass die Zahlen aus einer Statistik des Innenminis-
teriums stammen und im Hinblick auf die Nachweis-
haufigkeit der einzelnen Substanzen zu niedrig an-
gegeben sind (vgl. 4.4.1). Sie wurden fur die Ermitt-
lung der Nachweish&ufigkeiten nicht einbezogen.

Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurde
in 12,6 % der Tox-positiven Falle Benzoylecgonin
nachgewiesen. Die Zunahme der absoluten Nach-
weishaufigkeit (Faktor 2,4) ist geringer als die Zu-
nahme der gesamten TBU (Faktor 2,7).

Die Nachweishaufigkeiten in einzelnen Regionen
liegen teils deutlich héher (Hamburg im Mittel
35 %) als auch niedriger (Thiringen IK 16 7,3 %)
als der Mittelwert aus der Gesamtheit der TBUB.
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Bundesland IK Jahr Tox-pos (ohne BAK) Ber:\lzic;/rllgz’zcsmin %_AntiLls)TiT(Z_;}gSngomn
Bayern 5 1998 695 73 10,5
Bayern 5 1999 842 107 12,7
Bayern 5 2000 1608 189 11,8
Bayern 5 2001 2.347 189 8,1
Berlin 14 1998 155 17 11,0
Berlin 14 1999 309 62 20,1
Berlin 14 2000 540 104 19,3
Berlin 14 2001 551 95 17,2
Brandenburg 27 1998 98 10 10,2
Brandenburg 27 1999 144 18 12,5
Brandenburg 27 2000 280 21 7,5
Brandenburg 27 2001 222 33 14,9
Baden-Wirttemb. 11 2001 157 6 3,8
BW gesamt 2000 1.926 84 4,4
BW gesamt 2001 2.811 113 4,0
Hamburg 2 1998 192 62 32,3
Hamburg 2 1999 320 108 33,8
Hamburg 2 2000 292 109 37,3
Hamburg 2 2001 313 112 35,8
Hessen 1 1998 843 183 21,7
Hessen 1 1999 1.180 203 17,2
Hessen 1 2000 1.352 216 16
Hessen 1 2001 1.952 301 15,4
Hessen 26 1998 172 34 19,8
Hessen 26 1999 261 43 16,5
Hessen 26 2000 325 44 13,5
Hessen 26 2001 394 69 17,5
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 19 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 56 5 8,9
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 104 11 10,6
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 99 7 71
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 42 3 71
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 84 9 10,1
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 90 13 14,4
Niedersachsen 20 1998 32 6 18,8
Niedersachsen 20 1999 84 12 14,3
Niedersachsen 20 2000 349 45 12,9
Niedersachsen 20 2001 137 13 9,5
NRW 10 1998 133 19 14,3
NRW 10 1999 184 33 17,9
NRW 10 2000 456 72 15,8
NRW 10 2001 455 56 12,6
NRW 3 1998 269 42 15,6
NRW 3 1999 396 76 19,2
NRW 3 2000 452 64 14,2
NRW 3 2001 697 101 14,5
NRW 4 1998 181 25 13,8
NRW 4 1999 278 35 12,6
NRW 4 2000 285 31 10,9
NRW 4 2001 308 39 12,7

Tab. 13: Anzahl der Benzoylecgonin-positiven sowie als %-Anteil der Tox-positiven Félle
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Bundesland IK Jahr Tox-pos (ohne BAK) Ber’:lzacl)c;/m:egl(s)nin %-AntilnBTir)\(z_g)élsecgonln
Rheinland-Pfalz 21 1998 101 7 6,9
Rheinland-Pfalz 21 1999 128 15 11,7
Rheinland-Pfalz 21 2000 170 16 9,4
Rheinland-Pfalz 21 2001 174 10 5,7
Saarland 9 1998 214 36 16,8
Saarland 9 1999 605 54 8,9
Saarland 9 2000 612 53 8,7
Saarland 9 2001 799 89 11,1
Sachsen 13 1998 21 3 14,3
Sachsen 13 1999 39 10 25,6
Sachsen 13 2000 131 29 22,1
Sachsen 13 2001 284 41 14,4
Sachsen 25 1998 33 2 6,1
Sachsen 25 1999 49 3 6,1
Sachsen 25 2000 93 4 43
Sachsen 25 2001 218 6 2,8
Sachsen-Anhalt 19 1998 46 10 21,7
Sachsen-Anhalt 19 1999 83 10 12,0
Sachsen-Anhalt 19 2000 136 37 27,2
Sachsen-Anhalt 19 2001 152 17 11,2
Schleswig-Holst. 6 1998 140 7 5,0
Schleswig-Holst. 6 1999 195 39 20,0
Schleswig-Holst. 6 2000 281 45 16,0
Schleswig-Holst. 6 2001 244 35 14,3
Schleswig-Holst. 7 1998 59 10 16,9
Schleswig-Holst. 7 1999 179 32 17,9
Schleswig-Holst. 7 2000 356 30 8,4
Schleswig-Holst. 7 2001 482 38 7,9
Thiringen 16 1998 33 1 3,0
Thiringen 16 1999 55 3 55
Thiringen 16 2000 55 4 7,3
Thiringen 16 2001 131 12 9,2
Thiringen 17 1998 29 3 10,3
Thiringen 17 1999 57 3 53
Thiringen 17 2000 55 3 55
Thiringen 17 2001 89 10 11,2
Thiringen 24 1998 28 4 14,3
Thiringen 24 1999 50 10 20,0
Thiringen 24 2000 233 25 10,7
Thiringen 24 2001 251 23 9,2
Summe bzw. % 32.566 4111 12,6

Tab. 13: Anzahl der Benzoylecgonin-positiven sowie als %-Anteil der Tox-positiven Falle (Fortsetzung)

4.4.3 Opiate (Morphin)

Morphin ist das wirksame Hauptabbauprodukt von
Diacetylmorphin (Heroin). Der Nachweis von Mor-
phin ist nicht beweisend flir eine Heroinaufnahme.
Das Morphin kann ebenfalls aus einer medika-
mentdsen wie einer missbrauchlichen Aufnahme
von Morphin als auch aus einer Aufnahme von

Codein stammen. In diesem Falle ist Morphin das
Abbauprodukt von Codein. Auch die Aufnahme
von Mohnsamen kann bei extremen Konstellatio-
nen zu messbaren Morphinkonzentrationen im Blut
fuhren (ANDRESEN und SCHMOLDT, 2004). Die
Praxis zeigt jedoch, dass die genannten Besonder-
heiten extrem selten auftreten.
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Morphin ist im Anlage zum § 24a (2) StVG aufge- 20
fuhrt. Die Anzahl der positiven Nachweise von Mor-
phin bei Verkehrsdelikten steigt im Gesamtkollektiv
um den Faktor 2,5. Der relative Anteil der Morphin-
positiven Félle an den gesamten Tox-positiven
Fallen sinkt um 2,3 % (Bild 12).

Tabelle 14 zeigt die detaillierten Befunde aller teil-
nehmenden Blutuntersuchungsstellen in der Uber-
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sicht. Bild 12: Fallzahlentwicklung der Morphin-positiven Flle

Bundesland IK Jahr Tox-pos (ohne BAK) NJS:‘F‘)’;’]?: %'A”t%')'x'\_":;gh'” an
Bayern 5 1998 695 101 14,5
Bayern 5 1999 842 138 16,4
Bayern 5 2000 1.608 191 11,9
Bayern 5 2001 2.347 380 16,2
Berlin 14 1998 155 2 1,3
Berlin 14 1999 309 11 3,6
Berlin 14 2000 540 20 3,7
Berlin 14 2001 551 34 6,2
Brandenburg 27 1998 98 1 1,0
Brandenburg 27 1999 144 2 1,4
Brandenburg 27 2000 280 3 1,1
Brandenburg 27 2001 222 4 1,8
Baden-Wirttemb. 11 2001 157 30 19,1
BW gesamt 2000 1.926 207 10,7
BW gesamt 2001 2.811 205 7,3
Hamburg 2 1998 192 37 19,3
Hamburg 2 1999 320 59 18,4
Hamburg 2 2000 292 53 18,2
Hamburg 2 2001 313 44 141
Hessen 1 1998 843 99 11,7
Hessen 1 1999 1.180 101 8,6
Hessen 1 2000 1.352 141 10,4
Hessen 1 2001 1.952 192 9,8
Hessen 26 1998 172 36 20,9
Hessen 26 1999 261 46 17,6
Hessen 26 2000 325 59 18,2
Hessen 26 2001 394 61 15,5
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 19 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 56 2 3,6
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 104 3 2,9
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 99 1 1,0
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 42 2 4,8
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 86 2 2,3
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 90 3 3,3
Niedersachsen 20 1998 32 6 18,8
Niedersachsen 20 1999 84 19 22,6
Niedersachsen 20 2000 349 48 13,8
Niedersachsen 20 2001 137 18 13,1
NRW 10 1998 133 40 30,1
NRW 10 1999 184 50 27,2

Tab. 14: Anzahl der Morphin-positiven sowie als %-Anteil der Tox-positiven Félle
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Bundesland IK Jahr Tox-pos (ohne BAK) Nl\jg:]g\r’ﬁ: %-Ant%l)lxl\_llsgghm an
NRW 10 2000 456 96 21,1
NRW 10 2001 455 79 17,4
NRW 3 1998 269 51 19,0
NRW 3 1999 396 70 17,7
NRW 3 2000 452 75 16,6
NRW 3 2001 697 100 14,3
NRW 4 1998 181 22 12,2
NRW 4 1999 278 24 8,6
NRW 4 2000 285 26 9,1
NRW 4 2001 308 33 10,7
Rheinland-Pfalz 21 1998 101 19 18,8
Rheinland-Pfalz 21 1999 128 21 16,4
Rheinland-Pfalz 21 2000 170 20 11,8
Rheinland-Pfalz 21 2001 174 21 12,1
Saarland 9 1998 214 29 13,6
Saarland 9 1999 605 63 10,4
Saarland 9 2000 612 87 14,2
Saarland 9 2001 799 129 16,1
Sachsen 13 1998 21 13 61,9
Sachsen 13 1999 39 8 20,5
Sachsen 13 2000 131 41 31,3
Sachsen 13 2001 284 60 21,1
Sachsen 25 1998 33 4 12,1
Sachsen 25 1999 49 2 41
Sachsen 25 2000 93 4 43
Sachsen 25 2001 218 10 4,6
Sachsen-Anhalt 19 1998 46 6 13,0
Sachsen-Anhalt 19 1999 83 4 4,8
Sachsen-Anhalt 19 2000 136 13 9,6
Sachsen-Anhalt 19 2001 152 12 7,9
Schleswig-Holst. 6 1998 140 24 17,1
Schleswig-Holst. 6 1999 195 42 21,5
Schleswig-Holst. 6 2000 281 49 17,4
Schleswig-Holst. 6 2001 244 36 14,8
Schleswig-Holst. 7 1998 59 9 15,3
Schleswig-Holst. 7 1999 179 21 11,7
Schleswig-Holst. 7 2000 356 19 5,3
Schleswig-Holst. 7 2001 482 21 4,4
Thiringen 16 1998 33 2 6,1
Thiringen 16 1999 55 1 1,8
Thiringen 16 2000 55 3 55
Thiringen 16 2001 131 8 6,1
Thiringen 17 1998 29 2 6,9
Thiringen 17 1999 57 2 3,5
Thiringen 17 2000 55 0 0,0
Thiringen 17 2001 89 5 5,6
Thiringen 24 1998 28 1 3,6
Thiringen 24 1999 50 1 2,0
Thiringen 24 2000 233 2 0,9
Thiringen 24 2001 251 4 1,6
Summe bzw. % 32.563 3.845 11,8

Tab. 14: Anzahl der Morphin-positiven sowie als %-Anteil der Tox-positiven Falle (Fortsetzung)
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Uber den gesamten Untersuchungszeitraum und
alle TBUB gemittelt, wurde in 11,8 % der Tox-posi-
tiven Falle Morphin nachgewiesen. Wie schon bei
dem Benzoylecgonin werden erhebliche Unter-
schiede zwischen den einzelnen Blutuntersu-
chungsstellen, sogar innerhalb der einzelnen Bun-
deslander, deutlich. In Sachsen fallt die relative
Nachweishaufigkeit im Untersuchungsgut des IFR
Leipzig (IK 13) von 61,9 % auf 21,1 % und im Un-
tersuchungsgut des IFR Dresden (IK 25) von 12,1
% auf 4,6 %. Das Saarland, Berlin und Bayern wei-
sen entgegen dem Trend leicht steigende relative
Nachweishaufigkeiten fur Morphin auf. In Branden-
burg liegt die relative Nachweishaufigkeit tber den
Untersuchungszeitraum bei nur 1 % -2 %.

Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB
wurde in 11,8 % der Tox-positiven Félle Morphin
nachgewiesen. Die Zunahme der absoluten Nach-
weishaufigkeit (Faktor 2,5) ist geringer als die Zu-
nahme der gesamten TBUs (Faktor 2,7).

Die Nachweishaufigkeiten in einzelnen Regionen
liegen deutlich niedriger (Brandenburg IK 27 1,3 %,
Thiringen IK 24 1,4 %) als der Mittelwert aus der
Gesamtheit der TBUB.

4.4.4 Amphetamin, Methamphetamin, MDMA,
MDE, MBDB (Gruppe Amphetamine/
Ecstasy)

Aus der Gruppe der Amphetamine (Amphetamin,
Methamphetamin) und der Ecstasy-Gruppe
(MDMA, MDE und MBDB) sind Amphetamin und
MDMA in der Anlage zum § 24a (2) StVG aufgefiihrt.

Da die Substanzen aus der Gruppe Amphetami-
ne/Ecstasy gleichartig wirken, werden sie gesam-
melt ausgewertet. Tabelle 15 enthélt jedoch auch
die absoluten Nachweishaufigkeiten der Einzel-
substanzen.

Die Gruppe der Amphetamine/Ecstasy zeigt bei
der Anzahl der positiven Nachweise bei Verkehrs-
delikten im Vergleich zu den anderen Drogengrup-
pen den stérksten Anstieg. Die Fallzahlen mit posi-
tivem Nachweis einer Substanz aus dieser Gruppe
stiegen bundesweit um den Faktor 4,9. Der relative
Anteil der positiven Falle aus der Gruppe der Am-
phetamine steigt um den Faktor 1,7 (vgl. Bild 13).

Tabelle 15 zeigt die detaillierten Befunde aller teil-
nehmenden Blutuntersuchungsstellen in der Uber-
sicht. Uber den gesamten Untersuchungszeitraum
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Bild 13: Fallzahlentwicklung der positiven Falle aus der Gruppe
der Amphetamine

1998 1999 2000 2001

—&— relative Nachweishaufigkeit Amphetamine/Ecstasy IK 16
—i— relative Nachweishaufigkeit Amphetamine/Ecstasy IK 17
—— relative Nachweish&ufigkeit Amphetamine/Ecstasy IK 24

Bild 14: Relative Nachweishdufigkeiten von Amphetaminen/
Ecstasy in Thiringen IK 16 IFR Erfurt, IK 17 IFGM Suhl,
IK 24 IFR Jena

und alle Blutuntersuchungsstellen gemittelt, wur-
de in 21,6 % der Tox-positiven Falle eine oder
mehrere Substanzen aus der Gruppe Amphetami-
ne/Ecstasy nachgewiesen. In den rechten vier Spal-
ten sind die absoluten Nachweishdufigkeiten der
einzelnen Amphetamine bzw. Amphetaminderivate
aufgefihrt. Im Untersuchungsgut aller Blutuntersu-
chungsstellen nimmt die Nachweishaufigkeit der
Gruppe Amphetamine/Ecstasy deutlich zu, bis auf
das Saarland, wo sich der relative Anteil der Am-
phetamine von 1998 bis 2001 nahezu halbiert.

Die héchsten relativen Nachweishaufigkeiten wer-
den in Thiringen (IK 24) mit 73,8 % der Tox-positi-
ven Falle erreicht. Die absoluten Fallzahlen mit
einem positiven Nachweis von Amphetaminen
und/oder Ecstasy sind dort seit dem Jahr 1999
héher als fir THC! Auch in Mecklenburg-Vorpom-
mern (IK 22) im Jahr 2001 und Schleswig-Holstein
(IK 7) im Jahr 2000 Ubersteigen die positiven TBUB
Amphetamin/Ecstasy-Fallzahlen die TBUB mit
einem positiven THC-Nachweis.

Auch bei der Gruppe der Amphetamine/Ecstasy zei-
gen sich innerhalb der Bundeslénder wieder erheb-
liche Unterschiede im Hinblick auf die relative Nach-
weishaufigkeit. Exemplarisch ist dies in Bild 14 fur
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Thuringen und in Bild 15 fir Hessen grafisch dar-
gestellt.

Die Unterschiede beziehen sich jedoch nicht nur
auf die relative Nachweishaufigkeit der ganzen
Gruppe, sondern auch auf die Nachweishaufigkei-
ten der Einzelsubstanzen. In 15,6 % der gesamten
Tox-pos TBUB wird MDMA nachgewiesen, in
12,1 % der Tox-pos Amphetamin und in 3,2 %
Methamphetamin. Die Reihenfolge der genannten
Nachweishaufigkeiten stimmt fiir die meisten Blut-
untersuchungsstellen, im Saarland wird Ampheta-
min jedoch haufiger nachgewiesen als MDMA. In
Thiringen und Sachsen sind die Verhaltnisse deut-
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Bild 15: Relative Nachweishaufigkeiten von Amphetaminen/
Ecstasy in Hessen, IK1 = IFT Frankfurt (Sidhessen), IK
17 = IFR GieBen (Nordhessen)

. %-Anteil . )
Tox-pos NaChWEIS. Amphetamin- Nachweis | Nachweis Nachweis | Nachweis

Bundesland IK Jahr Amphetamin- Amphet- | Metham-

(ohne BAK) gruppe an ) . MDMA MDE

gruppe amin phetamin
Tox-pos

Bayern 5 1998 695 42 6,0 27 4 16
Bayern 5 1999 842 85 10,1 44 11 65 3
Bayern 5 2000 1.608 522 32,5 155 71 467 27
Bayern 5 2001 2.347 400 17 188 50 295 6
Berlin 14 | 1998 155 8 5,2 7 0 4 0
Berlin 14 | 1999 309 82 26,5 61 3 53 6
Berlin 14 | 2000 540 165 30,6 96 3 141 6
Berlin 14 | 2001 551 146 26,5 101 0 125 0
Brandenburg 27 | 1998 98 24 24,5 23 0 7 0
Brandenburg 27 | 1999 144 52 36,1 33 2 28 0
Brandenburg 27 | 2000 280 105 37,5 41 8 86 2
Brandenburg 27 | 2001 222 78 35,1 42 6 59 3
Baden-Wurttemb.| 11 | 2001 157 19 12,1 1 0 19 1
BW gesamt 2000 1.926 189 9,8 k. D. k. D. k. D. k. D.
BW gesamt 2001 2.811 356 12,7 k. D. k. D. k. D. k. D.
Hamburg 2 1998 192 10 5,2 5 0 8 1
Hamburg 2 1999 320 38 11,9 13 0 36 0
Hamburg 2 2000 292 39 13,4 6 0 38 3
Hamburg 2 2001 313 43 13,7 10 1 41 0
Hessen 1 1998 843 224 31,0 202 2 86 3
Hessen 1 1999 1.180 315 30,4 222 10 193 4
Hessen 1 2000 1.352 331 23,8 152 23 254 7
Hessen 1 2001 1.952 412 22,0 214 64 285 28
Hessen 26 | 1998 172 6 3,5 5 0 1 0
Hessen 26 | 1999 261 8 3,1 6 0 4 0
Hessen 26 | 2000 325 14 4,3 6 0 12 0
Hessen 26 | 2001 394 54 13,7 29 8 46 8
Mecklenb.-Vorp. 18 | 1998 19 1 5,3 1 0 0 0
Mecklenb.-Vorp. 18 | 1999 56 8 14,3 5 1 5 0
Mecklenb.-Vorp. 18 | 2000 104 30 28,8 21 1 22 1
Mecklenb.-Vorp. 18 | 2001 929 40 40,4 37 0 35 3
Mecklenb.-Vorp. 22 | 1999 42 8 19,0 - - 7 -
Mecklenb.-Vorp. 22 | 2000 84 20 23,8 0 2 19 0
Mecklenb.-Vorp. 22 | 2001 90 48 53,3 - 2 40 3
Niedersachsen 20 | 1998 32 2 6,3 0 0 2 0
Niedersachsen 20 | 1999 84 7 8,3 2 0 6 0
Niedersachsen 20 | 2000 349 48 13,8 12 3 37 0
Niedersachsen 20 | 2001 137 22 16,1 6 1 21 1

Tab. 15: Anzahl der Amphetamingruppe-positiven Falle sowie als %-Anteil der Tox-positiven Falle und absolute Nachweishaufig-

keiten einzelner Amphetamine und Amphetaminderivate
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Nachweis %o-Antell |\ chweis | Nachweis . .
Bundesland IK | Jahr | TO%POS Amphetamin- Amphetamin- Amphet- | Metham- Nachweis | Nachweis
(ohne BAK) gruppe an ) . MDMA MDE
gruppe amin phetamin
Tox-pos

NRW 10 | 1998 133 14 11,4 13 0 3 1
NRwW 10 | 1999 184 21 15,8 17 0 9 2
NRW 10 | 2000 456 72 22,4 29 6 59 4
NRwW 10 | 2001 455 102 22,4 62 9 75 3
NRW 3 1998 269 46 17,1 44 0 8 0
NRW 3 | 1999 396 76 19,2 67 0 26 1
NRwW 3 2000 452 84 18,6 62 0 51 2
NRW 3 2001 697 155 22,2 116 16 82 8
NRwW 4 1998 181 9 5,0 6 0 3 0
NRW 4 1999 278 22 7,9 10 0 19 0
NRW 4 2000 285 26 9,1 8 0 24 0
NRwW 4 2001 308 66 21,4 26 0 57 11
Rheinland-Pfalz 21 1998 101 21 20,8 13 0 0 4
Rheinland-Pfalz 21 1999 128 46 35,9 25 0 9 3
Rheinland-Pfalz 21 2000 170 50 29,4 14 1 25 4
Rheinland-Pfalz 21 2001 174 64 36,8 28 11 31 4
Saarland 9 1998 214 87 40,7 85 0 14 5
Saarland 9 1999 605 226 37,4 193 6 108 2
Saarland 9 2000 612 167 27,3 113 14 106 4
Saarland 9 2001 799 177 22,2 117 20 99 5
Sachsen 13 | 1998 21 0 0,0 0 0 0 0
Sachsen 13 | 1999 39 10 25,6 5 6 5 0
Sachsen 13 | 2000 131 30 22,9 16 22 15 0
Sachsen 13 | 2001 284 104 36,6 55 74 63 1
Sachsen 25 | 1998 33 3 9,1 3 2 0 0
Sachsen 25 | 1999 49 20 40,8 18 19 8 0
Sachsen 25 | 2000 93 54 58,1 36 49 21 0
Sachsen 25 | 2001 218 125 57,3 101 100 43 1
Sachsen-Anhalt 19 | 1998 46 7 15,2 7 3 2 0
Sachsen-Anhalt 19 | 1999 83 8 9,6 5 3 3 0
Sachsen-Anhalt 19 | 2000 136 15 11,0 2 6 12 0
Sachsen-Anhalt 19 | 2001 152 43 28,3 9 4 37 2
Schleswig-Holst. 6 1998 140 0 0,0 0 0 0 0
Schleswig-Holst. 6 1999 195 9 4,6 3 0 9 0
Schleswig-Holst. 6 2000 281 18 6,4 7 0 16 4
Schleswig-Holst. 6 2001 244 46 18,9 24 2 44 1
Schleswig-Holst. 7 1998 59 1 1,7 1 0 0 0
Schleswig-Holst. 7 1999 179 76 42,5 28 1 66 0
Schleswig-Holst. 7 2000 356 190 53,4 25 2 182 23
Schleswig-Holst. 7 2001 482 192 39,8 43 1 183 3
Thuringen 16 | 1998 33 2 6,1 2 0 1 0
Thiringen 16 | 1999 55 6 10,9 1 1 1 0
Thuringen 16 | 2000 55 9 16,4 2 2 9 3
Thuringen 16 | 2001 131 35 26,7 18 11 26 6
Thiringen 17 | 1998 29 5 17,2 4 1 2 0
Thuringen 17 | 1999 57 12 21,1 11 1 4 0
Thiringen 17 | 2000 55 21 38,2 11 5 2 0
Thuringen 17 | 2001 89 39 43,8 20 11 27 0
Thuringen 24 | 1998 28 5 17,9 5 1 0 0
Thiringen 24 | 1999 50 25 50,0 14 14 17 0
Thuringen 24 | 2000 233 172 73,8 26 126 88 0
Thiringen 24 | 2001 251 155 61,8 36 85 73 4
Summe 32.257 6.969 21,6 3.369 911 4.330 226

Tab. 15: Anzahl der Amphetamingruppe-positiven Falle sowie als %-Anteil der Tox-positiven Félle und absolute Nachweish&ufig-
keiten einzelner Amphetamine und Amphetaminderivate (Fortsetzung)
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lich anders. In Thiringen (IK 24) wird in 40,2 % der
gesamten Tox-pos TBUB Methamphetamin nach-
gewiesen, in 31,7 % MDMA und in 14,4 % Am-
phetamin. In Sachsen (IK 25) in 43,2 % der Tox-pos
Methamphetamin, 40,3 % Amphetamin und 18,4
% MDMA.

In Thiringen (IK 24) ist Methamphetamin damit die
am haufigsten nachgewiesene Einzelsubstanz (226
pos Methamphetamin) gefolgt von THC (213 pos).
In Sachsen ist Methamphetamin nach THC die am
haufigsten nachgewiesene Einzelsubstanz.

Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurden
in 21,6 % der Tox-positiven Falle eine oder mehre-
re Substanzen aus der Amphetamine/Ecstasy-
Gruppe nachgewiesen. Die Gruppe der Ampheta-
mine/Ecstasy zeigt bei der Anzahl der positiven
Nachweise bei Verkehrsdelikten im Vergleich zu den
anderen Drogengruppen den starksten Anstieg. Die
absoluten Fallzahlen mit positivem Nachweis einer
Substanz aus dieser Gruppe stiegen bundesweit
um den Faktor 4,9 und damit deutlich starker als die
Gesamtfallzahl der TBUs (Faktor 2,7).

Die Nachweishaufigkeiten in einzelnen Regionen
liegen in Thiringen (IK 24), Mecklenburg-Vorpom-
mern (IK 22), Schleswig-Holstein (IK 7) fir einzelne
Jahre hoher als fur THC.

Die Auswertung der Nachweishaufigkeiten einzel-
ner Substanzen aus der Gruppe Amphetamine/
Ecstasy zeigt, dass in den meisten Blutuntersu-
chungsstellen am haufigsten MDMA (15,6 % von
Tox-pos), gefolgt von Amphetamin (12,1 %) und
Methamphetamin (3,2 %) nachgewiesen wird. In
Thiringen (IK 24) ist Methamphetamin die am hau-
figsten und in Sachsen (IK 25) nach THC die am
zweithaufigsten nachgewiesene Einzelsubstanz!

4.4.5 Methadon - Heroinsubstitutionsmittel

Methadon wird bekanntlich zur Substitutionsthera-
pie heroinabhéngiger Personen eingesetzt. Es fand
jedoch auch Eingang in die Drogenszene und wird
(insbesondere bei schlechter Heroinqualitat) dort in
relevantem Umfang missbréduchlich konsumiert.
Methadon ist in der Anlage zum § 24a (2) StVG
nicht aufgeflhrt.

An dieser Stelle wird zusatzlich zum Methadon der
Vollsténdigkeit halber auch Dihydrocodein mitaus-
gewertet, das insbesondere in Slddeutschland
neben Methadon in groBem Umfang zur Substituti-

on Heroinabhéngiger eingesetzt wurde. Tabelle 16
zeigt die Anzahl der Félle mit dem positiven Nach-
weis von Methadon, Dihydrocodein und Buprenor-
phin sowie deren prozentualen Anteil an den Tox-
positiven Fallen.

Es sei an dieser Stelle noch einmal darauf hinge-
wiesen (vgl. 3.1.12 und 4.2.4), dass in Thiringen (IK
16, 17, 24), in Sachsen (IK 25) und Sachsen-Anhalt
(IK 19) routinemaBig nicht auf Methadon getestet
wird, sondern lediglich bei konkreten Verdachts-
momenten. Die Berliner Daten zum Nachweis von
Methadon waren nicht verfligbar. Diese sechs Blut-
untersuchungsstellen wurden aus dem Kollektiv
bei der Ermittlung der Fallzahlentwicklung daher
ausgeklammert (Bild 16 und 17).

Der relative Anteil der positiven Falle flr Heroinsub-
stitutionsmittel hat sich im Untersuchungszeitraum
mehr als halbiert, wahrend die absoluten Fallzahlen
um das 1,4-fache gestiegen sind. Wird ausschlieB3-
lich Methadon ausgewertet, ergibt sich eine Ver-
dopplung der absoluten Anzahl der positiven Nach-
weise. Bei Ausschluss der o. g. Blutuntersuchungs-
stellen ergibt sich fir den gesamten Untersu-
chungszeitraum eine relative Nachweishaufigkeit
von 7,6 % flr Heroinsubstitutionsmittel und eine re-
lative gemittelte Nachweishaufigkeit von 6 % fir
Methadon und von 1,3 % flr Dihydrocodein. Wer-
den die genannten Untersuchungsstellen nicht aus
der Ermittlung der relativen Nachweishaufigkeit
ausgeschlossen, ergeben sich die in Tabelle 16
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in der letzten Zeile aufgefiuihrten Werte von 5,7 %
(Heroinsubstitutionsmittel) und 4,5 % (Methadon).

Die gemittelten Werte geben insbesondere bei den
Heroinsubstitutionsmitteln die tatsachlichen Verhalt-
nisse nur sehr unzureichend wieder. Im Osten
Deutschlands spielen Substitutionsmittel im Stra-
Benverkehr so gut wie keine Rolle. Im Umland der
Stadte mit hohen Substitutionsquoten (Hamburg,
Minchen, Frankfurt), insbesondere in Hamburg, wer-
den Heroinsubstitutionsmittel anndhernd genauso
héufig nachgewiesen wie Morphin (vgl. Tabelle 14).

Im Jahr 2001 spielt von den Substitutionsmitteln
faktisch nur noch das Methadon eine Rolle. Bupre-
norphin ist erst seit 2001 in Deutschland zur Subs-
titution zugelassen und wurde nur in einem Fall
nachgewiesen.

Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurde
in 7,6 % der Tox-positiven Félle eine Substanz
aus der Gruppe der Heroinsubstitutionsmittel
nachgewiesen, in 6 % der Félle Methadon. Die ab-
solute Nachweishaufigkeit der Gruppe der Heroin-
substitutionsmittel nimmt wéhrend des Untersu-
chungszeitraumes um den Faktor 1,4, die absolute
Nachweishaufigkeit des Methadons um den Faktor
2 zu. Im Verhéltnis zu der Zunahme der gesamten
TBUs (Zunahme um den Faktor 2,7, vgl. Ziffer
4.3.2) hat die Nachweishdufigkeit von Methadon
weniger stark zugenommen. Die Bundeslander, die
bereits eine sehr geringe Nachweishaufigkeit bei
Morphin aufwiesen, weisen auch bei Methadon ex-
trem niedrige Nachweishdufigkeiten auf bzw. es
wird gar nicht routinemaBig auf Methadon gepruft.

Nachweis | %-Anteil Heroin- . .
Tox-pos . o . . %-Anteil .| Nachweis
Bundesland K | Jahr (ohne He.r0|r"|— substitutionsmittel| Nachweis Methadon an Nachweis Bupre-
BAK) substl.tutlons- an Methadon Tox-pos DHC norphin
mittel Tox-pos
Bayern 5 1998 695 143 20,6 67 9,6 86 0
Bayern 5 1999 842 83 9,9 54 6,4 35 0
Bayern 5 | 2000 1.608 108 6,7 88 55 25 0
Bayern 5 | 2001 2.347 151 6,4 126 5,4 19 0
Berlin 14 | 1998 155 1 0,6 1 0,6 k.D. k.D.
Berlin 14 | 1999 309 2 0,6 2 0,6 k.D. k.D.
Berlin 14 | 2000 540 k. D. k. D. k. D. k. D. k. D. k. D.
Berlin 14 | 2001 551 k. D. k. D. k. D. k. D. k. D. k. D.
Brandenburg 27 | 1998 98 0 0,0 0 0,0 0 0
Brandenburg 27 | 1999 144 0 0,0 0 0,0 0 0
Brandenburg 27 | 2000 280 2 0,7 2 0,7 0 0
Brandenburg 27 | 2001 222 1 0,5 1 0,5 0 0
Baden-Wirttemb. | 11 | 2001 157 13 8,3 13 8,3 0 0
BW gesamt 2000 1.926 k. D. 0,0 k. D. 0,0 k. D. k. D.
BW gesamt 2001 2.811 k. D. 0,0 k. D. 0,0 k. D. k. D.
Hamburg 2 1998 192 42 21,9 35 18,2 10 0
Hamburg 2 1999 320 51 15,9 47 14,7 4 0
Hamburg 2 | 2000 292 39 13,4 38 13,0 4 0
Hamburg 2 | 2001 313 34 10,9 33 10,5 0 1
Hessen 1 1998 843 104 12,3 65 7,7 47 0
Hessen 1 1999 1.180 77 6,5 57 4,8 25 0
Hessen 1 2000 1.352 75 5,5 69 5,1 7 0
Hessen 1 2001 1.952 121 6,2 109 5,6 12 0
Hessen 26 | 1998 172 13 7,6 11 6,4 2 0
Hessen 26 | 1999 261 24 9,2 21 8,0 5 0
Hessen 26 | 2000 325 28 8,6 28 8,6 0 0
Hessen 26 | 2001 394 46 11,7 43 10,9 3 0
Mecklenb.-Vorp. 18 | 1998 19 0 0,0 0 0,0 0 0
Mecklenb.-Vorp. 18 | 1999 56 0 0,0 0 0,0 0 0
Mecklenb.-Vorp. 18 | 2000 104 2 1,9 0 0,0 2 0
Mecklenb.-Vorp. 18 | 2001 99 1 1,0 0 0,0 1 0
Mecklenb.-Vorp. 22 | 1999 42 0 0,0 0 0,0 1 0
Mecklenb.-Vorp. 22 | 2000 86 0 0,0 0 0,0 0 0
Mecklenb.-Vorp. 22 | 2001 90 1 1,1 1 1,1 0 0

Tab. 16: Anzahl der Methadon-, DHC- und Buprenorphin- (Heroinsubstitutionsmittel-)positiven Falle sowie als %-Anteil der Tox-po-

sitiven Félle
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Nachweis %-Anteil Heroin- . .
Tox-pos . o . . %-Anteil .| Nachweis
Bundesland K Jahr (ohne ngom- substitutionsmittel| Nachweis Methadon an Nachweis Bupre-
BAK) substljcutlons- an Methadon Tox-pos DHC norphin
mittel Tox-pos

Niedersachsen 20 | 1998 32 5 15,6 2 6,3 3 0
Niedersachsen 20 | 1999 84 7 8,3 4 4,8 3 0
Niedersachsen 20 | 2000 349 3 0,9 2 0,6 1 0
Niedersachsen 20 | 2001 137 6 4,4 6 4,4 1 0
NRW 10 | 1998 133 11 8,3 11 8,3 1 0
NRW 10 | 1999 184 23 12,5 23 12,5 0 0
NRW 10 | 2000 456 40 8,8 39 8,6 3 0
NRW 10 | 2001 455 41 9,0 41 9,0 0 0
NRW 3 1998 269 26 9,7 19 71 7 0
NRW 3 1999 396 51 12,9 45 11,4 7 0
NRW 3 2000 452 40 8,8 39 8,6 2 0
NRW 3 2001 697 53 7,6 50 7,2 5 0
NRW 4 1998 181 15 8,3 8 4,4 7 0
NRW 4 1999 278 33 11,9 31 11,2 2 0
NRW 4 2000 285 34 11,9 33 11,6 2 0
NRW 4 2001 308 25 8,1 24 7,8 1 0
Rheinland-Pfalz 21 1998 101 10 9,9 8 79 4 0
Rheinland-Pfalz 21 1999 128 14 10,9 11 8,6 3 0
Rheinland-Pfalz 21 2000 170 13 7,6 13 7,6 1 0
Rheinland-Pfalz 21 | 2001 174 9 52 8 4,6 0 0
Saarland 9 1998 214 15 7,0 12 5,6 5 0
Saarland 9 1999 605 28 4,6 17 2,8 11 0
Saarland 9 2000 612 20 3,3 14 2,3 7 0
Saarland 9 2001 799 30 3,8 25 3,1 4 0
Sachsen 13 | 1998 21 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen 13 | 1999 39 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen 13 | 2000 131 1 0,8 0 0,0 1 0
Sachsen 13 | 2001 284 9 3,2 4 1,4 2 0
Sachsen 25 | 1998 33 1 3,0 0 0,0 1 0
Sachsen 25 | 1999 49 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen 25 | 2000 93 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen 25 | 2001 218 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen-Anhalt 19 | 1998 46 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen-Anhalt 19 | 1999 83 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen-Anhalt 19 | 2000 136 1 0,7 1 0,7 0 0
Sachsen-Anhalt 19 | 2001 152 0 0,0 0 0,0 0 0
Sachsen-Anhalt 6 1998 140 18 12,9 0 0,0 15 0
Sachsen-Anhalt 6 1999 195 37 19,0 13 6,7 19 0
Schleswig-Holst. 6 2000 281 23 8,2 19 6,8 4 0
Schleswig-Holst. 6 2001 244 17 7,0 15 6,1 0 0
Schleswig-Holst. 7 1998 59 5 8,5 4 6,8 1 0
Schleswig-Holst. 7 1999 179 17 9,5 8 4,5 9 0
Schleswig-Holst. 7 2000 356 13 3,7 9 2,5 5 0
Schleswig-Holst. 7 2001 482 4 0,8 3 0,6 1 0
Thiringen 16 | 1998 33 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 16 | 1999 55 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 16 | 2000 55 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 16 | 2001 131 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 17 | 1998 29 1 3,4 0 0,0 1 0
Thiringen 17 | 1999 57 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 17 | 2000 55 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 17 | 2001 89 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 24 | 1998 28 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiringen 24 | 1999 50 2 4,0 2 4,0 0 0
Thiringen 24 | 2000 233 1 0,4 1 0,4 0 0
Thiringen 24 | 2001 251 1 0,4 1 0,4 0 0
Summe bzw. % 32.563 1.865 5,7 1.476 4,5 434 1

Tab. 16: Anzahl der Methadon-, DHC- und Buprenorphin- (Heroinsubstitutionsmittel-)positiven Féalle sowie als %-Anteil der Tox-po-
sitiven Félle (Fortsetzung)



4.4.6 Benzodiazepine

Die Benzodiazepine umfassen eine Gruppe unter-
schiedlicher Einzelsubstanzen, von denen zur Zeit
der Befundauswertung insgesamt 23 als Medika-
ment am Markt verfugbar sind. Die Substanzen
dieser Gruppe haben eine hypnotische, anxiolyti-
sche und antikonvulsive Wirkung. Sie werden
daher therapeutisch als Hypnotika, zur Behandlung
von Spannungs-, Erregungs- und Angstzustanden
und als Antiepileptika eingesetzt. Benzodiazepine
kénnen bei Langzeitanwendung sowohl eine psy-
chische als auch eine physische Abhangigkeit ver-
ursachen. Aber auch in der Drogenszene werden
Benzodiazepine in groBem Umfang missbrauchlich
konsumiert.

Benzodiazepine sind nicht in der Anlage zum § 24a
(2) StVG enthalten.

19 dieser Substanzen wurden im Rahmen der Stu-
die von zumindest einer teilnehmenden Blutunter-
suchungsstelle nachgewiesen. Eine Einzelauswer-
tung der nachgewiesenen Stoffe wére sowohl aus
Griinden der Ubersichtlichkeit als auch aus phar-
makologischen Griinden nicht sinnvoll. Daher wur-
den die Benzodiazepine zur Benzodiazepingruppe
zusammengefasst und gemeinsam ausgewertet
(vgl. 3.1.13). Um auch Falle mitzuerfassen, die aus-
schlieBlich wirksame Metabolite (Abbauprodukte)
(z. B. 7-Aminoflunitrazepam) enthielten, wurde
zusatzlich die Gruppe Benzometabolite (vgl.
3.1.13) gebildet und bei der Auswertung mit-
berlcksichtigt.

Um jedoch eine Ubersicht zu geben, welche Ben-
zodiazepine im StraBenverkehr nachgewiesen wer-
den, zeigt Tabelle 18 die absoluten Nachweishdu-
figkeiten der einzelnen Benzodiazepine bzw. deren
Metabolite. Der analytische Nachweis eines Meta-
boliten wurde, soweit moéglich, der Aufnahme der
jeweiligen Muttersubstanz zugeordnet. Bei der
Auswertung der Nachweishaufigkeiten der Einzel-
substanzen ergeben sich Schwierigkeiten, wenn
auch der Metabolit selbst als Arzneistoff im Handel
ist (Diazepam und Nordiazepam, Oxazepam, Te-
mazepam sowie Lormetazepam und Lorazepam).
Fir diese Félle wurde wie in Tabelle 17 dargestellt
verfahren. Der theoretisch mdgliche Sonderfall,
dass sowohl Mutter als auch Tochtersubstanz auf-
genommen wurden, findet hier keine Berlcksichti-

gung.

Die Ergebnisse der bereinigten Abfrage sind in
Spalte 4 der Tabelle 18 aufgefiihrt. Spricht man

Nachweis von

Aufnahme von

Muttersubstanz Muttersubstanz
nur Tochtersubstanz Tochtersubstanz
Mutter und Tochtersubstanz Muttersubstanz

Tab. 17: Vorgehensweise fir die Einordnung der Aufnahme ver-
schiedener Benzodiazepine

Agruppe Analyt Anzahl Birrir;iﬁf ©
Benzodiazepine | Diazepam 2.857 2.857
Benzometabolite | Nordiazepam 2.857 110
Benzodiazepine | Oxazepam 1.495 76
Benzodiazepine | Temazepam 532 6
Benzodiazepine | Benzodiazepine (IC) 364 364
Benzodiazepine | Bromazepam 274 274
Benzodiazepine | Flunitrazepam 171 171
Benzometabolite | Aminoflunitrazepam 160 0
Benzodiazepine | Lorazepam 157 157
Benzodiazepine | Tetrazepam 47 47
Benzodiazepine | Clonazepam 39 39
Benzometabolite | Desalkylflurazepam 34 0
Benzodiazepine | Nitrazepam 25 25
Benzodiazepine | Flurazepam 16 16
Benzodiazepine | Lormetazepam 14 14
Benzodiazepine | Alprazolam 13 13
Benzodiazepine | Clobazam 9 9
Benzometabolite | Norflunitrazepam 6 0
Benzometabolite | Norclobazam 6 0
Benzodiazepine | Chlordiazepoxid 3 3
Benzodiazepine | Triazolam 3 3
Benzodiazepine | Medazepam 1 1
Benzodiazepine | Brotizolam 1 1
Benzometabolite Ej;r;:;gﬁ_ 1 0
Benzometabolite 5&?:;:;?;: 1 0

Tab. 18: Absolute Nachweishaufigkeit der Benzodiazepine bzw.
deren Metabolite

also Uber Benzodiazepine im StraBenverkehr, wird
aus der Tabelle 18 deutlich, dass es sich in der
Uberwéltigenden Mehrzahl der Falle um Diazepam
handelt. Diazepam wurde 10,4-mal haufiger nach-
gewiesen als das nachsthdufige Benzodiazepin
Bromazepam. Wie Tabelle 18 zu entnehmen ist, re-
sultiert der Nachweis von Nordiazepam, Oxaze-
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pam und Temazepam in der Regel aus der Aufnah-
me von Diazepam.

Wie bereits unter Ziffer 3.1.12 erlautert, wurde Mi-
dazolam aus der Auswertung ausgeschlossen.

Jeder Fall wurde nur einmal gezahlt, auch wenn er
verschiedene Benzodiazepine enthielt. Fir das
Saarland standen ausschlieBlich immunchemische
Befunde fir die Benzodiazepingruppe zur Ver-
fugung, die in die Auswertung miteinbezogen wur-
den und mit der gebotenen Vorsicht interpretiert
werden. Fir das Jahr 1998 standen keinerlei
Benzodiazepinbefunde des Saarlands zur Verfi-

gung.

Die nachgewiesenen Substanzen Zolpidem und
Zopiclon greifen ebenfalls am Benzodiazepinre-
zeptor an, gehdren aufgrund ihrer chemischen
Struktur jedoch nicht zu den Benzodiazepinen. Sie
wurden zusammen mit Clomethiazol als Gruppe
Benzoahnliche unter der néchsten Ziffer der Aus-
wertung ,,Andere zentral wirksame Arzneimittel®,
4.4.7, ausgewertet.

Fir den Gesamtzeitraum der Untersuchung (1998-
2001) lagen 27.824 positive TBUB vor, auf die sich
hier bezogen wird. Davon waren 4.079 positiv flr
Benzodiazepine, das entspricht 14,7 % der Tox-
pos TBUB. Werden die drei Blutuntersuchungsstel-
len, die routinemaBig nicht auf Benzodiazepine un-
tersuchen aus dem Auswertekollektiv ausgeschlos-
sen, ergibt sich eine relative Nachweishaufigkeit fur
15,3 %. Aufgrund der nur sehr geringen
Anderung des Ergebnisses wurden die Blutunter-
suchungsstellen nicht aus dem Auswertekollektiv
fur die Entwicklung von Jahr zu Jahr ausgeschlos-
sen.

Die relative Nachweishaufigkeit der Benzodiazepi-
ne hat sich bundesweit von 1998 mit einem Anteil
von 24 % der positiven TBUB auf 11,1 % in 2001
verringert. Dieser abnehmende Trend ist fur fast
alle Institute deutlich nachzuvollziehen (vgl. Tabelle
19). Der Abnahmetrend bezieht sich jedoch aus-
schlieBlich auf die relativen Nachweish&ufigkeiten.
Absolut betrachtet hat die Anzahl der positiven
Benzodiazepinbefunde jedoch von 839 im Jahr
1998 auf 1.150 im Jahr 2001 um den Faktor 1,4 zu-
genommen (Bild 18).

Aufféllig sind auch hier die groBen Unterschie-
de zwischen den einzelnen Bundeslandern. Die
ostdeutschen Institute weisen eine erheblich
niedrigere Quote von positiven Benzodiazepin-

befunden auf. In dem Bundesland Mecklenburg-
Vorpommern sind gleichzeitig die einzigen Blutun-
tersuchungsstellen vertreten, bei denen die
relative Nachweishaufigkeit nicht ab-, sondern
zunimmt (IK 18) bzw. relativ konstant bleibt
(IK 22).

Es wurde bereits erwahnt, dass in Thiringen (IK 16),
Sachsen (IK 25) und Brandenburg (IK 27) routi-
nemaBig nicht auf Benzodiazepine getestet wird,
sondern nur auf gesonderten polizeilichen Antrag
oder bei besonderen Verdachtsmomenten. Die ent-
sprechenden Pendants in Thiringen (IK 17 und IK
24), Sachsen (IK 13), die routinemaBig auf Benzo-
diazepine testen, weisen keine hdheren Quoten von
positiven Benzodiazepinbefunden auf als die
Blutuntersuchungsstellen, die nicht routinemaBig
darauf prifen. Das Gegenteil ist fir Thiringen der
Fall.

Niedersachsen (IK 20) und Schleswig-Holstein (IK
7) weisen einen extremen Abfall von 21,4 % auf
2 % bzw. 30,8 % auf 2,9 % der relativen positi-
ven Benzodiazepinbefunde vom Jahr 1999 auf
das Jahr 2000 bzw. von 1998 auf das Jahr 2001
auf.

Im Gegensatz zu den nicht verkehrsfahigen Stoffen
wie z. B. Cocain und Amphetaminderivate weist
die Gruppe der Benzodiazepine (wie auch Me-
thadon und die Gruppe der anderen zentral wirksa-
men Arzneistoffe) die Besonderheit auf, dass bei
einem Nachweis nicht per se von einer missbrauch-
lichen Aufnahme zum Zweck der Berauschung aus-
gegangen werden kann. Ein Missbrauch der legalen
Arzneimittel lasst sich am ehesten durch den
Nachweis eines Beigebrauchs (Mischkonsums) ab-
leiten.

Diazepam wurde etwa 10-mal so haufig nachge-
wiesen wie das nachsthaufige Benzodiazepin Bro-
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Bild 18: Fallzahlentwicklung der Benzodiazepin-positiven Félle
und relative Nachweishaufigkeit des Benzodiazepin-
nachweises an Tox-positiven.



67

Nachweis Benzodiazepine

%-Anteil Benzodiazepine

Bundesland IK Jahr Tox-pos (ohne BAK) oder Metabolite an Tox-pos
Bayern 5 1998 695 274 39,4
Bayern 5 1999 842 263 31,2
Bayern 5 2000 1.608 285 17,7
Bayern 5 2001 2.347 350 14,9
Berlin 14 1998 155 23 14,8
Berlin 14 1999 309 41 13,3
Berlin 14 2000 540 33 6,1
Berlin 14 2001 551 22 4,0
Brandenburg 27 1998 98 9 9,2
Brandenburg 27 1999 144 8 5,6
Brandenburg 27 2000 280 9 3,2
Brandenburg 27 2001 222 9 41
Baden-Wirttemb. 11 2001 157 5 3,2
Hamburg 2 1998 192 62 32,3
Hamburg 2 1999 320 65 20,3
Hamburg 2 2000 292 54 18,5
Hamburg 2 2001 313 38 12,1
Hessen 1 1998 722 134 15,9
Hessen 1 1999 1.036 139 11,8
Hessen 1 2000 1.391 131 9,7
Hessen 1 2001 1.874 197 10,1
Hessen 26 1998 172 44 25,6
Hessen 26 1999 261 74 28,4
Hessen 26 2000 325 75 23,1
Hessen 26 2001 394 84 21,3
Mecklenb.-Vorp. 18 1998 19 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 18 1999 56 3 54
Mecklenb.-Vorp. 18 2000 104 6 5,8
Mecklenb.-Vorp. 18 2001 99 8 8,1
Mecklenb.-Vorp. 22 1999 42 7 16,7
Mecklenb.-Vorp. 22 2000 86 9 10,7
Mecklenb.-Vorp. 22 2001 90 15 16,7
Niedersachsen 20 1998 32 14 43,8
Niedersachsen 20 1999 84 18 21,4
Niedersachsen 20 2000 349 7 2,0
Niedersachsen 20 2001 137 7 5,1
NRW 10 1998 133 46 36,4
NRW 10 1999 184 56 30,4
NRW 10 2000 456 87 19,1
NRW 10 2001 455 92 20,2
NRW 3 1998 269 63 23,4
NRW 3 1999 396 108 27,3
NRW 3 2000 452 89 19,7
NRW 3 2001 697 99 14,2
NRW 4 1998 181 39 21,5
NRW 4 1999 278 32 11,5
NRW 4 2000 285 41 14,4
NRW 4 2001 308 35 11,4
Rheinland-Pfalz 21 1998 101 34 33,7
Rheinland-Pfalz 21 1999 128 43 33,6
Rheinland-Pfalz 21 2000 170 39 22,9
Rheinland-Pfalz 21 2001 174 29 16,7

Tab. 19: Anzahl der Benzodiazepin- und Benzodiazepinmetabolit-positiven Félle sowie als %-Anteil der Tox-positiven Falle
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Bundesland IK Jahr | Tox-pos (ohne BAK) Na"hgj; m;gg'ﬁzep'”e %‘A”tj'n‘?rir)‘f_‘;‘;fzep'”e
Saarland 9 1998 214 k. D. k. D.
Saarland 9 1999 605 78 12,9
Saarland 9 2000 612 62 10,1
Saarland 9 2001 799 65 8,1
Sachsen 13 1998 21 1 4.8
Sachsen 13 1999 39 0 0,0
Sachsen 13 2000 131 9 6,9
Sachsen 13 2001 284 5 1,8
Sachsen 25 1998 33 1 3,0
Sachsen 25 1999 49 2 41
Sachsen 25 2000 93 0 0,0
Sachsen 25 2001 218 1 0,5
Sachsen-Anhalt 19 1998 46 5 10,9
Sachsen-Anhalt 19 1999 83 0 0,0
Sachsen-Anhalt 19 2000 136 1 0,7
Sachsen-Anhalt 19 2001 152 1 0,7
Schleswig-Holst. 6 1998 140 60 42,9
Schleswig-Holst. 6 1999 195 75 38,5
Schleswig-Holst. 6 2000 281 64 22,8
Schleswig-Holst. 6 2001 244 62 25,4
Schleswig-Holst. 7 1998 59 18 30,5
Schleswig-Holst. 7 1999 179 25 14,0
Schleswig-Holst. 7 2000 356 29 8,1
Schleswig-Holst. 7 2001 482 14 2,9
Thiringen 16 1998 33 9 27,3
Thuringen 16 1999 55 5 9,1
Thiringen 16 2000 55 6 10,9
Thiringen 16 2001 131 8 6,1
Thiringen 17 1998 29 2 6,9
Thuringen 17 1999 57 4 7,0
Thuringen 17 2000 55 0 0,0
Thiringen 17 2001 89 1 1,1
Thiringen 24 1998 28 1 3,6
Thiringen 24 1999 50 2 4,0
Thiringen 24 2000 233 4 1,7
Thiringen 24 2001 251 8 3,2
Summe bzw. % 27.824 4.079 14,7

Tab. 19: Anzahl der Benzodiazepin- und Benzodiazepinmetabolit-positiven Falle sowie als %-Anteil der Tox-positiven Félle

(Fortsetzung)

mazepam. Bild 19 zeigt daher fiir das wichtigste
Benzodiazepin exemplarisch die Haufigkeit des zu-
satzlichen Nachweises der wichtigsten ZWS bei
positivem Diazepambefund.

In 9,9 % der Falle mit Nachweis von Diazepam
wurde ausschlieBlich Diazepam in Verbindung mit
seinen Abbauprodukten nachgewiesen. In den ver-
bleibenden 90,1 % der Diazepam-positiven Falle
wurde zusatzlich mindestens eine weitere zentral
wirksame Substanz nachgewiesen. Die Abbildung
19 veranschaulicht deutlich, in welch hohem Aus-
maB von einem Diazepammissbrauch ausgegan-
gen werden kann.

Lorazepam
Tramadol
Bromazepam
Flunitrazepam
MDMA
Dihydrocodein
Benzoylecgonin
Methadon
Morphin

BAK

THC 42,4

Bild 19: Relative Haufigkeit des zusétzlichen Nachweises ande-
rer zentral wirksamer Substanzen bei positivem Befund
fur Diazepam (N = 2.855 Falle) in %
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Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurden
in 14,7 % der Tox-positiven Félle eine oder mehre-
re Substanzen aus der Gruppe der Benzodiazepine
nachgewiesen. Die Zunahme der absoluten Hau-
figkeit (Faktor 1,4) ist deutlich geringer als die Zu-
nahme der gesamten TBU (Faktor 2,7). Die Abnah-
me der relativen Nachweishaufigkeit von Benzodia-
zepinen lasst sich fur fast alle Blutuntersuchungs-
stellen deutlich nach vollziehen. Die ostdeutschen
Institute weisen insgesamt eine erheblich niedrige-
re Quote von positiven Benzodiazepinbefunden
auf. In Mecklenburg-Vorpommern bleibt die relative
Nachweishaufigkeit konstant oder nimmt sogar
Zu.

Niedersachsen (IK 20) und Schleswig-Holstein (IK
7) weisen einen extremen Abfall der positiven Be-
funde fur Benzodiazepine auf. Die groBe Haufigkeit
des zusétzlichen Nachweises anderer ZWS bei po-
sitivem Benzodiazepinbefund weist darauf hin,
dass die positiven Diazepambefunde zu einem
groBen Teil aus missbrauchlicher Aufnahme resul-
tieren.

4.4.7 Andere zentral wirksame Arzneimittel

Zusétzlich zu den bislang ausgewerteten zentral
wirksamen Substanzen werden im Folgenden ver-
schiedene zentral wirksame Arzneimittel ausge-
wertet, die im StraBenverkehr per Definition zu
den ,,anderen berauschenden Mitteln“ gezahlt wer-
den (vgl. Einleitung). Aus Griinden der Ubersicht-
lichkeit erfolgt keine Auswertung der Einzelsubs-
tanzen. Es wurden sechs Gruppen gebildet, deren
absolute Nachweish&ufigkeiten in den sechs rech-
ten Spalten der Tabelle 20 aufgeflihrt sind. Der
Legende zu Tabelle 20 ist zu entnehmen, wel-
che Einzelsubstanzen den Gruppen zugeordnet
wurden.

Gleichzeitig wurde die absolute Nachweishdufig-
keit der zusammengefassten sechs Gruppen in
Spalte funf unter ZW AM Sammel aufgefiihrt und
in Spalte sechs der prozentuale Anteil dieser Hau-
figkeit an den gesamten Tox-pos Befunden errech-
net.

Die Befunde des Saarlandes sind in der Tabelle 20
mit aufgefihrt. Fir die Berechnung der relativen
Haufigkeit von zentral wirksamen Arzneimitteln
wurden die Befunde ausgeschlossen, da lediglich
quantitative Befunde fUr die Hauptdrogengruppen
zur Verfligung gestellt werden konnten, sowie im-

munchemische Ergebnisse fir Benzodiazepine
und tricyclische Antidepressiva. Bild 20 zeigt
die Entwicklung der absoluten wie auch der re-
lativen Nachweishaufigkeit (bezogen auf die
Tox-pos). Der relative Anteil der positiven Félle fir
zentral wirksame Arzneimittel hat im Untersu-
chungszeitraum nur geringfiigig abgenommen. Die
absoluten Fallzahlen sind um den Faktor 2,5 ge-
stiegen.

Den gréBten Anteil an der Gruppe der ZW AM wei-
sen die tricyclischen Antidepressiva auf. lhr Anteil
an den Tox-positiven bleibt mit etwa 1 % Uber den
Untersuchungszeitraum relativ konstant.

Zusammenfassung

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurden
in 3,4 % der Tox-positiven Falle eine oder mehrere
Substanzen aus der Gruppe der zentral wirksamen
Arzneimittel nachgewiesen. Die Zunahme der ab-
soluten Nachweishaufigkeit ist nur geringflgig ge-
ringer (Faktor 2,5) als der Faktor der Zunahme fir
die gesamten TBUs (Faktor 2,7). Die Gruppe der
tricyclischen Antidepressiva stellt mit einem
wahrend des Untersuchungszeitraums etwa kon-
stanten Anteil von 1 % an den Tox-pos die groB-
te Gruppe unter den zentral wirksamen Arznei-
mitteln.
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Bild 20: Fallzahlentwicklung der ZW AM-positiven Félle und re-
lative Nachweishaufigkeit der ZW AM an Tox-positiven
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Bild 21: Anteil der verschiedenen Gruppen an der Nachweis-
haufigkeit von ZW AM
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Tox ZW AM | %-Anteil | Anzahl | Anzahl Anzahl An;ahl Anzghl Anzahl Anzahl
Bundesland IK | Jahr Sammel | ZW an | Benzo | Schlaf- Antidepr.| Antie- | Neuro- o
pos ()  |Tox Pos | ahnlich |mittel freil O | sonst. | pileptika | leptika | OP'O'9€
Bayern 5 | 1998 | 695 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Bayern 5 | 1999 | 842 36 4,3 0 0 16 0 0 0 20
Bayern 5 | 2000 | 1.608 26 1,6 0 0 10 0 0 0 16
Bayern 5 | 2001 | 2.347 54 2,3 1 0 23 0 0 0 32
Berlin 14 | 1998 | 155 2 1,3 1 0 0 0 1 0 1
Berlin 14 |1 1999 | 309 2 0,6 1 0 0 0 1 0 1
Berlin 14 | 2000 | 540 0 0 1 0 0 0 0 0 0
Berlin 14 | 2001 | 551 0 0,0 5 0 0 0 0 0 0
Brandenburg 27 | 1998 98 3 3,1 3 0 0 0 3 0 0
Brandenburg 27 | 1999 | 144 6 4,2 8 0 2 0 2 1 1
Brandenburg 27 | 2000 | 280 6 2,1 1 3 1 2 1 0 0
Brandenburg 27 | 2001 222 4 1,8 0 0 1 0 3 0 1
BW gesamt 11 | 2001 157 4 2,5 1 0 2 0 0 1 0
Hamburg 2 | 1998 | 192 1 0,5 0 0 0 0 1 0 0
Hamburg 2 | 1999 | 320 13 4,1 0 0 8 0 1 4 0
Hamburg 2 | 2000 | 292 8 2,7 1 1 3 0 4 0 0
Hamburg 2 | 2001 | 313 19 6,1 5 0 8 1 3 3 3
Hessen 1 | 1998 | 843 33 3,9 3 6 10 1 9 4 5
Hessen 1 | 1999 | 1.180 37 3,1 8 1 14 2 4 1 10
Hessen 1 | 2000 | 1.352 55 4,1 8 10 21 4 7 10 4
Hessen 1 2001 | 1.952 92 4,7 10 2 30 20 11 15 19
Hessen 26 | 1998 | 172 8 4,7 3 1 3 0 2 0 0
Hessen 26 | 1999 | 261 8 3,1 2 0 3 0 2 1 0
Hessen 26 | 2000 | 325 22 6,8 2 2 6 0 10 1 2
Hessen 26 | 2001 | 394 25 6,3 3 1 9 0 8 2 2
Mecklenb.-V. 18 | 1998 19 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Mecklenb.-V. 18 | 1999 56 1 1,8 1 0 1 0 0 0 0
Mecklenb.-V. 18 | 2000 | 104 2 1,9 1 0 0 0 1 0 0
Mecklenb.-V. 18 | 2001 99 1 1,0 0 0 1 0 0 0 0
Mecklenb.-V. 22 | 1999 42 4 9,5 0 0 0 0 4 0 0
Mecklenb.-V. 22 | 2000 86 5 5,8 2 0 0 0 3 1 0
Mecklenb.-V. 22 | 2001 90 2 2,2 0 1 0 0 1 0 0
Nieders. 20 | 1998 32 4 12,5 1 0 1 0 1 1 2
Nieders. 20 | 1999 84 3 3,6 2 1 0 0 0 0 0
Nieders. 20 | 2000 | 349 1 0,3 1 0 0 0 0 0 0
Nieders. 20 | 2001 137 1 0,7 1 0 0 0 0 0 0
NRW 10 | 1998 | 133 8 6,0 2 0 3 0 2 1 0
NRW 10 | 1999 | 184 14 7,6 1 0 4 0 2 0 7
NRW 10 | 2000 | 456 26 5,7 4 0 9 2 3 4 3
NRW 10 | 2001 | 455 21 4,6 3 0 6 2 3 4 3
NRW 3 | 1998 | 269 14 5,2 6 0 2 1 4 0 3
NRW 3 | 1999 | 396 31 7,8 10 2 3 2 7 0 7
NRW 3 | 2000 | 452 19 4,2 9 1 3 0 6 3 1
NRW 3 | 2001 | 697 26 3,7 7 3 5 2 6 1 4
NRW 4 | 1998 | 181 10 5,5 2 0 1 3 3 1 2
NRW 4 1999 278 10 3,6 2 2 4 0 1 3 1
NRW 4 | 2000 | 285 11 3,9 3 2 1 1 2 1 0
NRW 4 | 2001 | 308 14 4,5 3 2 5 4 2 1 3
RP 21 | 1998 101 11 10,9 4 2 4 1 0 1 0

Tab. 20: Relativer Anteil der Gruppe der zentral wirksamen Medikamente (vgl 4.3.2, Gruppierung von Analyten) an den Tox-positi-
ven Féllen sowie Anzahl der positiven Nachweise der einzelnen Gruppen
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Tox ZW AM | %-Anteil | Anzahl | Anzahl Anzahl An;ahl Anzghl Anzahl Anzahl
Bundesland IK | Jahr Sammel | ZW an | Benzo | Schlaf- Antidepr.| Antie- | Neuro- o
pos (1) Tox Pos | ahnlich |mittel frei TCA sonst. |pileptika| leptika Opioide
RP 21 | 1999 | 128 11 8,6 0 0 9 0 1 1 1
RP 21 | 2000 | 170 14 8,2 1 1 7 3 2 1 1
RP 21 | 2001 174 3 1,7 1 1 1 0 1 0 0
Saarland 9 | 1998 | 214 0 0,0 - - - - - - -
Saarland 9 | 1999 605 5 0,8 - - 5 - - - -
Saarland 9 | 2000 612 5 0,8 - - 5 - - - -
Saarland 9 | 2001 799 3 0,4 - - - - - - -
Sachsen 13 | 1998 21 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen 13 | 1999 39 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen 13 | 2000 | 131 5 3,8 1 0 0 0 3 1 0
Sachsen 13 | 2001 284 3 1,1 1 0 0 0 2 0 1
Sachsen 25 | 1998 33 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen 25 | 1999 49 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen 25 | 2000 93 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen 25 | 2001 218 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen-A. 19 | 1998 46 1 2,2 1 0 0 0 0 0 0
Sachsen-A. 19 | 1999 83 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen-A. 19 | 2000 | 136 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Sachsen-A. 19 | 2001 152 3 2,0 0 0 0 0 2 1 0
SH 6 | 1998 | 140 17 12,1 3 1 4 2 4 1 4
SH 6 | 1999 | 195 24 12,3 3 0 6 0 13 1 2
SH 6 | 2000 | 281 31 11,0 2 2 9 4 10 1 7
SH 6 | 2001 244 17 7,0 3 0 5 2 6 1 4
SH 7 | 1998 59 5 8,5 2 0 2 0 0 1 0
SH 7 11999 | 179 4 2,2 1 1 0 0 1 0 1
SH 7 | 2000 | 356 8 2,2 5 1 3 0 0 1 0
SH 7 | 2001 482 4 0,8 0 0 3 0 1 1 0
Thiringen 16 | 1998 33 3 9,1 2 0 1 0 0 0 0
Thiringen 16 | 1999 55 7 12,7 2 0 1 1 1 2 0
Thiringen 16 | 2000 55 4 7,3 1 1 0 1 1 0 0
Thiringen 16 | 2001 131 3 23 0 1 1 0 1 0 0
Thiringen 17 | 1998 29 1 3,4 1 0 0 0 0 0 0
Thiringen 17 | 1999 57 1 1,8 0 0 0 0 1 0 0
Thiringen 17 | 2000 55 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Thiringen 17 | 2001 89 0 0,0 0 0 0 0 0 0 0
Thiringen 24 | 1998 28 2 71 0 0 1 0 1 1 0
Thiringen 24 | 1999 50 1 2,0 0 0 0 0 0 0 1
Thiringen 24 | 2000 | 233 2 0,9 0 0 0 0 0 0 2
Thiringen 24 | 2001 251 5 2,0 2 0 2 0 1 1 0
Summe bzw. % 27.826| 895 3,2 164 52 291 61 176 80 177

Antidepressiva sonstig: Citalopram, Fluoxetin, Fluvoxamin, Moclobemid, Paroxetin, Sertralin, Venlafaxin
Antiepileptika: Carbamazepin, Gabapentin, Phenytoin, Primidon, Valproinséure
Benzoahnlich: Clomethiazol, Zolpidem, Zopiclon

Neuroleptika: Amisulpirid, Chlorprothixen, Clozapin, Haloperidol, Lamotrigin, Levopromazin, Levomepromazin, Melperon, Olan-
zapin, Pipamperon, Promazin, Promethazin, Prothipendyl, Risperidon, Sulpirid, Thioridazin

Opioide Dextromethorphan, Fentanyl, Nortilidin, Oxycodon, Pentazocin, Pethidin, Piritramid, Tilidin, Tramadol
Schlafmittel freiverkauflich: Diphenhydramin, Doxylamin

TCA (Tricyclische Antidepressiva): Amitriptylin, Clomipramin, Dibenzepin, Doxepin, Imipramin, Maprotilin, Mirtazapin, Nordo-
xepin, Nortriptylin, Opipramol, Trimipramin

ZW AM Sammel: alle o. g. zentral wirksamen Arzneimittel zusammengefasst

Tab. 20: Relativer Anteil der Gruppe der zentral wirksamen Medikamente (vgl 4.3.2, Gruppierung von Analyten) an den Tox-positi-
ven Fallen sowie Anzahl der positiven Nachweise der einzelnen Gruppen (Fortsetzung)
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4.4.8 Zusammenfassung zu den Nachweis-
haufigkeiten der einzelnen Substanz-

gruppen

Der Vergleich der Nachweishaufigkeiten der einzel-
nen Substanzen bzw. Substanzgruppen zeigt, dass
THC die mit Abstand am haufigsten nachgewiese-
ne Einzelsubstanz ist (Tabelle 21). Es folgt die
Gruppe der Amphetamine/Ecstasy, die Gruppe der
Benzodiazepine, Benzoylecgonin, Morphin, Hero-
insubstitutionsmittel und zentral wirksame Arznei-
mittel.

Die Nachweishaufigkeiten der verschiedenen
Substanzen bzw. Substanzgruppen haben sich
wéahrend des Untersuchungszeitraumes verandert.
Die absoluten Nachweishaufigkeiten aller unter-
suchter Substanzen bzw. Substanzgruppen haben
wéahrend des Untersuchungszeitraumes unter-
schiedlich stark zugenommen. In Tabelle 22 ist die
Zunahme der gesamten TBUs im Vergleich zu den
Zunahmen der absoluten Nachweishdufigkeiten

Substanz bzw. Substanzgruppe A:igtli\\lli:?gf_gplfsitiili %
THC 52,8
Amphetamine/Ecstasy 21,6
Benzodiazepine 14,7
Benzoylecgonin 12,6
Morphin 11,8
Heroinsubstitutionsmittel 7,6
zentral wirksame Arzneimittel 3,4

Tab. 21: Relativer Anteil der verschiedenen Substanzen bzw.
Substanzgruppen an den Tox-positiven Fallen

Zunahme der absoluten

Substanz bzw. Substanzgruppe Nachweishaufigkeit um
den Faktor

Amphetamine/Ecstasy 4,9
THC 3,3
TBU gesamt 2,7
zentral wirksame Arzneimittel 2,5
Morphin 2,5
Benzoylecgonin 2,4
Heroinsubstitutionsmittel 1,4
Benzodiazepine 1,4

Tab. 22: Faktor der Zunahme der absoluten Nachweish&ufigkei-
ten im Untersuchungszeitraum

der Substanzgruppen aufgefiinrt. Die absoluten
Nachweishaufigkeiten von Amphetaminen/Ecstasy
und THC haben wé&hrend des Untersuchungszeit-
raumes stirker zugenommen als die Anzahl der
TBUs. Die relativen Nachweishaufigkeiten der Ubri-
gen Substanzgruppen haben im Untersuchungs-
zeitraum abgenommen, am starksten Benzodia-
zepine und Methadon.

Ohne Bericksichtigung eines maoglichen Misch-
konsums wurden in 29,1 % der Tox-pos Falle
Substanzen nachgewiesen, die nicht in der An-
lage zum § 24a (2) StVG enthalten sind (Benzodia-
zepine 14,7 %, Heroinsubstitutionsmittel 7,6 %,
zentral wirksame Arzneimittel 3,4 %, Methamphe-
tamin 3,4 %).

4.5 Auswertung der Nachweis-
haufigkeiten der verschiedenen
Substanzen differenziert nach
Anzeigen gemaB § 24a (2) StVG,
Verkehrsunféllen und Anzeigen
gem. §§ 315¢, 316 StGB

Nach der unter Ziffer 4.4.1 bis 4.4.8 erfolgten
Auswertung der Nachweishdufigkeiten der ver-
schiedenen Substanzgruppen erfolgt eine Auswer-
tung der Nachweishaufigkeiten gegliedert in ver-
schiedene Deliktarten. Es sei darauf hingewiesen,
dass die Deliktart lediglich den auf dem polizeili-
chen Antrag zur toxikologischen Untersuchung
angegebenen Untersuchungsanlass wiedergibt
und nicht die von juristischer Seite erhobene An-
klage.

Die Aufgliederung der Nachweishaufigkeit der ein-
zelnen Substanzen wurde in drei Untersuchungs-
anldsse eingeteilt. Die polizeilichen Untersu-
chungsauftrage gem. § 24a (2) StVG, die Unfélle,
die Untersuchungsauftrage gem. §§ 315¢c und 316
StGB. Zunéchst sollte die Auswertung gem.
§§ 315c und 316 getrennt vorgenommen werden,
zumal die Angaben § 315¢c und Unfall in sehr sel-
tenen Féllen gemeinsam eingegeben worden
waren. Es stellte sich jedoch heraus, dass eine
Blutuntersuchungsstelle gar keine Untersuchungs-
auftrage gem. § 316 StGB vorliegen hatte, die bei
den meisten Stellen den GroBteil des Auftragsvo-
lumens ausmachten. Gleichzeitig wies diese Blut-
untersuchungsstelle sehr hohe Auftragszahlen
gem. § 315¢c StGB auf. Eine Nachfrage dort und
auch bei anderen Stellen mit auffalliger Auftrags-
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verteilung ergab, dass bei einigen Blutunter-
suchungsstellen der Eindruck bestand, dass
der polizeilich angegebene Untersuchungsanlass
nicht unbedingt die tatséchlichen Verhaltnisse wie-
dergibt. Dies wirde insbesondere noch flr die
Jahre 1998 und 1999 und bei den Untersuchungs-
anlassen gem. §§ 315¢ und 316 gelten. Bei diesen
Auftragsarten sind demnach Verwischungen zu er-
warten. Eine getrennte Auswertung nach beiden
Anl&ssen ergab auch lediglich Unterschiede in den
Nachweishaufigkeiten, die sich ausschlieBlich nach
dem Komma bemerkbar machten. Die Darstellung
der Ergebnisse erfolgt daher flr beide Untersu-
chungsanlasse gemeinsam.

Fir den Gesamtzeitraum der Untersuchung
(1998-2001) lagen 4.646 positive TBUB von
polizeilichen Untersuchungsauftragen gem. § 24a
(2) StvG, 4.212 positive TBUB von Verkehrs-
unfallen und 10.125 positive TBUB von po-
lizeilichen Untersuchungsauftrdgen gem. §§ 315¢c
oder 316 StGB vor, auf die sich hier bezogen
wird.

Die Tabellen 23-25 stellen die Ergebnisse dar, an-
schlieBend folgt die Auswertung.

Tabelle 23 zeigt die Anzahl der Nachweise der
einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei den
polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2) StVG so-
wie die relativen Nachweishaufigkeiten als An-
teil der Tox-positiven Falle der gesamten er-
fassten polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2)
StVG.

Tabelle 24 zeigt die Anzahl der Nachweise der
einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei den
Verkehrsunféllen und die relativen Nachweis-
haufigkeiten als Anteil der Tox-positiven Fal-
le an den gesamten erfassten Verkehrsunfél-
len.

Tabelle 25 zeigt die Anzahl der Nachweise der ein-
zelnen Substanzen bzw. Gruppen bei den Anzei-
gen gem. § 316 StGB und die relativen Nachweis-
haufigkeiten als Anteil der Tox-positiven Félle der
gesamten erfassten polizeilichen Anzeigen gem.
§ 316 StGB.

Bild 22 zeigt die relativen Nachweishdufigkeiten,
aufgegliedert in die drei verschiedenen polizeili-
chen Hauptuntersuchungsanlédsse, der einzelnen
Substanzgruppen.

60- 59,8
51,9
50
41.9
40
30,9
304 28,6
25,3
20+
14,6
12,4
104 8,1
58 7,3
2,9 2,7
2,2 05
O T T
THC Morphin Benzoylecgonin  Amph./Ecstasy Benzodiazepine Methadon ZW AM
[ %-Anteil an Tox-pos Auftragen nach § 24a M %-Anteil an Tox-pos Auftradgen nach §§ 315¢,316
[M %-Anteil an Tox-pos Auftragen nach Unfallen

Bild 22: Relative Nachweishaufigkeit der einzelnen Substanzen bzw. Substanzgruppen untergliedert nach der Art der polizeilichen

Auftrage
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s |E]2 | . E1E | |8 | E g

O | 2|08 5|88| 5|%8|E5|28| S|28| B |5:

T8 2 |Eo| B |2 |25 By 2d B0 2|2 2 |28

X | S ol 2 |[Rw| 2 |[XRw|Z2a| X | Z2E|Rw|Z2a | Rwe| 2 |86

Brandenburg 27 |1998| 29 21 (724 0 0,0 3 10,3 7 24,1 0 0,0 0 0,0
Brandenburg 27 |1999| 49 39 (796 | 2 4,1 4 8,2 14 28,6 0 0,0 0 0,0
Brandenburg 27 |2000| 102 | 79 | 775 | O 0,0 5 4,9 38 37,3 0 0,0 0 0,0
Brandenburg 27 |2001| 40 32 80,0 1 2,5 5 12,5 17 42,5 1 2,5 0 0,0
Baden-Wirttemb. | 11 (2001 | 119 69 | 58,0 21 17,6 5 4,2 14 11,8 1 0,8 7 59
Hamburg 2 |1998| 22 13 | 59,1 2 9,1 5 22,7 7 31,8 3 13,6 1 4,5
Hamburg 2 [1999| 66 47 | 712| 8 12,1 16 24,2 16 24,2 3 4,5 3 4,5
Hamburg 2 |2000| 50 28 | 560| 5 | 10,0 | 20 | 40,0 14 28,0 0 0,0 3 6,0
Hamburg 2 |12001| 69 36 [522]| 8 11,6 22 31,9 24 34,8 2 2,9 4 5,8
Hessen 1 |1999| 155 | 87 | 56,1 | 2 1,3 13 8,4 78 50,3 0 0,0 4 2,6
Hessen 1 (2000|165 | 85 |515| 5 3,0 23 | 13,9 69 41,8 0 0,0 1 0,6
Hessen 1 |2001| 96 47 (490 | 6 6,3 16 | 16,7 28 29,2 0 0,0 1 1,0
Hessen 26 [1998| 6 3 |[500| 2 | 333 0 0,0 1 16,7 1 16,7 0 0,0
Hessen 26 (1999 7 4 | 571 | 1 14,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Hessen 26 |2000| 5 2 |[400| 1 | 20,0 1 20,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Hessen 26 |2001| 23 16 | 69,6 | 2 8,7 5 21,7 11 47,8 0 0,0 1 4,3
Mecklenb.-Vorp. 18 ({1998 3 2 |667| 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 18 [1999| 4 4 |100,0| O 0,0 2 50,0 1 25,0 0 0,0 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 18 [2000| 15 11 | 733 | 1 6,7 0 0,0 3 20,0 0 0,0 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 18 [2001| 15 12 |80,0| O 0,0 1 6,7 5 33,3 1 6,7 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 22 |2000| 1 1 [100,0f O 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Mecklenb.-Vorp. 22 |2001| 1 1 [100,0f O 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Niedersachsen 20 |1998| 16 11 | 688| 3 | 188 3 18,8 2 12,5 1 6,3 1 6,3
Niedersachsen 20 [1999| 58 29 | 50,0 13 | 22,4 7 12,1 4 6,9 6 10,3 2 3,4
Niedersachsen 20 (2000 342 | 221 | 64,6 | 46 | 13,5 | 44 12,9 48 14,0 5 1,5 1 0,3
Niedersachsen 20 (2001|118 | 77 | 653 | 13 | 11,0 | 12 10,2 20 16,9 3 2,5 5 4,2
NRW 10 [1998| 8 1 125 | 2 25,0 2 25,0 1 12,5 1 12,5 0 0,0
NRW 10 [1999| 15 6 40,0 | 4 26,7 2 13,3 2 13,3 4 26,7 2 13,3
NRW 10 [2000| 41 21 51,2 | 10 | 244 9 22,0 5 12,2 7 171 7 17,1
NRW 10 [2001| 17 11 64,7 | 4 23,5 5 29,4 3 17,6 2 11,8 2 11,8
NRW 3 [1998| 3 2 |667| 1 | 333 0 0,0 0 0,0 1 33,3 0 0,0
NRW 3 [1999| 21 12 | 571 8 38,1 4 19,0 1 4,8 1 4,8 3 14,3
NRW 3 |2000| 38 26 (684 | 8 | 21,1 4 10,5 12 31,6 1 2,6 2 5,3
NRW 3 |2001| 156 | 118 | 756 | 13 | 8,3 15 9,6 48 30,8 2 1,3 4 2,6

Tab. 23: Anzahl der Nachweise der einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei polizeilichen Anzeigen gem. § 24a StVG und die
relativen Nachweishaufigkeiten als Anteil an den Tox-positiven Féllen der gesamten polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2)
StVG
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1 c
s €12 ] ¢ £ 15 1,8 | 5|8
O | @ |o8| 5|28l 5| 582588 s5|88| 3 [§x%
Bundesland o D = % =3 ,2 8% ﬁg g:i' bl d e % =R
Sgl 2|32 2|32 BR| 28|25 |ER| ¢ | 2]
s 185 5 %8] 5 58|58 52 52|52 50|52 5 |5
x| S @R 2 |fa| 2 |fa|238|fx|2E | fm|2d8 | 8fa| £ |5
NRW 4 11998| 4 4 1100,0| O 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
NRW 4 11999| 20 16 | 80,0| O 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
NRW 4 |12000| 28 27 96,4 | 1 3,6 0 0,0 0 0,0 0 0,0 1 3,6
NRW 4 (2001| 7 6 85,7 | 1 14,3 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Rheinland-Pfalz 2111998 | 39 16 | 410 | 8 20,5 4 10,3 10 25,6 12 30,8 4 10,3
Rheinland-Pfalz 2111999 67 38 |[56,7| 11 | 16,4 7 10,4 24 35,8 18 26,9 5 7,5
Rheinland-Pfalz 21 |2000( 77 38 [494 | 11 | 143 10 13,0 27 35,1 19 24,7 6 7,8
Rheinland-Pfalz 21 (2001 77 48 62,3 8 10,4 6 7,8 33 429 10 13,0 3 3,9
Saarland 9 |1998| 7 5 714 2 28,6 3 42,9 3 42,9 0,0 2 28,6
Saarland 9 |1999| 271 | 193 | 71,2 | 12 4,4 15 5,5 111 41,0 3 1,1 2 0,7
Saarland 9 |2000| 418 | 272 | 65,1 | 42 | 10,0 | 25 6,0 115 27,5 1 0,2 4 1,0
Saarland 9 (2001| 464 | 287 | 61,9 | 48 | 10,3 | 33 71 94 20,3 3 0,6 8 1,7
Sachsen 13 11998 | 1 0 0,0 1 100,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Sachsen 13 |2000| 25 6 240| 9 36,0 4 16,0 11 44,0 1 4,0 0 0,0
Sachsen 13 |2001| 57 30 [52,6| 8 14,0 9 15,8 23 40,4 0 0,0 2 3,5
Sachsen 25 (1999| 3 2 66,7 | O 0,0 0 0,0 2 66,7 0 0,0 0 0,0
Sachsen 2512000 2 1 50,0| O 0,0 0 0,0 1 50,0 0 0,0 0 0,0
Sachsen 25 |2001| 6 3 50,0| O 0,0 0 0,0 3 50,0 0 0,0 0 0,0
Sachsen-Anhalt 19 [1998| 18 9 50,0| 2 11,1 5 27,8 2 11,1 1 5,6 0 0,0
Sachsen-Anhalt 19 [1999| 24 19 [ 792 | 2 8,3 1 4,2 3 12,5 0 0,0 0 0,0
Sachsen-Anhalt 19 |2000| 39 15 | 385 | 6 15,4 14 35,9 7 17,9 0 0,0 0 0,0
Sachsen-Anhalt 19 |2001| 28 8 286 | 6 21,4 7 25,0 10 35,7 0 0,0 0 0,0
Schleswig-Holst. 6 |1998| 28 16 | 57,1 5 17,9 0 0,0 0 0,0 4 14,3 0,0
Schleswig-Holst. 6 [1999| 46 22 | 47,8 | 15 | 32,6 11 23,9 3 6,5 8 17,4 3 6,5
Schleswig-Holst. 6 |2000| 106 | 66 | 62,3 | 22 | 20,8 18 17,0 13 12,3 7 6,6 1 0,9
Schleswig-Holst. 6 |2001| 82 41 50,0 | 15 | 18,3 15 18,3 27 32,9 1 1,2 0 0,0
Schleswig-Holst. 7 |1998| 6 5 833| 0 0,0 1 16,7 0 0,0 0 0,0 0 0,0
Schleswig-Holst. 7 |11999| 94 41 43,6 | 11 | 11,7 10 10,6 55 58,5 0 0,0 1 1,1
Schleswig-Holst. 7 |2000| 245 | 95 |388 | 7 29 12 4,9 166 67,8 0 0,0 0 0,0
Schleswig-Holst. 7 |2001| 404 | 222 | 55,0 | 11 2,7 28 6,9 171 42,3 0 0,0 0 0,0
Thiringen 16 |1999| 26 22 [846 | O 0,0 2 7,7 2 7,7 1 3,8 0 0,0
Thiringen 16 [2001| 45 30 | 66,7 | 6 13,3 5 11,1 21 46,7 0 0,0 0 0,0
Thuringen 24 11999 1 0 0,0 0 0,0 1 100,0 1 100,0 0 0,0 0 0,0
Thuringen 24 12000 6 2 333| 0 0,0 0 0,0 4 66,7 0 0,0 0 0,0
Summe bzw. % 4.646|2.779| 59,8 | 462 | 9,9 | 499 | 10,7 | 1.435 | 30,9 135 29 96 2,1

Tab. 23: Anzahl der Nachweise der einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei polizeilichen Anzeigen gem. § 24a StVG und die
relativen Nachweishaufigkeiten als Anteil an den Tox-positiven Féllen der gesamten polizeilichen Anzeigen gem. § 24a (2)
StVG (Fortsetzung)
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|5 | 8glcEln g 2| B sl |Bo
el 5 lgelf5|85/$2|g5/$2%|gg[<=|e5|$=|¢85|<3
x| 8|2 |3F (=283 5|38 |8 |2%| 5|38 |x5|32|s5
Brandenburg 27 11998 22 5 22,7 1 4,5 4 18,2 7 31,8 5 22,7 0 0
Brandenburg 27 |1999| 42 28 66,7 0 0,0 6 14,3 18 42,9 3 71 0 0
Brandenburg 27 |2000| 70 42 60,0 1 1,4 71 22 31,4 3 4,3 0 0
Brandenburg 27 |2001| 63 36 57,1 3 4,8 12 19,0 17 27,0 7 11,1 1 1,6
BW 11 {2001 4 0,0 1 25,0 1 25,0 0 0,0 1 25,0 1 25,0
Hamburg 2 1998 54 20 37,0 7 13,0 16 29,6 0 0,0 27 50,0 12 22,2
Hamburg 2 |1999| 86 28 32,6 | 11 12,8 28 32,6 4 4,7 34 39,5 15 17,4
Hamburg 2 |2000| 87 34 39,1 13 | 14,9 23 26,4 7 8,0 28 32,2 17 19,5
Hamburg 2 |2001| 82 30 36,6 7 8,5 24 29,3 4 4,9 17 20,7 7 8,5
Hessen 1 11998 135 39 289 | 17 | 12,6 42 31,1 7 5,2 50 37 17 12,6
Hessen 1 (1999 200 75 37,5 | 27 | 13,5 45 22,5 19 9,5 73 36,5 14 7,0
Hessen 1 [2000( 190 73 38,4 | 27 | 14,2 29 15,3 14 7,4 54 28,4 23 12,1
Hessen 1 (2001 255 | 104 | 40,8 | 29 | 11,4 42 16,5 32 12,5 71 27,8 24 9,4
Hessen 26 (1998 78 25 32,1 1M 14,1 12 15,4 2 2,6 25 32,1 3 3,8
Hessen 26 (1999 99 33 33,3 | 16 | 16,2 13 13,1 1 1,0 47 47,5 12 12,1
Hessen 26 (2000 129 41 31,8 | 18 | 14,0 10 7,8 6 4,7 39 30,2 14 10,9
Hessen 26 (2001 | 117 46 39,3 | 10 8,5 15 12,8 9 7,7 31 26,5 12 10,3
Meck-Pomm 18 {1998 7 4 57,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0
Meck-Pomm 18 [1999| 12 2 16,7 2 16,7 0 0,0 2 16,7 2 16,7 0 0
Meck-Pomm 18 [2000| 25 11 44,0 1 4,0 5 20,0 12 48,0 5 20,0 0 0
Meck-Pomm 18 [2001| 35 16 45,7 0 0,0 2 5,7 16 45,7 6 17,1 0 0
Meck-Pomm 22 |1999| 27 5 18,5 1 3,7 2 7,4 2 7,4 3 11,1 0 0
Meck-Pomm 22 |2000| 35 17 48,6 0 0,0 4 11,4 9 25,7 7 20 0 0
Meck-Pomm 22 |2001| 63 19 30,2 1 1,6 2 3,2 20 31,7 10 15,9 3 4,8
Niedersachsen 20 (1998 12 3 25,0 2 16,7 2 16,7 0 0,0 9 75,0 0 0,0
Niedersachsen 20 [1999| 20 10 50,0 4 20,0 3 15,0 1 5,0 11 55,0 2 10,0
Niedersachsen 20 [2000| 5 2 40,0 1 20,0 0 0,0 0 0,0 2 40,0 1 20,0
Niedersachsen 20 (2001 | 16 10 62,5 4 25,0 1 6,3 2 12,5 4 25,0 1 6,3
NRW 10 11998 | 38 7 18,4 | 10 26,3 1 2,6 3 7,9 18 47,4 5 13,2
NRW 10 11999| 49 11 22,4 | 12 24,5 9 18,4 1 2,0 24 49,0 10 20,4
NRW 10 |2000| 119 43 36,1 18 15,1 14 11,8 10 8,4 41 34,5 13 10,9
NRW 10 |2001| 132 46 34,8 | 26 19,7 14 10,6 14 10,6 45 34,1 18 13,6
NRW 3 [1998| 71 24 33,8 | 11 15,5 8 11,3 11 15,5 23 32,4 7 9,9
NRW 3 [1999( 125 56 44,8 | 24 19,2 16 12,8 21 16,8 48 38,4 15 12,0
NRW 3 [2000( 104 51 49,0 | 14 13,5 15 14,4 16 15,4 30 28,8 13 12,5
NRW 3 [2001| 139 67 48,2 | 23 16,5 20 14,4 23 16,5 37 26,6 13 9,4
NRW 4 11998 41 18 43,9 4 9,8 8 19,5 1 2,4 21 51,2 3 7,3
NRW 4 [1999| 33 8 24,2 0 0,0 5 15,2 3 9,1 14 42,4 9 27,3
NRW 4 |[2000| 51 20 39,2 2 3,9 6 11,8 5 9,8 20 39,2 12 23,5

Tab. 24: Anzahl der Nachweise der einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei Verkehrsunféllen und die relativen Nachweishaufigkei-
ten als Anteil an den Tox-positiven Fallen der gesamten erfassten Verkehrsunfalle
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s |8 |28 |28]85532 (28| Eg|B5|ge|E |88
Bundesland Slo |E8le |25]|28|25 |ad8|Is el |25|as|2%
5|2 |25|25| 85|23\ 2g8|22| 25| 2825|2825
s|E|co|<E|cE[<S|GcE|<2 |6 <> |cE|<>|cg <L
x| 8|2 |2F 2283|528 | |28| 5|28 5|22 |5
NRwW 4 [(2001| 50 20 40,0 2 4, 8 16,0 9 18,0 17 34 8 16,0
RP 21(1998| 13 | 5 |385| 2 | 154 | 1 77 | 2 | 154 | 5 | 385 | 1 7.7
RP 21|1999| 15 | 11 |[733| 2 | 133 | 2 | 133 | 7 | 467 | 4 |267 | 1 6,7
RP 21 [2000| 16 | 10 |625| 1 | 6,3 00 | 4 | 250 | 3 | 188 | O 0
RP 21(2001| 29 | 15 |51,7| 5 |172| 3 | 103 | 11 | 379 | 6 |207 | 2 | 69
Saarland 9 (1998 36 | 22 |61,1| 6 | 167 | 7 | 194 | 12 |33 | 0o | 00 | 3 | 83
Saarland 9 (1999 64 | 34 |531| 4 | 63 | 6 94 | 17 | 266 | 26 | 406 | 5 | 7.8
Saarland 9 |2000| 45 | 17 |37,8| 9 | 200 | 3 67 | 8 | 178 | 26 | 57,8 | 1 2,2
Saarland 9 [2001| 46 | 28 |609| 5 | 109 | 6 | 130 | 5 | 109 | 21 | 457 | 1 2,2
Sachsen 13 |1998 1 167 3 |500]| 2 | 333 | o | 00 1 | 167 | o0 0
Sachsen 13|1999| 6 | 2 [333| 0 |00 | 2 | 333 |0 | 00| 0 | 00| O 0
Sachsen 13 [2000| 25 7 280 | 8 32,0 5 20,0 4 16,0 7 28,0 0 0
Sachsen 13 |2001| 33 | 10 |30,3| 10 | 30,3 | 3 9,1 9 |273| 3 | 91 0 0
Sachsen 25(1998| 6 | 5 |833| 0 | 00 | O 00 | 0 | 00 1 | 167 o0 0
Sachsen 25(1999| 9 | 5 |556| 0 | 00 | 1 | 11,10 | 4 | 444 | 2 |222| o 0
Sachsen 25 [2000| 20 | 11 |550| 0 | 00 | © 00 | 12|600| 0 | 00 | O 0
Sachsen 25(2001| 35 | 16 |457| 1 | 29 | 2 57 | 16 | 457 | 1 20 | 0 0
Sachsen-Anhalt |19 [1998| 17 | 6 |353| 1 | 59 | 3 | 176 | 3 | 176 | 2 | 118 | 0 0
Sachsen-Anhalt | 19 [1999| 25 | 12 |480| 1 | 40 | 4 | 160 | 1 | 40 | 0o | 00 | © 0
Sachsen-Anhalt | 19 [2000| 29 | 16 |552| 0 | 00 | 4 | 138 | 1 | 34 | 0 | 00 | © 0
Sachsen-Anhalt | 19 [2001| 33 | 21 |636| 1 | 30 | 3 9,1 4 121 o |00 | O 0
SH 6 (1998 52 | 12 |231| 8 | 154 | 2 38 | 0| 00 | 28 |538 | 0 0
SH 6 [1999| 64 24 | 375 | 6 9,4 12 18,8 3 4,7 29 45,3 0 0
SH 6 |2000| 69 | 26 |37,7| 6 | 87 | 12 | 174 | o | 00 | 28 | 406 | 8 | 116
SH 6 [2001| 61 | 30 |492| 4 | 66 | 6 98 | 8 | 131 | 28 | 459 | 3 | 49
SH 7 [1998| 26 | 13 |500| 3 [115| 5 | 192 | 0o | 00 | 9 |346| 2 | 77
SH 7 [1999] 30 | 14 |467| 3 [100| 6 | 200 | 7 | 233 | 12 | 400 | 3 | 100
SH 7 |2000| 42 | 22 |524| 3 | 71 | 8 | 190 | 10 | 238 | 11 | 262 | 3 | 7.1
SH 7 [2001| 29 | 17 |586| 4 [138| 4 | 138 | 3 | 103 | 8 |276| 2 | 69
Thiringen 16 |1998| 20 | 8 |400| 2 | 10,0 | 1 50 | 2 | 100]| 7 |350]| o0 0
Thiiringen 16 [1999| 26 | 12 |462| 0 | 00 | 1 38 | 3 | 115 | 4 |154 | o0 0
Thiiringen 16 |2000| 23 | 10 |435| 1 | 43 | 0 00 | 3 |130] 5 |[217] o0 0
Thiiringen 16 |2001| 39 | 22 |564| 1 | 26 | 5 | 128 | 6 | 154 | 5 | 128 | o0 0
Thiringen 17 [1998| 11 9 81,8 | 1 9,1 0 0,0 0 0,0 0 0,0 0 0
Thiiringen 17 |1999| 56 | 35 |625| 2 | 36 | 3 54 | 12 | 214 | 4 | 7.1 0 0
Thringen 17 |2000| 53 | 31 |585| 0 | 0,0 | 3 57 | 20|37] o |00 ]| o0 0
Thiiringen 17 |2001| 89 | 56 |629| 5 | 56 | 10 | 11,2 | 39 | 438 | 1 1,1 0 0
Thringen 24 (1998| 24 | 14 [583| 1 | 42 | 3 | 125 | 4 | 167 | 1 42 | 0 0
Thiiringen 241999 14 | 6 |429| 1 | 71 | 3 | 214 | 4 | 286 | 1 7,1 1 7,1
Thringen 24 [2000| 25 | 13 |520| 0 | 00 | 2 80 | 9 | 30| 2 | 80 | O 0
Thiiringen 24 (2001| 29 | 9 [310] 1 | 34 | 5 | 172 | 12 | 414 | 1 34 | 0 0
Summe bzw. % 4212[1.766 | 41,9 | 472 | 112 | 620 | 147 | 615 | 14,6 | 1.204 | 286 | 341 | 8,1

Tab. 24: Anzahl der Nachweise der einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei Verkehrsunféllen und die relativen Nachweishaufigkei-
ten als Anteil an den Tox-positiven Fallen der gesamten erfassten Verkehrsunfalle (Fortsetzung)
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x| 3|5 2 (25|22 cg|28| 24 |28 8|22 8|22 |53
Brandenburg 27 |1998| 46 30 65,2 2 4,3 3 6,5 10 21,7 4 8,7 0 0
Brandenburg 27 |1999| 53 38 71,7 0 0 8 15,1 20 37,7 5 9,4 0
Brandenburg 27 |2000| 108 64 59,3 0 0 1" 10,2 45 41,7 6 5,6 2 1,9
Brandenburg 27 |2001| 119 87 73,1 0 0 16 13,4 44 37 1 0,8 2 1,7
BW 1112001 | 17 5 29,4 | 3 17,6 0 0 3 17,6 3 17,6 22 129,4
Hamburg 2 11998| 116 58 50 28 | 2441 41 35,3 3 2,6 32 27,6 29 25
Hamburg 2 (1999|168 | 78 | 46,4 | 31 | 185 | 64 38,1 18 10,7 28 16,7 18 10,7
Hamburg 2 |2000| 155 69 445 | 31 20 66 42,6 18 11,6 26 16,8 22 14,2
Hamburg 2 |2001| 162 78 48,1 | 28 | 17,3 66 40,7 15 9,3 19 11,7 48 29,6
Hessen 1 11998 700 | 319 | 45,6 | 81 11,6 | 140 20 216 | 30,9 84 12 39 5,6
Hessen 1 |1999| 825 | 457 | 554 | 72 8,7 142 17,2 217 | 26,3 64 7,8 41 5
Hessen 1 12000| 990 | 490 | 49,5 |106 | 10,7 | 159 16,1 247 | 24,9 73 7,4 81 8,2
Hessen 1 120011573 | 891 | 56,6 | 152 | 9,7 234 14,9 351 | 22,3 118 7,5 8 0,5
Hessen 26 [1998| 84 27 32,1 | 22 | 26,2 21 25 3 3,6 18 21,4 8 9,5
Hessen 26 [{1999| 150 59 39,3 | 29 | 19,3 28 18,7 6 4 27 18 13 8,7
Hessen 26 |2000| 185 82 443 | 38 | 20,5 32 17,3 8 4,3 35 18,9 30 16,2
Hessen 26 |2001| 245 | 110 | 44,9 | 48 | 19,6 44 18 33 13,5 52 21,2 0 0
Meck-Pomm 18 [1998| 5 5 100 0 0 3 60 1 20 0 0 0 0
Meck-Pomm 18 11999 26 19 73,1 0 0 5 19,2 3 11,5 1 3,8 0 0
Meck-Pomm 18 |12000| 56 36 64,3 1 1,8 4 71 12 21,4 0 0 0 0
Meck-Pomm 18 [2001| 49 35 71,4 1 2 0 0 19 38,8 2 4.1 0 0
Meck-Pomm 22 [1999| 42 M 26,2 1 2,4 0 0 6 14,3 4 9,5 0 0
Meck-Pomm 22 |2000| 42 30 14| 2 4,8 4 9,5 10 23,8 3 71 0 0
Meck-Pomm 22 |2001| 79 22 27,8 | 2 2,5 10 12,7 27 34,2 9 11,4 0 0
Niedersachsen 20 (1998| 4 0 1 25 1 25 0 0 4 100 1 25
Niedersachsen 20 (1999| 6 4 66,7 2 33,3 2 33,3 2 33,3 1 16,7 0 0
Niedersachsen 20 [2000| 1 1 100 1 100 0 0 0 0 0 0 0
Niedersachsen 20 |2001| 3 3 100 1 33,3 0 0 0 0 0 0 0 0
NRW 10 11998 | 49 15 30,6 | 21 42,9 11 22,4 7 14,3 14 28,6 2 4.1
NRW 10 |1999| 68 25 36,8 | 28 | 41,2 14 20,6 8 11,8 21 30,9 7 10,3
NRW 10 12000 106 53 50 25 | 23,6 21 19,8 16 15,1 18 17 9 8,5
NRwW 10 [2001| 97 40 412 | 25 | 25,8 20 20,6 25 25,8 18 18,6 7 7,2
NRW 3 [1998| 195 89 45,6 | 39 20 34 17,4 35 17,9 39 20 12 6,2
NRW 3 |1999| 250 | 116 | 46,4 | 38 | 15,2 56 22,4 54 21,6 59 23,6 27 10,8
NRW 3 [(2000| 309 | 197 | 63,8 | 52 | 16,8 | 45 14,6 56 18,1 56 18,1 24 7,8
NRW 3 |2001| 378 | 244 | 64,6 | 62 | 16,4 65 17,2 83 22 57 15,1 29 7,7
NRW 4 11998 23 11 47,8 7 30,4 4 17,4 3 13 3 13 1 4,3
NRW 4 11999| 22 7 31,8 | 3 13,6 6 27,3 0 0 3 13,6 1 4,5
NRW 4 |12000| 17 8 471 5 29,4 2 11,8 1 5,9 5 29,4 4 23,5

Tab. 25: Anzahl der Nachweise der einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei polizeilichen Anzeigen gem. § 315¢, 316 StGB und die
relativen Nachweish&ufigkeiten als Anteil an den Tox-positiven Fallen der gesamten erfassten Anzeigen gem. §§ 315c, 316
StGB
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NRW 4 {2001] 20 | 9 | 45 | 5 | 25 | 1 5 | 4| 20 4 20 1 5
RP 21(1998| 47 | 18 | 383 | 9 [191| 2 |43 | 8 | 17 | 15 [ 319 | 3 4
RP 21(1999| 44 | 20 | 455 | 8 |[182| 5 |11,4| 14 | 318 | 20 | 455 | 5 | 114
RP 21|2000| 77 | 48 | 623 | 8 |[104| 6 | 7.8 | 19 | 247 | 16 | 208 | 7 9,1
RP 21(2001| 67 | 40 | 597 | 7 [104| 1 | 15 | 20 | 209 | 12 | 179 | 3 45
Saarland 9 [1998| 167 | 123 | 73,7 | 21 |[126| 25 | 15 | 71 | 425 0 6 | 36
Saarland 9 |1999| 266 | 191 | 71,8 | 46 | 17,3 | 33 [124 | 98 | 368 | 48 | 18 | 10 | 38
Saarland 9 |2000| 145 | 69 | 47,6 | 35 | 241 | 23 [ 159 | 44 | 303 | 34 | 234 | 9 6,2
Saarland 9 |2001| 281 | 159 | 56,6 | 76 | 27 | 50 | 17,8 | 76 | 27 | 40 | 142 | 16 | 57
Sachsen 13 [2000| 4 3 |75 o] o |1 |25]0 0 0 0 0 0
Sachsen 13 (2001 4 s |75 o] o | 1|25 3] 75 0 0 0 0
Sachsen 251998 19 | 9 | 474 | 4 |211] 1 [ 53| 2 [105]| o 0 0 0
Sachsen 251999 36 | 22 | 611 | 2 | 56| 2 [ 56 | 13|31 | 0 0 0 0
Sachsen 252000 71 | 32 | 451 | 4 | 56 | 4 |56 |41 577 | o0 0 0 0
Sachsen 25 |2001| 177 | 87 | 492 | 9 | 51 | 4 | 23 [106| 599 | o0 0 0 0
Sachsen-Anhalt | 19 [1998| 2 2 (10| 0| 0o | 0| 0| o0 0 0 0 0 0
Sachsen-Anhalt |19 (1999 31 | 24 | 774 | o | o | 4 |[129| 4 | 129 | o0 0 0 0
Sachsen-Anhalt | 19 [2000| 62 | 38 | 61,3 | 7 [11,3| 17 | 274 | 7 | 113 | 1 1,6 1 1,6
Sachsen-Anhalt |19 [2001| 90 | 53 | 589 | 4 |44 | 7 | 78 | 29 | 322 | 1 1,1 0 0
SH 6 (1998 54 | 9 | 167 | 11 |204| 4 | 74 | © 0 24 | 444 | o0 0
SH 6 (1999 61 | 17 | 279 | 17 | 279 | 13 [213| 2 | 383 | 25 | 41 7 | 115
SH 6 (2000 81 | 37 | 457 | 16 | 198 | 9 [11,1| 1 | 12 | 23 | 284 | 8 | 99
SH 6 |2001| 67 | 34 | 507 | 9 |134| 8 [119| 8 | 11,9 | 22 [328 | 8 | 119
SH 7 |1998| 27 | 9 [333| 6 |222| 4 |148| 1 | 37 9 | 333 2 7.4
SH 7 |1999| 55 | 23 | 418 | 7 |127| 16 | 291 | 14 | 255 | 13 | 236 | 4 7.3
SH 7 |2000| 68 | 25 | 368 | 9 |[132| 9 |132| 14 | 206 | 18 | 265 | 6 | 88
SH 7 |2001| 49 | 26 [ 531 | 6 |122| 6 |122| 18 | 367 | 6 | 122 | 1 2
Thiiringen 16 (1998| 13 | 4 |38 | 0 | o | o | 0o | 0 0 2 | 154 | o0 0
Thiiringen 16 [1999| 1 0 0 1 |100] 0| 0o | o0 0 0 0 0 0
Thiiringen 16 2000| 32 | 17 | 531 | 2 |63 | 4 |125| 6 | 188 | 1 3,1 0 0
Thiiringen 16(2001| 45 | 29 | 644 | 1 |22 | 2 | 44| 8 | 178 | 3 6,7 0 0
Thiringen 24 11998 4 2 50 0 0 1 25 1 25 0 0 0
Thiiringen 24 (1999 33 | 12 | 364 | 0 | 0o | 6 |182| 18 | 545 | 1 3 1 3
Thiringen 24 12000| 190 63 33,2 2 11 20 10,5 | 150 | 78,9 2 11 1 0,5
Thiiringen 24 (2001| 212 | 83 | 392 | 2 |09 | 17 | 8 |137| 646 | 7 3,3 1 0,5
Summe 10.125(5.253 | 51,9 |1.322| 13,1 |1.688| 16,7 |2.562| 25,3 | 1.259 | 12,4 587 5,8

Tab. 25: Anzahl der Nachweise der einzelnen Substanzen bzw. Gruppen bei polizeilichen Anzeigen gem. § 315¢, 316 StGB und die
relativen Nachweishaufigkeiten als Anteil an den Tox-positiven Féllen der gesamten erfassten Anzeigen gem. §§ 315c, 316
StGB (Fortsetzung)
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Auswertung der Tabellen 23-25

Es existieren bei den einzelnen Untersuchungsan-
lassen relevante Unterschiede bei den Nachweis-
haufigkeiten der verschiedenen Substanzen (vgl.
Bild 22).

THC wird bei allen drei Untersuchungsanldssen am
haufigsten nachgewiesen, die Nachweishaufigkeit
liegt bei den Untersuchungsauftragen gem. § 24a
(2) StVG am hdéchsten, aber THC ist gleichzeitig
auch die Substanz, die bei Unfallen mit Abstand
am héufigsten nachgewiesen wird (1.766 Falle).

Am auffélligsten unterscheiden sich die Nachweis-
haufigkeiten der Gruppe der Benzodiazepine und
der zentral wirksamen Arzneimittel bei den verschie-
denen Untersuchungsanlassen. Die relativen Nach-
weishaufigkeiten unterscheiden sich bei diesen
Gruppen zwischen den Auftragen gem. § 24a StVG
und den Unfallen um den Faktor 10 bzw. 14.

Die Gruppe der Benzodiazepine wurde nach THC
(1.766 Falle) am haufigsten bei Unfallen nachge-
wiesen (1204 Falle). Die Nachweishaufigkeit bei
den Unféllen liegt um den Faktor 2,3 héher als bei
den polizeilichen Untersuchungsauftrégen gem.
§§ 315c, 316 StGB. Bei der Gesamtnachweishau-
figkeit belegten sie in der Reihenfolge nur Platz 3
(vgl. 4.4.7). Dabei sei noch einmal darauf hingewie-
sen, dass bei der Aufbereitung der Daten darauf
geachtet wurde, notéarztlich verabreichte Benzodia-
zepine weit gehend aus der Auswertung zu elimi-
nieren (vgl. 3.1.12). Es ergaben sich keine Hinweise
darauf, dass bei Unféllen eher auf Benzodiazepine
getestet wird als bei den Untersuchungen gem.
§§ 316 StGB (vgl. 4.2.4).

Auch beim direkten Einzelvergleich der TBUB von
20 an dieser Stelle berlcksichtigten Blutuntersu-
chungsstellen wird die Substanzgruppe der Benzo-
diazepine 4 x am haufigsten, 7 x am zweithdu-
figsten und 3 x am dritthdufigsten bei Unfallen
nachgewiesen. Bei den verbleibenden 6 Blutunter-
suchungsstellen handelt es sich um die Teilnehmer,
die ohnehin die niedrigsten Nachweisraten fiir Ben-
zodiazepine aufwiesen.

Die relative Nachweishaufigkeit der Benzodiazepi-
ne nimmt wahrend des Untersuchungszeitraumes
bei den Unféllen zwar ab (1998 34,7 % der Tox-
pos, 2001 23,3 % der Tox-pos), jedoch deutlich
schwécher ausgepragt als bei der Auswertung der
Gesamtheit der positiven Proben (1998: 24 %,
2001: 11,1 %). Absolut betrachtet nimmt die An-
zahl der positiven TBUB fur Benzodiazepine von

1998 auf 2001 um 28,9 % zu (1998 232 Falle, 2001
299 Falle).

AuBer den Benzodiazepinen werden die anderen
zentral wirksamen Arzneimittel um den Faktor 2,7
und auch Methadon 1,4 x haufiger bei Unféllen
nachgewiesen als bei den Untersuchungsauftré-
gen gem. §§ 315¢c und 316 StGB. Die Ubrigen
Substanzen werden seltener bei Unfallen nachge-
wiesen als bei Auftragen gem. §§ 315c, 316.

Beim direkten Vergleich der einzelnen Blutuntersu-
chungsstellen ergibt sich, dass der relative Anteil
der nachgewiesenen Substanzen bei den verschie-
denen Untersuchungsanldssen bis auf einzelne
Schwankungen (insbesondere bei kleinen Fallzah-
len) relativ konstant bleibt. Zwar sind bei einzelnen
Blutuntersuchungsstellen Trends bei Einzelsubs-
tanzen festzustellen, z. B. Abnahme der relativen
Nachweishaufigkeit von Benzoylecgonin bei Unfal-
len (IK 1, 13, 19), Abnahme der relativen Nachweis-
haufigkeit von Amphetaminen/Ecstasy bei Unter-
suchungsauftragen gem. § 24a (2) StVG (IK 1, 9),
gleichzeitig eine Zunahme der relativen Nachweis-
haufigkeit von Amphetaminen bei Untersuchungs-
auftragen gem. § 24a (2) StVG (IK 27, 13). Gene-
relle Trendanderungen bei den nachgewiesenen
Nachweishaufigkeiten bei Vergleich der drei poli-
zeilichen Hauptuntersuchungsanlédsse innerhalb
des Untersuchungszeitraumes lassen sich nicht
ableiten.

4.5.1 Auswertung der Haufigkeit von
Mischkonsum differenziert nach
Verkehrsunfillen, Anzeigen geman
§8 315¢/316 StGB sowie nach Anzeigen
gemaB § 24a (2) StVG

Bei den polizeilichen Untersuchungsauftragen
gem. § 24a (2) StVG wird mit Abstand am hau-
figsten nur eine ZWS pro positivem TBUB nachge-
wiesen und mit Abstand am seltensten mehr als 2
Substanzen. Im Vergleich zu den anderen Untersu-
chungsanlassen werden bei den Unféllen haufiger
mehr als 2 Substanzen pro Fall nachgewiesen (Bild
23).

4.5.2 Auswertung der Haufigkeit des Misch-
konsums mit Alkohol

Alle ZWS werden auch in Kombination mit Alko-
hol nachgewiesen. Von den in der Anlage zum
§ 24a (2) StVG aufgeflihrten Substanzen wird THC
am haufigsten in Kombination mit Alkohol nachge-
wiesen (Bild 24).
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Bild 23: Relative Nachweishdufigkeit in % von einer, zwei oder
mehr als 2 ZWS gegliedert nach Deliktarten

Bromazepam 32,8
Diazepam 31,9
Methadon 24,5

Methamphetamin j— 5 5
Amphetamin p—— 11,8
MDMA —— 14
Benzoylecgonin j— 16,2

Morphin p— 8 3

THC 226
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Bild 24: Relative Haufigkeit des gleichzeitigen Nachweises von
Alkohol > 0,3 %o bei verschiedenen ZWS in %
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Bild 25: Geschlechts- und Altersverteilung im Kollektiv in abso-
luten Zahlen

4.6 Auswertung der Geschlechts- und
Altersverteilung beim Konsum
zentral wirksamer Substanzen im
StraBenverkehr

Im Gesamtkollektiv dominieren die mannlichen
Kraftfahrer, die Kraftfahrerinnen erreichen einen
Anteil von 9,1 %. Die Altersgruppe der unter 25

Jahre alten Kraftfahrer(innen) macht mit 49 % den
groBten Anteil des Untersuchungskollektivs aus.
In dieser Altersgruppe liegt der Anteil der Kraftfah-
rerinnen mit 6,6 % unter dem des Gesamtkollekti-
vs. Die Gruppe der Uber 40 Jahre alten Kraftfah-
rer(innen) erreicht einen Anteil von 15,5 % am Ge-
samtkollektiv. In dieser Altersgruppe liegt der Anteil
der Kraftfahrerinnen mit 14,4 % Uber dem des
Gesamtkollektivs. Aus diesen Zahlen ergibt sich
fur die Gruppe der 25 bis 40 Jahre alten Kraftfah-
rer(innen) ein Anteil von 355 % am Gesamt-
kollektiv (Bild 25).

4.7 Bundesweite Erhebung der durch-
gefiihrten Sanktionierungen im
Hinblick auf § 24a (2) StVG, §§ 315c,
316 StGB sowie Erhebung der
Anzahl der Unfalle unter
Drogeneinfluss

Bislang wurden die Ergebnisse von Blutuntersu-
chungen prasentiert, die aus der im Rahmen dieses
Projektes erarbeiteten Datenbank stammen. Als
weiterer wichtiger Punkt der Studie sollte gepruft
werden, ob sich nicht nur die Anzahl der entdeck-
ten Drogenfahrten nach der Einfihrung des § 24a
(2) StVG geandert hat, sondern in der Folge auch
die Art und Anzahl der erfolgten Sanktionierungen
(vgl. Einleitung).

Eine Verfolgung der einzelnen in der Datenbank ge-
sammelten Falle bis zur Sanktionierung war aus
verschiedenen unter Ziffer 3.2 geschilderten Grin-
den nicht méglich. Als Alternative sollten die im
Untersuchungszeitraum bundesweit erfolgten
strafrechtlichen Ahndungen und BuBgeldbeweh-
rungen pauschal den entdeckten Drogenfahrten
gegenibergestellt werden. Dazu wurde Kontakt
mit dem Kraftfahrtbundesamt, dem Statistischen
Bundesamt, den Innen- und Justizministerien der
Lander, verschiedenen Regierungspréasidien, ver-
schiedenen Statistischen Landes&mtern, verschie-
denen Staatsanwaltschaften und einer groBen An-
zahl von BuBgeldstellen mit dem Ziel aufgenom-
men, Daten zu erfolgten Sanktionierungen verflig-
bar zu machen.

4.7.1 Auswertung der Sanktionierungen im
Hinblick auf die §§ 315c, 316 StGB

Bei den Verurteilungen gemaB der §§ 315¢, 316
StGB haben die Nachfragen bei den Innen- wie
auch Justizministerien/Staatsanwaltschaften und
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Statistischen Landesdmtern fast durchweg identi-
sche Ergebnisse in den Landern Baden-Wirttem-
berg, Bayern, Berlin, Brandenburg, Bremen, Ham-
burg, Hessen, Mecklenburg-Vorpommern, Nieder-
sachsen, Nordrhein-Westfalen, Rheinland-Pfalz,
Saarland, Sachsen, Schleswig-Holstein und
Thuringen ergeben. Eine Differenzierung der Verur-
teilungen geméan § 315¢ oder § 316 ist zwar unpro-
blematisch mdglich, jedoch erfolgt in der Verurteil-
tenstatistik keine Unterscheidung, ob die Verurtei-
lung wegen Alkohols oder anderer berauschender
Mittel erfolgte. Beides wird unter der Bezeichnung
~Alkohol oder andere berauschende Mittel“ subsu-
miert. Lediglich Sachsen-Anhalt konnte Zahlen zu
den Sanktionierungen differenziert nach Drogen
und Alkohol zur Verfligung stellen (vgl. Tabelle 26).
In Hamburg haben weder die Staatsanwaltschaft,
das StraBenverkehrsamt noch die Behdrde fir
Inneres Daten Uber die Ahndung von Verkehrsde-
likten vorliegen.

Eine bundesweite Auswertung der Sanktionierun-
gen war aufgrund der unzureichenden Datenlage
nicht moglich. Die Verurteilungen gem. §§ 315¢
und 316 haben sich innerhalb des Untersuchungs-
zeitraumes in Sachsen-Anhalt mehr als verdoppelt.

Verurteilungen Verurteilungen

Land nach § 315 ¢ StGB | nach § 316 StGB
1998: 3 1998: 2
1999: 2 1999: 5
Sachsen Anhalt 2000: 7 2000: 6
2001: 4 | 2001 8

Tab. 26: Anzahl der Verurteilungen wegen Fahrens unter dem
Einfluss ,,anderer berauschender Mittel“ in Sachsen-

Im Vergleich zu den fiir ganz Sachsen-Anhalt auf
der Basis von landesweit 50 % der in der Daten-
bank erfassten TBUB hochgerechneten Zahlen
erfolgte im Zeitraum 1999-2001 jedoch nur bei
11,3 %, 12,5 % und 6,7 % der polizeilichen Straf-
anzeigen mit positivem toxikologischem Befund
eine rechtskraftige Verurteilung nach § 315c oder
§ 316 StGB.

4.7.2 Auswertung der polizeilichen Strafanzei-
gen gem. §§ 315¢/316 StGB

Daten zu polizeilichen (Straf)-Anzeigen

Mit Hilfe der Zentralen Polizeitechnischen Dienste
bzw. Innenministerien in Bayern, Baden-Wurttem-
berg, Brandenburg, Bremen, Niedersachsen, Nord-
rhein-Westfalen, Rheinland-Pfalz und im Saarland
war es moglich, die Anzahl der polizeilichen Straf-
anzeigen bzw. Anzeigen wegen einer Drogenbeein-
flussung im StraBenverkehr zu erhalten. In Thirin-
gen wird erst seit 1999 die Anzahl der Blutentnah-
men erfasst. Es wird jedoch, wie auch in Hessen,
bei der Erfassung der Anzahl der angeordneten
Blutentnahmen keine Differenzierung nach Alkohol
oder Drogen vorgenommen. Sachsen erfasst ab
dem Jahr 2000 die polizeilichen Anzeigen wegen
einer Drogenbeeinflussung im StraBenverkehr und
Schleswig-Holstein ab dem Jahr 2001 die Anzahl
der Blutentnahmen wegen des Verdachts einer
Drogenbeeinflussung von Verkehrsteilnehmern.

Die erhobenen Daten sind flir einen direkten Ver-
gleich zu heterogen, dennoch sind Trends inner-
halb der einzelnen Lander ablesbar. Tabelle 27
zeigt die erhobenen Daten in der Ubersicht.

Anhalt

Bundesland (Straf-)Anzeigen gem. § 315¢c StGB (Straf-)Anzeigen gem. § 316 StGB
Polizeil. registrierte folgenlose Drogenfahrten (§§ 315c, 316 StGB, 24a StVG) ent-
spricht der Anzahl der Blutentnahmen weg. Verdachts d. Einnahme ber. Mittel i.
StraBenverkehr
1998: 383

Bayern 1999: 944
2000: 3.050
2001: 6.183

Strafverfolgungsstatistik: Keine Unterscheidung bei §§-315c/316-StGB-Delikten
nach Alkohol/Drogen

Berlin

Anzahl Blutentnahmen weg. Verdacht d. Einnahme ber. Mittel i. StraBenverkehr ab 2
Hj 99:

2 Hj 1999: 360
2000: 907
2001: 946

Strafverfolgungsstatistik: Keine Unterscheidung bei §§-315c/316-StGB-Delikten nach
Alkohol/Drogen

Tab. 27: Sanktionierungen bzw. polizeiliche (Straf-)anzeigen bzw. Blutentnahmen im Hinblick auf §§ 315¢, 316 StGB und ,,andere

berauschende Mittel“
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Bundesland (Straf-)Anzeigen gem. § 315¢c StGB (Straf-)Anzeigen gem. § 316 StGB
Polizeil. Strafanzeigen (ohne Verkehrsunfalle)
2000: 160
Brandenburg 2001: 179
Ministerium der Justiz: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten in der
Statistik nach Alkohol/Drogen
Polizeil. Strafanzeigen gem. § 315c: Polizeil. Strafanzeigen gem. § 316:
1998: 36 1998: 44
Bremen 1999: 35 1999: 91
2000: 119 2000: 226
2001: 35 2001: 93
Keine Angaben zu Blutentnahmen oder pol. (Straf)anzeigen.
Hamburg Staatsanwaltschaft: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten in der
Statistik nach Alkohol/Drogen
Keine Angaben zu Blutentnahmen oder pol. (Straf-)Janzeigen ohne Unfallzusammen-
Hessen hang. Justizministerium: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten in

der Statistik nach Alkohol/Drogen

Mecklenburg-Vorpommern

Keine Angaben zu Blutentnahmen oder pol. Strafanzeigen vor 2002

Niedersachsen

Polizeiliche Anzeigen (erst ab 2001 Diff. zwischen § 24a (2) StVG und Strafanzeigen):
1998: 210 gesamt

1999: 326 gesamt
2000: 635 gesamt
2001: 1.051 gesamt (535 Straf.)

Justizministerium: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten in der
Statistik nach Alkohol/Drogen

Nordrhein-Westfahlen

Polizeiliche Strafanzeigen ohne bzw. (mit) Unfall:

1998: 557  (319)
1999: 998  (376)
2000: 1.364  (410)
2001: 1.671 (451)

Justizministerium: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten in der
Statistik nach Alkohol/Drogen

Rheinland-Pfalz

Polizeiliche Strafanzeigen ohne bzw. (mit) Unfall

1998: 173 (56)
1999: 233 (65)
2000: 344  (108)
2001: 739 (211)

Justizministerium: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten in der
Statistik nach Alkohol/Drogen

Polizeiliche Strafanzeigen gem. § 315¢c Polizeiliche Strafanzeigen gem. § 316
1998: k. D. 1998: k. D.
Saarland 1999: 6 1999: 260
2000: 11 2000: 123
2001: 15 2001: 262
Polizeiliche Vollzugsstatistik: Anzahl positiver Feststellungen v. Drogen im StraBen-
verkehr
Sachsen 2000: 624
2001: 968

Strafverfolgungsstatistik: Keine Unterscheidung bei §§-315c/316-StGB-Delikten nach
Alkohol/Drogen

Sachsen-Anhalt

Verurteilte gem. § 315 siehe Tabelle 26 Verurteilte gem. § 316 siehe Tabelle 26

Schleswig-Holstein

Blutprobenentnahmen wegen Verdachts einer Drogenbeeinflussung im StraBenverkehr
2001: 519

Strafverfolgungsstatistik: Keine Unterscheidung bei §§-315¢/316-StGB-Delikten nach
Alkohol/Drogen

Thuringen

Strafverfolgungsstatistik: Keine Unterscheidung bei §§-315c/316-StGB-Delikten nach
Alkohol/Drogen

kehrsunfall

Abkurzungen: Alk — Alkohol, BE - Blutentnahme, Tox-GA - toxikologisches Gutachten, Owi — Ordungswidrigkeit, VUF — Ver-

Tab. 27: Sanktionierungen bzw. polizeiliche (Straf-)anzeigen bzw. Blutentnahmen im Hinblick auf §§ 315c, 316 StGB und ,,andere

berauschende Mittel” (Fortsetzung)
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Zusammenfassung

Das erhobene Datenmaterial ist unvollstandig, be-
zuglich der Struktur uneinheitlich und daher
kaum vergleichbar. Dennoch lasst sich fir Bay-
ern, Berlin, Niedersachsen, Nordrhein-Westfalen,
Rheinland-Pfalz, das Saarland und Sachsen
wéhrend des Untersuchungszeitraums eine, wenn
auch regional sehr stark unterschiedlich ausge-
pragte Zunahme der Blutentnahmen bzw. polizeili-
chen Anzeigen geméB § 24a (2) StVG und polizei-
lichen Strafanzeigen gem. §§ 315c, 316 StGB ver-
zeichnen.

4.7.3 Vergleich verschiedener Statistiken
tiber Unfélle unter Einfluss anderer
berauschender Mittel bzw. unter
Drogeneinfluss mit den Daten der
Datenbank zu Verkehrsunféllen

Zahlreiche Bundeslander fiihren mittlerweile
Statistiken Uber Unfalle unter dem Einfluss ,,ande-
rer berauschender Mittel“. Die erhobenen Daten,
die den jeweiligen Statistiken der Innenministerien
oder Zentralen Polizeitechnischen Diensten ent-
stammen, sind in Tabelle 28 zusammengestellt.
Die Erstellung eines bundesweiten Lagebildes
»Drogen im StraBenverkehr® ist dartiber hinaus ge-

genwértig Thema in den Gremien der Lander-
polizeien. Zum Ende dieses laufenden Projektes
konnte der Bericht des Unterausschusses
sFuhrung, Einsatz und Kriminalititsbek&mpfung“
(UA FEG) zu ,Drogen im StraBenverkehr” (Stand
September 2002) in die Auswertung einbezogen
werden. Die in diesem Forschungsprojekt erho-
benen Daten wurden mit den dort aufgefihr-
ten Daten abgeglichen. Bei abweichenden Ergeb-
nissen wurden die Werte aus dem Bericht der
UA FEG in der Spalte 3 in Klammern hinter den fiir
dieses Forschungsprojekt erhobenen Werten ein-
gefugt.

Es bestanden bei der Auswertung jedoch Unklar-
heiten dartber, wie die bei der Erhebung von den
Innenministerien gemachte Angabe ,registrierter
Verkehrsunfall unter Drogeneinfluss® zu verstehen
ist.

Auf Rickfrage wurde in Niedersachsen darauf
verwiesen, dass es sich bei den gelieferten Zahlen
um Eingangszahlen der Polizeistatistik handelt.
Das bedeutet, dass die polizeilich registrierten
Verkehrsunfédlle mit Verdacht auf eine Drogen-
beeinflussung zur Verfigung gestellt wurden, un-
abhangig davon, wie der spéatere toxikologische
Befund ausfiel. In Nordrhein-Westfalen handelt es

Anzahl erhobene Daten
) zu Unfallen unter Ein-
Bundesland - Anteil Cgﬁiﬂn-l;;iﬁ (b:r:z\‘/aehrl_ fluss anderer berau- Unfalle m. Anteil Unfalle mit Personenschaden
erfasster TBUB pro positiver TBUB) aus schender Mittel (ggf. Ursache Drogen Anteil Ursache Drogen in %
Bundesland vgl. 4.1 der Datenbank abweichende Angaben | in % (Getotete)
zu erhobenen Befunden
durch UA FEG)
1998: 263 1998: 0,32 % | 1998: 0,32 % (2,0 %)
Baden-Wirttemberg AusschlieBlich Daten 1999: 349 1999: 0,16 % | 1999: 0,40 % (2,08 %)
fur 2001 2000: 372 2000: 0,17 % | 2000: 0,42 % (3,26 %)
2001: 430 2001: 0,19 % | 2001: 0,44 % (1,43 %)
Bayern eneDiffsrenzenung | 1ot gre |lsea 000 % |00 024 % (156%
ZSUS% do/‘:s Landes zu faer,: TBUB nach Delik- | 55, 395 2000: 0,12 % | 2000: 031 % (0,83 %)
) 2001: 501 2001: 0,14 % | 2001: 0,32 % (1,28 %)
. . ) 1998: k. A. 1998: k. A.
Berlin Z‘Z'r”_?o'iifé‘zrﬁ;ﬂeerzzgh ;gggj ig Eig 1999: 0,04 % | 1999: 011% (1,94 %)
TBUB komplett Deliktart 2001: 41 (40) 2000: 0,03 % | 2000: 0,14 % (2,25 %)
’ 2001: 0,03 % | 2001: 0,11% (0 %)
1998: 39 (29 . 1998: k. A. 1998: k. A.
?gajge;‘ei”[%n dos gy | 1999 60 (42) ;ggg; g 1 @y |19 0,24 % | 1999: 011% (1,56 %)
ca. 70 % erfasst 2000: 115 (70) 2001 67 2000: 0,31 % | 2000: 0,14 % (0,83 %)
2001: 106 (63) 2001: 0,32 % | 2001: 0,11 % (1,28 %)
1998: 21 1998: k. A. 1998: k. A.
Bremen keine Erhebung der 1999: 26 (15) | 1999: 0,34 % | 1999: 0,22 % (5,88 %)
Daten in Bremen 2000: 76 (18) | 2000: 0,43 % | 2000: 0,12 % 0 %)
2001 k.A. (17) | 2001: 0,42 % | 2001: 0,12% (0 %)

Tab. 28: Daten zu toxikologischen Untersuchungsauftragszahlen bei Unféllen und erhobene Daten zu Unfallen unter Drogenein-

fluss
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Anzahl erhobene Daten

Anzahl TBUB bei Ver- zu Unfallen unter Ein-

Bundesland - Anteil kehrsunfallen (Anzahl fluss anderer berau- Unfélle m. Anteil Ur- | Unfélle mit Personenschaden
erfasster TBUB pro ositiver TBUB) aus schender Mittel (ggf. sache Drogen Anteil Ursache Drogen in %
Bundesland vgl. 4.1 P abweichende Angaben | in % (Getotete)

der Datenbank zu erhobenen Befunden

durch UAFEG)

1998: 81 (54 | 900, 47 1998: k. A. 1998: k. A.
Hamburg 1999: 106 (88) | H000. py 1999: 0,24 % | 1999: 022%  (0%)
TBUB komplett 2000: 129 (87) | 5001, 70 2000: 0,17 % | 2000: 012% (0 %)
2001: 137 (82) : 2001: 0,29 % | 2001: 012% (1,79 %)
1998: 379 (213) |1998: 166 1998: k. A. 1998: k. A.
Hessen 1999: 312 (299) |1999: 205 (130) | 1999: 0,34 % | 1999: 031% (0,88 %)
TBUB komplett 2000: 613 (319) |2000: 226  (143) | 2000: 0,39 % | 2000: 034% (0,56 %)
2001: 646 (372) |2001: 231 (138) | 2001: 0,37 % | 2001: 037 % (0,39 %)
Mecklenburg-Vor- | 1998" 16 (7) |1998: k. A. 1998: k. A. 1998: k. A.
1999: 50 (28) |1999: 12 1999: 0,08 % | 1999: 024% (0,0 %)
?g”dgekg‘mplett 2000: 111 (59) | 2000: 20 2000: 0,14 % | 2000: 017 % (0,0 %)
2001: 132 (70) |2001: 32 2001: 0,23 % | 2001: 0,29 % (1,79 %)

. 1998:
Niedersachsen 1999-

(
TBUB des Landes zu E
(

2000:
0,
ca. 50 % erfasst 2001:

12) | 1998: 102 1998: k. A. 1998: k. A.
20) | 1999: 120 (54) | 1999: 0,04 % | 1999: 0,06 % (0,0 %)

5) 2000: 129  (66) | 2000: 0,04 % | 2000: 0,08% (0,16 %)
16) | 2001: 106 (65) | 2001: 0,04 % | 2001: 0,10 % (1,18 %)

Nordrhei-Westialon | 19987 230(150) | 1998: 319 1998: kA |1998 kA
forcnen-Westtalon 11999: 209 (@07) |1999: 376 1999: 0,07 % |1999:  025% (0,09 %)
TBUS Ces Lands 2000: 387 (274) |2000: 410 2000: 007 % |2000:  027% (057 %)
-60% 2001: 449 (321) |2001: 451 2001:  008% |2001:  030% (117 %)
Fheinland-Plals 1998: 20 (13) |1998: 56 1998: kA | 1998 kA
Tz 1999 19 (15) |1999: 65 (60) |1999:  005% |1%9%:  010% (0%)
T s an: 2000: 23 (16) |2000: 108 (106) |2000: 0,09 % |2000:  018% (0,82 %)
20 % 2001: 34 (29) |2001: 211 (196) |2001:  015% |2001:  040% (1.8 %)
1998: 46 (36) _ _ . 1998 kA
Saarland 1999: 81 (65) ;gggj ii ;gggj 8’33 ;’ 1999:  026% (0 %)
TBUB komplett 2000: 63 (7) 5000 ¢ ooo %% l2000:  043%  (1,54%)
2001: 55 (48) ' : B1% 1o001:  050% (0 %)
1908: 44 (12) |1998: 22 1998 kA |1998 kA
Sachsen 1999: 51 (15) |1999: 25 1999:  002% |1999:  005% (0 %)
TBUB komplett 2000: 103 (45) |2000: 40 2000:  003% |2000:  011% (0 %)
2001: 138 (68) |2001: 46 2001:  003% |2001:  011% (0,24 %)
) 1998: 38 (17) _ 1998: kA |1998 kA
?gfg%lgfgiges Ly | 199: 76 (25) ;ggg; 12 1999: 0,09 % | 1999: 0,09% (0,29 %)
TBUB des Land: 2000 86 @9 |50 1 2000:  008% |2000:  008% (0%)
-50 % 2001: 93 (39) ' 2001:  007% |2001:  003% (0 %)
1998: 105 (78)
Schleswig-Holstein | 1999: 122 (94)
TBUB komplett 2000: 155 (111) | A kA KA.
2001: 129 (90)
-~ 1998: 80 (55) _ 1998 kA |1998 kA
IZEQQS‘BZTJ TCzUsBsﬁs 1999: 119 (96) ;gggj ig 1999:  021% |1999:  023% (0,0 %)
Lendeszuca 8% 1 a000: 150 (t01) | 5000 29 2000: 027 % |2000:  020%  (0.31 %)
2001: 210 (157) : 2001:  034% |2001:  030%  (0.34 %)

Die Spalte 2 enthalt Werte der Datenbank mit toxikologischen Befunden zu Unféllen. Bei Instituten, die keine Angaben zur Art
der negativen Befunde machen konnten ist nur die Zahl der positiven TBUB in Klammern angegeben.

Die Spalte 3 enthalt im Rahmen dieses Projektes erhobene Daten von Innenministerien und Polizeitechnischen Diensten, Werte
in Klammern entstammen dem Bericht der UA FEG.

Die Spalten 4 und 5 enthalten Daten, die im Rahmen dieses Projekts erhoben wurden, sowie Daten aus dem Bericht der UA
FEG Quellen: auf Seite 87 f. aufgefiihrte Innenministerien oder Zentrale Polizeitechnische Dienste. k. A. — keine Angabe

Tab. 28: Daten zu toxikologischen Untersuchungsauftragszahlen bei Unféllen und erhobene Daten zu Unfallen unter Drogenein-
fluss (Fortsetzung)
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sich hingegen ausschlielich um nachgewiesen
positive Falle, in Berlin lautete die Definition: ,bei
der mindestens ein Beteiligter unter Drogeneinfluss
stand.” In Bremen, Bayern und Hessen lautete die
Formulierung ,,Unfélle unter Einfluss von anderen
berauschenden Mitteln.*

Eine Nachfrage bei der UA FEG, wie ,registrierter
Verkehrsunfall unter Drogeneinfluss® bei der dorti-
gen Erhebung definiert ist, ergab, dass dort die
Félle nach Abschluss der polizeilichen Ermittlungen
und somit auch nach Vorliegen des toxikologi-
schen Gutachtens erfasst werden. Es werden je-
doch lediglich Unfélle unter Drogeneinfluss erfasst
und nicht diejenigen unter Medikamenteneinfluss.
Dies erklart Diskrepanzen zu den innerhalb dieser
Studie erhobenen Daten. Daten fir Schleswig-Hol-
stein fehlten bei der Datenerhebung der UA FEG.

Zur \Verifizierung der erhobenen Daten zu
Verkehrsunféllen unter Drogeneinfluss wurde die
Anzahl der ebenfalls im Rahmen dieser Studie er-
hobenen toxikologischen Blutuntersuchungsbe-
funde (TBUB) der Datenbank fir insgesamt 6.562
Verkehrsunfélle mit in die Spalte 2 der Tabelle 28
aufgenommen. Dazu ist an dieser Stelle zu erldu-
tern, dass in 7 Bundeslandern davon auszugehen
ist, dass sédmtliche TBUB des Untersuchungszeit-
raumes der jeweiligen L&nder erfasst sind und
somit auch sdmtliche Untersuchungsbefunde zu

Jahr Unfélle unter Drogeneinfluss
1999 1.689
2000 1.788
2001 2.160

Tab. 29: Summe der UA-FEG-Unfallzahlen

Verkehrsunféllen. Fir die Ubrigen Bundeslénder
sind die Prozentzahlen angegeben, die dem An-
teil der in dem entsprechenden Bundesland er-
hobenen Befunde bezogen auf die in dem Bun-
desland tatsachlich durchgefihrten Untersuchun-
gen entsprechen (zum ausflihrlichen Procedere
der Abschatzung der ermittelten Prozentwerte vgl.
4.1). Fur Baden-Wirttemberg, Bayern und Berlin
liegt keine Differenzierung der toxikologischen Be-
funde zu Verkehrsdeliktarten vor, sodass fir diese
Lander die TBUB in der Tabelle fehlen.

Die Summe der Unfallzahlen der UA FEG (vgl. Ta-
belle 29) liegt, trotz fehlender Zahlen aus Schles-
wig-Holstein, deutlich héher als die Unfallzahlen
des Statistischen Bundesamtes (vgl. Tabelle 30),
was darin seine Begriindung finden durfte, dass
das Statistische Bundesamt nur schwer wiegende
Unfalle mit Sachschaden (Definition siehe Tabelle)
in die amtliche Statistik aufnimmt.

Definition des ,Unfalls unter Einfluss anderer be-
rauschender Mittel“ bei der Auswertung der TBUB
aus der erarbeiteten Datenbank

Bei der Auswertung der TBUB der erarbeiteten Da-
tenbank wurden alle Ergebnisse bertcksichtigt, die
bei dem polizeilichen Untersuchungsauftrag als
Deliktart Verkehrsunfall (ohne ndhere Definition),
Verkehrsunfall mit Personen- oder Sachschaden
oder Verkehrsunfall mit Getdteten bezeichnet wur-
den und bei denen mindestens eine der in Ab-
schnitt 4.4.1-4.4.7 aufgefihrten zentral wirksamen
Substanzen nachgewiesen wurde.

Die Anzahl der positiven TBU-Unfallbefunde liegt in
Thiringen, Hessen, Sachsen und Hamburg deut-
lich hoher als die der UA-FEG-Statistik. Auch die

112 112 12 12
Unfalle Unfalle Unfalle Unfalle | Unfalle Unfalle Unfalle Unfdlle
1998 1999 2000 2001 uEabM uEabM uEabM uEabM
1998 1999 2000 2001
Unfalle m. Personen- 377257 | 395.689 | 382949 | 375.345 730 880 1015 1080
schaden
Schwer wiegende Un- | yoq a75 | 110725 | 107582 | 110.603 338 413 509 597
falle mit Sachschaden?
Summe 486.129 506.414 490.531 485.948 1.068 1.293 1.524 1.677
% der Gesamtunfille 0,22 0,26 0,31 0,35
1 Ab 1995 Straftatbestand oder Ordnungswidrigkeit (BuBgeld) und mindestens ein Kfz musste abgeschleppt werden.
2 Es ist von einer hohen Dunkelziffer auszugehen
uEabM- unter Einfluss anderer berauschender Mittel
Quelle Statistisches Bundesamt Gruppe VC Verkehr

Tab. 30: Auszug aus der StraBenverkehrsunfallstatistik des Statistischen Bundesamtes ,StraBenverkehrsunfélle insgesamt sowie
Unfélle unter Einfluss anderer berauschender Mittel (z. B. Drogen, Rauschgift) und dabei Verungliickte 1998-2001*
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Bundeslander, fir die eine prozentuale Erfassung
der landesweiten Befunde lediglich abgeschatzt
werden konnte, weisen ahnliche Tendenzen auf.
Obwohl in Sachsen-Anhalt nur etwa 50 % der lan-
desweiten TBUB erhoben werden konnten, liegen
die positiven TBU-Unfallbefunde bereits héher
als die UA-FEG-Statistik fir das gesamte Bundes-
land.

Fir Bayern, Berlin, Bremen und Schleswig-Hol-
stein sind Vergleiche wegen fehlender Daten nicht
moglich. Als Ursache fir die Abweichungen dieser
Daten ist anzugeben, dass Unfélle unter Einfluss
von zentral wirksamen Arzneimitteln, insbesondere
von Benzodiazepinen, die fiir das Unfallgeschehen
eine erhebliche Relevanz aufweisen (vgl. 4.5),
bei der Statistik der UA FEK nicht mit erfasst wer-
den.

Zusammenfassung

Trotz nicht umfassend vorhandener Vergleichsda-
ten zeigt der Vergleich der positiven TBUB bei Ver-
kehrsunfallen aus der Datenbank mit dem erhobe-
nen Datenmaterial aus den Innenministerien, dem
Bericht des Unterausschusses Fihrung, Einsatz
und Kriminalitdtsbekdmpfung und den Angaben
des Statistischen Bundesamtes, dass bei der sta-
tistischen Erfassung von Unféllen unter dem Ein-
fluss anderer berauschender Mittel von verschie-
denen Stellen sehr heterogen bei der Definition des
Unfalls unter Einfluss von anderen berauschenden
Mitteln bzw. unter Drogeneinfluss vorgegangen
wird.

Die in der Datenbank vorliegenden Zahlen zu Un-
féallen unter Einfluss anderer berauschender Mittel
liegen in einigen Bundeslandern deutlich héher als
die Zahlen der anderen o. g. Stellen.

Quellen:

Statistisches Bundesamt Deutschland, Gruppe VC
Verkehr

Kraftfahrtbundesamt in Flensburg

UA FEG
Bericht des Unterausschusses ,Flhrung, Einsatz
und Kriminalitatsbekdmpfung“, Stand 2002

Baden Wirttemberg

Innenministerium Baden-Wirttemberg, Abteilung 3
Landespolizeiprasidium

Justizministerium Baden-Wurttemberg

Bayern

Bayrisches Staatsministerium des Innern, Sachge-
biet IC5/E2 — Polizei Einsatz — Verkehrspolizeiliche
Einsatzangelegenheiten

Berlin
Der Polizeiprasident in Berlin, Landesschutzpoli-
zeiamt, FUhrungsstab — Stabsbereich Verkehr

Brandenburg
Ministerium des Innern des Landes Brandenburg,
Referat 1V/4.3.2

Bremen

Staatsanwaltschaft Bremen, Referent Verkehrs-
delikte

Polizei Bremen, Verkehrsabteilung

Polizei Bremen, PD Bereitschaftspolizei

Hamburg

Staatsanwaltschaft Hamburg, Referent Verkehrs-
delikte

Freie und Hansestadt Hamburg, Behdérde fir Inne-
res, Amt fir Innere Verwaltung und Planung,
Grundsatzangelegenheiten des StraBenverkehrs,
Referat: StraBenverkehrsrecht

Freie und Hansestadt Hamburg, Behdérde fir Inne-
res, Polizei Landeseinsatzdirektion LED 4

Hessen
Statistisches Landesamt Wiesbaden
Hessisches Ministerium des Innern und fur Sport

Mecklenburg-Vorpommern
Innenministerium Mecklenburg-Vorpommern |l
430-2

Niedersachsen
Niederséchsisches Innenministerium, Abteilung II
Justizministerium Niedersachsen

Nordrhein-Westfalen

Innenministerium Nordrhein-Westfalen Polizeiab-
teilung

Zentrale polizeiliche Dienste Nordrhein-Westfalen
Justizministerium Nordrhein-Westfalen

Rheinland-Pfalz
Ministerium des Innern und fir Sport
Ministerium der Justiz

Saarland
Ministerium des Innern und fir Sport, Abteilung
Polizeiangelegenheiten

Sachsen
Sichsisches Staatsministerium des Innern
Statistisches Landesamt des Freistaates Sachsen
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Sachsen-Anhalt
Ministerium des Innern des Landes Sachsen-An-
halt

Schleswig-Holstein

Innenministerium des Landes Schleswig-Holstein
Ministerium fir Wirtschaft, Technologie und Ver-
kehr des Landes Schleswig-Holstein
Justizministerium Schleswig-Holstein

Tharingen
Freistaat Thiringen Innenministerium
Freistaat Tharingen Justizministerium

4.7.4 Auswertung der Sanktionierungen im
Hinblick auf den § 24a (2) StVG

In Bayern, Brandenburg, Hamburg, Hessen, Rhein-
land-Pfalz, Sachsen-Anhalt, Berlin und Thiringen
war es fur den Untersuchungszeitraum mdoglich,
von den Innenministerien der Lander konkrete Zah-
len zu Sanktionierungen von §-24a-(2)-StVG-Delik-
ten zu erhalten, wobei in Rheinland-Pfalz lediglich
Daten von 10 der insgesamt 29 BuBgeldbehérden
erhoben werden konnten. Thiringen konnte sowohl
die Anzahl der eingelesenen Delikte als auch die
Zahl der tatséchlich erlassenen BuBgeldbescheide
zur Verfigung stellen. In der Statistik der erlassenen
BuBgeldbescheide werden Alkohol und Drogen al-
lerdings zusammen geflihrt. Die Zahlen der eingele-
senen Delikte wie auch der erlassenen BuBgeldbe-
scheide sind jedoch annahernd identisch.

In Niedersachsen, Schleswig-Holstein, im Saarland
und in Nordrhein-Westfalen liegen lediglich Daten
zu den erfolgten polizeilichen §-24a-(2)-StVG-An-
zeigen vor. Auf Landesebene wird keine Statistik
fur die BuBgeldstellen erhoben. Es war daher erfor-
derlich, zur Datenerhebung direkt Kontakt mit den
BuBgeldstellen aufzunehmen.

Wie eine Nachfrage beim Kraftfahrtbundesamt
ergab, existiert keine bundesweite aktuelle Auf-
listung der deutschen BuBgeldstellen. Lediglich ein
Verzeichnis aus dem Jahr 1997, das nicht mehr lie-
ferbar ist, existiert.

Fir Nordrhein-Westfalen wurde stichpunktartig bei
der BuBgeldstelle in Dusseldorf nachgefragt. Dort
wird bei der Abspeicherung der BuBgeldverfahren
im Hinblick auf den § 24a StVG nicht unterschie-
den, ob der Bescheid wegen Alkohols (§ 24a (1)
StVG) oder Drogen (§ 24a (2) StVG) erging.

In Niedersachsen gibt es 48 BuBgeldstellen, fir die
ebenfalls keine landesweite Statistik erhoben wird.

Das dortige Innenministerium stellte ein Verzeich-
nis der niedersachsischen BuBgeldstellen zur Ver-
figung. Eine genaue Nachfrage bei allen 48 nie-
derséchsischen BuBgeldstellen ergab, dass keine
Stelle bei der Datenerhebung lber den gesamten
Untersuchungszeitraum unterscheiden kann, ob
der Bescheid wegen Alkohols (§ 24a (1)) oder Dro-
gen (§ 24a (2)) erlassen wurde. 5 BuBgeldstellen
konnten Daten fUr die Jahre 2000 und 2001 zur
Verfligung stellen. Erst ab Ende 2000 wurde in Nie-
dersachsen, bislang jedoch nicht flachendeckend,
eine neue Software eingefiihrt (PM-OWI), die eine
Differenzierung bei der Dateneingabe erlaubt. Alte-
re, bereits abgeschlossene Félle werden nicht in
das neue Programm eingelesen, da sie 3 Monate
nach Abschluss des Verfahrens bzw. einmal
jahrlich aus dem aktiven Fallbestand geldscht wer-
den.

Auch fir das Saarland werden die BuBgeldverfah-
ren dezentral erfasst und die Falle nach Abschluss
des Verfahrens gel6scht.

In Sachsen werden die BuBgeldverfahren erst ab
dem Jahr 2000 erhoben, dabei wird nicht nach Al-
kohol oder Drogen differenziert.

In Sachsen-Anhalt liegen die BuBgeldverfahren
ebenfalls erst ab dem Jahr 2000 in auswertbarer
Form vor.

In Baden-Wirttemberg sammeln 3 kommunale Re-
chenzentren die BuBgeldverfahren. Diese konnten
jedoch nur aktuelle Zahlen zur Verfligung stellen,
da die Vorgdnge nach 3 Monaten ausgelagert wer-
den. Sie verwiesen daher an die einzelnen BuB-
geldstellen. Laut Auskunft des Ministeriums flr
Umwelt und Verkehr sind 181 Behdrden mit der
Ahndung von §-24a-(2)-Delikten befasst. Mit 11
Stellen wurde stichpunktartig Kontakt aufgenom-
men, dabei konnten nur 3 Behdrden Zahlen zur
Verfligung stellen. Eine dieser Stellen war die Zen-
trale BuBgeldbehoérde flr den Bereich der Auto-
bahnen. Die Polizei in Baden-Wurttemberg konnte
dariber hinaus Zahlen zur Anzahl toxikologisch un-
tersuchter §-24a-(2)-StVG-Falle mit positivem Er-
gebnis aus den Jahren 2000 und 2001 zur Verfu-
gung stellen.

Anfragen bei allen 15 BuBgeldstellen Schleswig-
Holsteins, die mit der Ahndung von Delikten gem.
§ 24a (2) StVG befasst sind, ergaben, dass 7 Stel-
len nicht zwischen Sanktionierungen gem. § 24a (1)
und (2) differenzieren kénnen. 6 der 8 verbleiben-
den Stellen stellten Zahlen zur Verfiigung.
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In Nordrhein-Westfalen stellte das Innenministeri-
um die Adressen des Arbeitskreises der 26 BuB-
geldstellenleiter in Nordrhein-Westfalen zur Verfu-
gung, die alle angeschrieben wurden. Von den 14
Stellen, die geantwortet haben, stellten 6 BuBgeld-

stellen Daten zur Verfligung.

In Mecklenburg-Vorpommern liegen nach Angaben
des Innenministeriums lediglich Zahlen ab dem

Jahr 2002 vor.

Von der BuBgeldstelle in Bremen erfolgte trotz
mehrmaligen Anschreibens keine abschlieBende
Antwort.

Tabelle 31 zeigt die verfligbar gemachten Daten in
der Ubersicht. Die absoluten Zahlen lassen sich je-
doch nur bedingt vergleichen. Um einen direkten
Vergleich der Zahlen der verschiedenen Bundes-
lander durchflihren zu kénnen, wurde der Sanktio-
nierungsindex § 24a (2) eingefihrt.

Sanktionierungsin-
dex § 24a (2) StVG %-Anteil Sanktio-
Bundesland - . ) ;
Kiz-Bestand Sanktionen nach Sanktionen nach Quotient Anzahl nen nach § 24a Erléuterungen
20004 § 24a Abs. 1 StVG § 24a Abs. 2 StVG Sanktionen gem. (2) an Sanktionen
§ 24a (2)/Mio. Kfz- gem. § 24a (1)
Bestand 2000
*Zahlen v. Innen-
ministerium fur ganz
Ba-Wu (It. Tox-
laut Zentrale BuB3- *It. Tox-Gutachten pos. Gutachten pos. f.
geldbehdrde Auto- 2000: 1.139 § 24a (2) StVG). Es
bahnen (ZBA) erlas- | 2001: 1.984 Quotient bezogen Zahlen der ZBA gibt 181 BuBgeld-
Baden- sene BuBgeldbe- laut ZBA erlassene auf: It. GA pos. f. . stellen fur Drogen-
N . : 1999: 284 % . h
Wairttemberg | scheide BuBgeldbescheide § 24a 2000: 353 % félle, 11 stichpunkt-
6.963.988 1998: k. D. 1998: k. D. 2000: 163,6 2001: 19’2 92/ artig angefragt, nur
1999: 74 1999: 21 2001: 284,9 ’ ¥ 72 | 3 hatten Daten
2000: 371 2000: 131 (davon einer ZBA),
2001: 154 2001: 297 3 Rechenzentren
des Landes flihren
nur Falle des laufen-
den Jahres.
BuBg_eIdbeschelde BuBg_eIdbeschelde 1998: 1.2 1998: 0,1 %
1998: 11.563 1998: 10
Bayern : : 1999: 31,7 1999: 1,7 %
1999: 15.727 1999: 270
8.515.925 : ; 2000: 36,6 2000: 1,9%
2000: 16.188 2000: 312 2001: 2094 2001: 112 %
2001: 15.859 2001: 1.783 ’ ’ ’ e
BuBgeldbescheide | BuBgeldbescheide ] ] po“Z?I“Ch_e §-24a-@)-
1998: k. D. 1998: k. D. Anzeigen:
Berlin 1998: k-D. | 1998: k. D. 1999: 34 1999: 5% 1008: 0
1.396.344 ab 5/_1999: 640 ab 5/.1 999: 32 (= 48) 2000: 109,6 2000: 16,9 % |1999: 7
2000: 905 2000: 153 2001: 120,3 2001: 16,7 % |2000: 54
2001: 1.004 2001: 168 2001: 132
polizeiliche Ver-
. . dachtsfélle: Fahren
BuBg.eIdbeschelde BuBg.eIdbesche|de 1998: k. D. 1998: k.D unter Drogeneinfluss
1998: k. D. 1998: k. D.
Brandenburg 1999: k. D 1999: k. D 1999: k. D. 1999: k. D. ohne Verkehrsunfall,
1.580.068 : o : T 2000: 3,8 2000: 0,15 % | Ordnungswidrig-
2000: 4.172 2000: 6 )
2001: 4196 2001: 5 2001: 3,1 2001: 0,12 % keiten
’ ’ ’ 2000: 50
2001: 110
polizeiliche §-24a-(2)-
Anzeigen
Bremen 1998: 0
331.392 1999: 3
2000: O
2001: O

Tab. 31: Ubersicht der verfligbar gemachten Daten (iber BuBgeldbescheide bzw. polizeiliche Anzeigen gem. § 24a (2) StVG sowie
Sanktionierungsindex § 24a (2) StVG
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Sanktionierungsin-
dex § 24a (2) StVG

%-Anteil Sanktio-

Alkohol oder Drogen

E;rlgzsslg;]%_ Sanktionen nach Sanktionen nach Quotient Anzahl nen nach § 24a (2) Erlduterunaen
2000# § 24a Abs. 1 StVG § 24a Abs. 2 StVG Sanktionen gem. an Sanktionen 9
§ 24a (2)/Mio. Kfz- gem. § 24a (1)
Bestand 2000
?ggg.eldbejggelde 1Bst;sfiégleldbeosche|de 1998 0 1998: 0
Hamburg 1999: 093 1999' 21 1999: 23,2 1999: 2,1 %
903.873 : . 2000: 27,7 2000: 2,0 %
2000: 1.281 2000: 25 2001: 288 2001: 29 %
2001: 906 2001: 26 ’ ’ ’ =
BuBgeldbescheide BuBgeldbescheide 1998 K. D. 1998:  K.D.
1998: 1.319 1998 k. D.
Hessen 1999  1.665 1999: 79 1999: 19,7 1999: 47 %
4.011.034 : ’ : 2000: 82,8 2000: 18 %
2000: 1.848 2000: 332 2001: 1276 2001: 46 %
2001:  1.111 2001: 512 ’ ’ ’ °
Mecklenburg- . . . . .
Vorpommern gggg”f%'?g” fir :zr Anzeigen flr 2002: | 5405, 437 2002: 0,73 %
1.017.437 o
§-24a-(2)-Anzeigen
§-24a-(1)-Anzeigen | 2001: 516 *BuB- . L
) 1998: 5.415 geldbescheide Quotient ermittelt Quotient ermittelt BuBgeldbescheide:
Niedersachsen : . . Daten von 4 von 48
5.196.945 1999: 6.361 1998. k.D. aus Anzeigen aus Anzeigen angefragten BuB-
2000: 5.914 1999: 31 2001: 100 2001: 11 % eldbehdrden
2001: 4.709 2000: 50 9
2001: 70
*BuBgeldbescheide | *BuBgeldbescheide BuBgeldbescheide
1998: 3.000 1998: 63 Quotient ermittelt 1998: 2,1 %
1999: 3.619 1999: 165 aus Anzahl der 1999: 46 %
Nordrhei 2000: 3.304 2000: 175 §-24a-(2)-Anzeigen 2000: 5,3 % *BuBgeldbescheide:
orarhein- 2001:  2.664 2001: 180 : 9 2001: 6,8 % Daten von 9 von 26
Westfalen ; . 1998: 11,2 :
10.741.517 § 24a-(1)-Anzeigen | § 24a-(2)-Anzeigen: 1999: 368 Anzeigen angefragten BuB3-
o 1998: 15.071 1998: 120 2000: 64’5 1998: 0,8 % geldbehdérden
1999: 16.983 1999: 395 2001: 84‘2 1999: 2,3 %
2000: 12.991 2000: 693 ’ ’ 2000: 53 %
2001: 10.952 2001: 904 2001: 83 %
Anzahl entnommener
BuBgeldbescheide BuBgeldbescheide Blutproben nach
Rheinland- (10 von 29 Stellen) (10 von 29 Stellen) 1998: 12,7 % Ordnungswidrig-
Pralz 1998: 370 1998: 47 1999: 12 % keiten § 24a (2)
2 .756.004 1999: 531 1999: 64 2000: 194 % 1998: 321
e 2000: 563 2000: 109 2001: 31 % 1999: 471
2001: 610 2001: 189 2000: 722
2001: 1.470
BuBgeldstelle Saar- §-24.'1.1-(2)—Anze|gen:
N . 1998: k. D.
Saarland briicken: Félle werden
. 1999: 280
710.752 im Saarland nach
kurzer Zeit geléscht 2000: 419
9 2001: 474
Bei BuBgeldverfahren polizeil. Vollzugs-
o1 Bubgeldvertanre statistik enthalt erst
Sachsen erst Erhebung ab ab 2003 BE wegen
2.566.181 2000, keine Diff., ob 9

Fahrten unter
Drogeneinfluss

Tab. 31: Ubersicht der verfligbar gemachten Daten (iber BuBgeldbescheide bzw. polizeiliche Anzeigen gem. § 24a (2) StVG sowie
Sanktionierungsindex § 24a (2) StVG (Fortsetzung)
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Sanktionierungsin-
dex § 24a (2) StVG %-Anteil Sanktio-
Bundesland - . . ;
Kiz-Bestand Sanktionen nach Sanktionen nach Quotient Anzahl nen nach § 24a (2) Erlduterunaen
2000# § 24a Abs. 1 StVG § 24a Abs. 2 StVG Sanktionen gem. an Sanktionen 9
§ 24a (2)/Mio. Kfz- gem. § 24a (1)
Bestand 2000
BuBg.eIdbeschelde BuBg.eIdbesche|de 1998: k. D. 1998: k. D.
Sachsen- 1998: k. D. 1998: k. D. : :
: : 1999: k. D. 1999: k. D.
Anhalt 1999: k. D. 1999: k. D. : :
: : 2000: 20,1 2000: 1,3 %
1.490.500 2000: 2.383 2000: 30 2001: 476 2001: 2.8 %
2001: 2.537 2001: 71 : ’ : e
*BuBgeldbescheide:
*BuBgeldbescheide | *BuBgeldbescheide _ Daten von 6 von 15
. : : 1998: k. D. angefragten BuB-
Schleswig- 1998: k. D. 1998: k. D. .
. ) ; 1999: 14,7 % geldstellen
Holstein 1999: 382 1999: 56 : .
: : 2000: 22,8 % §-24a-Anzeigen
1.788.227 2000: 373 2000: 85 2001: 361 % 1. Quartal 2001:
2001: 668 2001: 241 ’ R y ’
Drogen 183
Alkohol 726
*eingelesene Delikte
. . . ) laut Innenminis-
ggg?'esfgj 1De"kte ggg_e'esg”e Delikte | 1998. 1,4 1998: 02 % terium Statistik far
Thuringen 1999: 1'953 1ggg: 43 1999: 29,6 1999: 22 % tatsachlich erlasse-
1.453.643 Ly : 2000: 94,9 2000: 7,6 % ne BuBgeldbe-
2000: 1.825 2000: 138 : : o . ) .
2001: 1571 5001: 291 2001: 200 2001: 18,5 % scheide wird nur fiir
’ ’ ’ Alkohol und Drogen
gemeinsam gefihrt

* Angaben laut Statistischem Bundesamt

Abkurzungen: BE - Blutentnahme, k. D. — keine Daten, ZBA - Zentrale BuBgeldbehdrde Autobahnen

Tab. 31: Ubersicht der verfiigbar gemachten Daten (iber BuBgeldbescheide bzw. polizeiliche Anzeigen gem. § 24a (2) StVG sowie

Sanktionierungsindex § 24a (2) StVG (Fortsetzung)

Sanktionierungsindex § 24a (2) StVG

Innerhalb dieses Projektes wurde eine Vielzahl
von Daten ermittelt, die die polizeiliche Erkennung
beeinflusster Verkehrsteilnehmer, die Entwicklung
des Nachweises von zentral wirksamen Substan-
zen bei Verkehrsteilnehmern sowie die darauf
folgende entsprechende Sanktionierung bundes-
weit, aber auch im Vergleich der Bundeslénder
transparent machen sollen.

Aufgrund unterschiedlicher FlachengréBen, Ein-
wohnerzahlen und einer unterschiedlich hohen An-
zahl von Verkehrsteilnehmern lassen sich die abso-
luten Zahlen der verschiedenen Lander nur bedingt
miteinander vergleichen.

Daher wurde als BezugsgréBe fiir die Anzahl der
durchgefuhrten Sanktionierungen gem. § 24a (2)
StVG die Anzahl der pro Bundesland zugelassenen
Kfz als eine GréBe gewahlt, die einen engen Bezug
zu Verkehrsdelikten darstellt.

Der Sanktionierungsindex § 24a gibt an, wie viele
Sanktionierungen gem. § 24a (2) StVG pro eine Mil-
lion zugelassener Kfz im jeweiligen Bundesland er-

folgten. Die Daten der Bundeslander sind auf die-
ser Grundlage direkt vergleichbar.

Eine Datenerhebung zu Sanktionierungen geman
§ 24a (2) StVG war — wie oben bereits ausgefihrt —
u. a. aufgrund datenschutzrechtlicher Bestimmun-
gen, die eine Ldschung der Daten nach Abschluss
der Verfahrens verlangen, nicht fir alle Bundeslan-
der moglich.

Um auch fur die einzelnen Bundeslédnder unvoll-
standig vorhandene Daten, wie z. B. fir Baden-
Woirttemberg, Rheinland-Pfalz und Schleswig-Hol-
stein, mit den Daten anderer Bundeslander ver-
gleichbar machen zu kénnen, wurde zusatzlich als
BezugsgroBe der prozentuale Anteil der Sanktio-
nen gem. § 24a (2) StVG an den Sanktionen gem.
§ 24a (1) StVG ermittelt.

Tabelle 31 zeigt die erhobenen absoluten Zahlen zu
Sanktionierungen gemaB § 24a (1) und (2) StVG pro
Bundesland. Der Sanktionierungsindex § 24a (2)
StVG findet sich in Spalte 4 und der prozentuale
Anteil der Sanktionen gem. § 24a (2) StVG an den
Sanktionen gem. § 24a (1) StVG in Spalte 5.
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In Baden-Wirttemberg, Bayern, Berlin, Hessen,
Niedersachsen, Nordrhein-Westfalen, Rheinland-
Pfalz, Sachsen-Anhalt, Schleswig-Holstein und
Thiringen hat die Anzahl der erfolgten Sanktio-
nierungen gem. § 24a (2) StVG im Untersuchungs-
zeitraum jahrlich deutlich zugenommen. Der § 24a
(2) StVG ist im August des Jahres 1998 in Kraft
getreten, sodass erst das Jahr 1999 als Ausgangs-
basis fir Vergleiche der Zunahmen gewahlt wird.

Ausgehend von 1999 hat sich die Sanktionierungs-
rate gem. § 24a (2) StVG bei den o. g. Bundeslan-
dern um die Faktoren 2,3 bis 6,8 gesteigert. In
Thiringen (Faktor 6,8), Bayern (Faktor 6,6) und
Hessen (Faktor (6,5) stiegen die Sanktionierungs-
raten am starksten.

Bezogen auf die Anzahl der zugelassenen Kfz wei-
sen im Jahr 2001 Baden-Wirttemberg, Bayern und
Thuringen mit Abstand den héchsten Sanktionie-
rungsindex flr Verkehrsdelikte gem. § 24a (2) StVG
auf.

Bezogen auf den prozentualen Anteil von §-24a-
(2)-Delikten an §-24a-(1)-Delikten weist fur das
Jahr 2001 Hessen gefolgt von Schleswig-Holstein
und Rheinland-Pfalz die héchsten Werte auf. In
Hessen kam im Jahr 2001 auf ca. 2 BuBgeldbe-
scheide wegen Alkohols am Steuer ein BuBgeldbe-
scheid wegen Drogen am Steuer!

Eine Sonderstellung haben die Zahlen der Zentralen
BuBgeldstelle der Autobahnen in Baden-Wurttem-
berg. Hier ergingen fir das Jahr 2001 sogar fast
doppelt so viele BuBgeldbescheide im Hin-blick auf
den § 24a (2) StVG wie auf den § 24a (1) StVG!

Die Tatsache, dass Thirringen und Bayern zwar den
héchsten Sanktionierungsindex gem. §-24a-(2)-
StVG aufweisen, jedoch bei den prozentualen An-
teilen der §-24a-(2)-StVG an den §-24a-(1)-StVG-
Delikten niedrigere Werte als Hessen, Schleswig-
Holstein, Rheinland-Pfalz und Berlin aufweisen, ist
ein Indiz dafir, dass in diesen beiden Bundeslan-
dern pro zugelassenem Kfz nicht nur im Verhéaltnis
mehr BuBgelder wegen Delikten gem. § 24a (2)
StVG, sondern auch gem. § 24a (1) StVG verhangt
werden.

In Hamburg ist die Anzahl von Sanktionierungen
gemaB § 24a (2) StVG nahezu konstant geblieben,
wobei zu beachten ist, dass der Sanktionierungsin-
dex § 24a (2) StVG bereits 1999 ein relativ hohes
Niveau aufwies. Zudem wurde von verantwortlicher
Seite auf die mogliche Léschung einzelner Falle im
Datenbestand von Hamburg hingewiesen, die bei

den vorliegenden Daten fehlen kénnten. Branden-
burg weist insbesondere auch im Vergleich zur An-
zahl der erfolgten Sanktionierungen gem. § 24a (1)
StVG sehr niedrige Sanktionierungszahlen im Hin-
blick auf den § 24a (2) StVG auf. Die Bremer Zah-
len zu polizeilichen §-24a-(2)-StVG-Anzeigen sind
ebenfalls extrem niedrig.

Zusammenfassung

Wie die erhobenen Daten zu Sanktionierungen
gem. § 24a (2) StVG zeigen, haben diese seit dem
ersten vollen Jahr des Bestehens des § 24a (2)
StVG in 9 Bundesléandern deutlich zugenommen
(Steigerungsraten 2,2-6,8), fur 2 weitere Lander
(Saarland und Nordrhein-Westfalen) weist die star-
ke Zunahme der polizeilichen Anzeigen gem. § 24a
(2) StVG auf das Vorliegen des gleichen Trends hin.
Flir Mecklenburg-Vorpommern und Sachsen sind
keinerlei Aussagen mdglich, da keine Daten inner-
halb des Untersuchungszeitraumes zur Verfiigung
stehen. In Hamburg nehmen die Sanktionierungs-
zahlen gem. § 24a (2) StVG im Untersuchungszeit-
raum, allerdings bei gleichzeitigem Vorliegen eines
relativ hohen Sanktionierungsindex § 24a, nicht zu.
In Bremen und Brandenburg sind die Sanktionie-
rungszahlen gem. § 24a (2) StVG gering und zeigen
wahrend des Untersuchungszeitraumes auch keine
Zunahme.

Die Sanktionierungsraten gem. § 24a (2) StVG
haben in den meisten Bundeslandern innerhalb des
Untersuchungszeitraumes erheblich zugenommen.

Ob dies auch fir die Sanktionierung der folgenlo-
sen Fahrten unter dem Einfluss ,anderer berau-
schender Mittel” gilt, die gem. §§ 315c, 316 StGB
geahndet werden, lasst sich aus den erhobenen
Daten nicht ableiten.

Quellen fur die erhobenen Daten

- Baden Wurttemberg
- Ministerium fir Umwelt und Verkehr
- Landratsamt Ludwigsburg
- Rechtsamt der Stadt Heidelberg
- Zentrale BuBgeldbehdrde fur den Bereich der
- Autobahnen, Bretten
- Landratsamt Boblingen
- Landratsamt Heilbronn
- Landratsamt Rems-Murr-Kreis
- Landratsamt Schwébisch Hall
- Landratsamt Calw
- LHS Stuttgart
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- Burgermeisteramt Albstadt

- Blrgermeisteramt Ravensburg

- Kommunale Regionale Rechenzentren Baden-
Wirttemberg

Bayern

- Bayrisches Staatsministerium des Innern,
Sachgebiet IC5/E2 - Polizei Einsatz - Ver-
kehrspolizeiliche Einsatzangelegenheiten

Berlin

Der Polizeiprésident in Berlin, Landespolizeiver-
waltungsamt, Referat Verkehrsordnungswidrig-
keiten und BuBgeldeinziehung

Brandenburg
Ministerium des Innern des Landes Branden-
burg, Referat 1V/4.3.2

Bremen
Polizeiprasidium Bremen S 31, Stadtamt Bre-
men, BuBgeldstelle

Hamburg
Freie und Hansestadt Hamburg, Behdrde fir In-
neres, Polizei-Landeseinsatzdirektion LED 4

Hessen

- Statistisches Landesamt Wiesbaden

- Hessisches Ministerium des Innern und fir
Sport

Mecklenburg-Vorpommern
Innenministerium Mecklenburg-Vorpommern |
430-2

Niedersachsen

- Niedersachsisches Innenministerium, Referat
21

- BuBgeldstellen:
Landeshauptstadt Hannover
Landkreis Ammerland
Landkreis Aurich
Landkreis Celle
Landkreis Cloppenburg
Landkreis Cuxhaven
Landkreis Diepholz
Landkreis Emsland
Landkreis Friesland
Landkreis Gifhorn
Landkreis Goslar
Landkreis Géttingen
Landkreis Grafschaft Bentheim
Landkreis Hameln-Pyrmont
Landkreis Harburg
Landkreis Helmstedt
Landkreis Hildesheim

Landkreis Holzminden
Landkreis Leer

Landkreis Lichow-Dannenberg
Landkreis Lineburg
Landkreis Nienburg

Landkreis Northeim

Landkreis Oldenburg
Landkreis Osnabriick
Landkreis Osterholz
Landkreis Osterode am Harz
Landkreis Peine

Landkreis Rotenburg/Wimme
Landkreis Schaumburg
Landkreis Soltau-Fallingbostel
Landkreis Stade

Landkreis Uelzen

Landkreis Vechta

Landkreis Verden

Landkreis Wesermarsch
Landkreis Wittmund
Landkreis Wolfenbittel
Region Hannover

Stadt Braunschweig

Stadt Delmenhorst

Stadt Emden

Stadt Goéttingen

Stadt Salzgitter

Stadt Wilhelmshaven

Stadt Wolfsburg
Stadtverwaltung Oldenburg

Nordrhein-Westfalen

- Innenministerium Nordrhein-Westfalen

- Zentrale Polizeitechnische Dienste

- Arbeitskreis BuBgeldstellenleiter Nordrhein-
Westfalen

- Bundesstadt Bonn, Die Oberbirgermeisterin

- BuBgeldstellen:
BuBgeldstelle Aachen
BuBgeldstelle Duisburg
BuBgeldstelle Kreis Unna
BuBgeldstelle Stadt Dusseldorf
BuBgeldstelle Stadt Oberhausen
BuBgeldstelle Stadt Gelsenkirchen
BuBgeldstelle Stadt Ménchengladbach
BuBgeldstelle Stadt Kéin
Amt fir 6ffentliche Ordnung Stadtverwaltung
Remscheid
Kreis Viersen, Der Landrat, Ordnungsamt
Stadtverwaltung Wuppertal, Ressort Ord-
nungsaufgaben
Stadt K&In, Der Oberblrgermeister, Verkehrs-
Uberwachung
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BuBgeldstelle Stadt Minster
BuBgeldstelle der Stadt Essen
BuBgeldstelle Stadt Herne
BuBgeldstelle Kreis Recklinghausen
BuBgeldstelle der Stadt Hamm

Rheinland-Pfalz
Ministerium des Innern und flr Sport

Saarland
Ministerium des Innern und fiir Sport Abteilung
Polizeiangelegenheiten

Sachsen

- Sachsische Staatsministerium des Innern

- Statistisches Landesamt des Freistaates
Sachsen

Sachsen-Anhalt
Ministerium des Innern des Landes Sachsen-
Anhalt

Schleswig-Holstein

- Ministerium fir Wirtschaft, Technologie und
Verkehr des Landes Schleswig-Holstein

- BuBgeldstellen:
Kreis Ostholstein, Der Landrat,
nungsamt, BuBgeldstelle
Kreis Plon, Der Landrat, Amt fir Sicherheit
und Ordnung, BuBgeldstelle
Kreis Segeberg, Der Landrat, BuBgeldstelle
Kreis Schleswig-Flensburg, Der Landrat
Kreis Pinneberg, Der Landrat, Kreisordnungs-
amt, BuBgeldstelle
Kreis Herzogtum Lauenburg, Der Landrat,
BuBgeldstelle
Hansestadt Lubeck, Der BUrgermeister
Landrat des Kreises Stormarn, BuBgeldstelle
Oberblrgermeister der Stadt Flensburg, BuB-
geldabteilung
Landrat des Kreises Nordfriesland, Rechtsab-
teilung
Landrat des Kreises Dithmarschen, Ordnungs-
amt
Landrat des Kreises Steinburg, Zentrale BuB-
geldstelle
Oberbirgermeister der
Kiel, Ordnungsamt
Oberbiirgermeister der Stadt Neumdlnster,
StraBenverkehrsangelegenheiten
Landrat des Kreises Rendsburg Eckernférde,
Verkehrsaufsicht

Kreisord-

Landeshauptstadt

Thuringen
- Freistaat Thiringen Innenministerium
- Statistisches Landesamt

4.7.5 Auswertung der Sanktionierungen der
Amtsanwaltschaft Frankfurt nach
Akteneinsicht

Daten zu Sanktionierungen gem. §§ 316, 315c
waren - bis auf Sachsen-Anhalt — aufgrund des
sonst bundesweit einheitlich Verfahrens der statis-
tischen Zusammenfassung der Verurteilungen
wegen Verkehrsdelikten unter dem Einfluss von Al-
kohol oder anderen berauschenden Mitteln nicht
erhebbar. Um zumindest einen stichprobenartigen
Eindruck zu erhalten, ob polizeiliche Strafanzeigen
tatsdchlich strafrechtlich sanktioniert werden oder
die Verfahren haufig eingestellt werden, wurden
Akten der Amtsanwaltschaft Frankfurt ausgewer-
tet.

Far 357 Falle, fir die durch die Amtsanwaltschaft
Frankfurt eine Begutachtung der Fahrtlichtigkeit
nach Aktenlage im Zentrum fir Rechtsmedizin
Frankfurt in Auftrag gegeben wurde, lag im Zen-
trum der Rechtsmedizin Frankfurt ein Aktenzeichen
der Amtsanwaltschaft vor. Diese Aktenzeichen
samt Namen wurden der Amtsanwaltschaft Uber-
mittelt und es wurde um Akteneinsicht gebeten.
Von den 357 Fallen wurden 81 Féalle mittlerweile bei
anderen Amts- oder Staatsanwaltschaften gefihrt
und standen fur die Auswertung nicht zur Verfi-

gung.

Von den verbleibenden 276 Féllen wurden von der
Amtsanwaltschaft nach Vorlage des Fahrtlichtig-
keitsgutachtens des Zentrums fiir Rechtsmedizin
(Frankfurt) 27 Falle sowohl an das Ordnungsamt
Frankfurt wie auch an das Regierungsprasidium
Kassel abgegeben. Diese wurden ebenfalls kon-
taktiert und um Daten zu Sanktionierungen bei den
betreffenden Fallen gebeten. Von diesen 27 Fallen
war fur 17 Falle noch definitiv feststellbar, dass sie
gem. § 24a (2) geahndet wurden. Die restlichen 10
Falle fanden sich nicht mehr in den Dateien, wur-
den mangels ausreichender Nachweisbarkeit nicht
geahndet oder das Fahrverbot konnte nicht ver-
hangt werden, da der Fuhrerschein bereits einge-
zogen war.

Von den verbliebenen strafrechtlich verfolgten 249
Fallen wurden

« 129 gem. § 316 StGB verurteilt
- und 54 gem. § 315c StGB verurteilt,

« 28 Verfahren aus verschiedenen Griinden ein-
gestellt (zwei Verfahren wurden eingestellt, da
die Angeklagten verstarben, bei vier Angeklag-
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ten war der Aufenthaltsort nicht zu ermitteln,
zweimal wurde das Verfahren gegen Zahlung
eingestellt, zweimal wegen psychischer Erkran-
kung des Angeklagten, dreimal, weil das Urteil
neben anderen Delikten nicht ins Gewicht fiel,
funfmal, weil die Fahrunttchtigkeit nicht ausrei-
chend sicher festgestellt worden war, einmal,
weil nicht sicher war, dass der BTM-Konsum
vor der Tat stattfand, zweimal, weil der toxikolo-
gische Befund negativ war und zweimal, weil
die Verurteilung wegen Fahrens ohne Erlaubnis
erfolgte.

In einem Fall liefen die Ermittlungen wegen § 316
StGB noch, in einem weiteren Fall, in dem ein Straf-
befehl (§ 316) ergangen war, erbrachte die Berufung
eine Sanktionierung wegen § 24a (2) StVG. Zwei
Félle enthielten ausschlieBlich Alkohol und gehdrten
daher nicht in die Auswertung. Die restlichen 39
Akten zu den Fallen befanden sich im Umlauf bzw.
waren zurzeit nicht im Archiv und entzogen sich
somit der Auswertung. In 25,9 % der strafrechtlich
sanktionierten Falle lagen neben dem toxikologi-
schen Befund relevante Blutalkoholkonzentrationen
vor. Die Bilder 26-29 zeigen die Auswertung der ein-

Datenlage im Zentrum der
Rechtsmedizin Frankfurt fur
das Jahr 1998

Auswertung

78 Falle mit Auftrag fur
Fahrtuchtigkeitsgutachten der

(im Umlauf)

10 Akten nicht im Archiv

Amtsanwaltschaft Frankfurt

N

19 x Akten weitergeleitet an
die Staatsanwaltschaft oder
andere Amtsanwaltschaften

1 x Angeklagter verstorben

4 x Verfahren eingestellt

v

2 x Tox-Befund negativ

1 x Aufenthaltsermittlung
Angeklagter

Frankfurt

5 x weitergeleitet an
Regierungsprasidium
Kassel oder Ordnungsamt

1 x Sanktionierung nach
§ 24a(2) StVG

4 x nicht mehr in den Dateien

§ 316 StGB

26 x Sanktionierungen nach

davon 5 x Kombination mit
Alkohol < 0,8 %,
3x>0,8 %0 < 1,1 %o,
2x>1,1 %o

§ 315c StGB

14 x Sanktionierungen nach

davon 3 x Kombination mit

> Alkohol < 0,8 %o

Bild 26: Ergebnis der Auswertung der Akten der Amtsanwaltschaft Frankfurt aus dem Jahr 1998
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Datenlaae im Zentrum
der Rechtsmedizin
Frankfurt fur das Jahr 1999

Auswertung

76 Falle mit Auftrag fur
Fahrttichtigkeitsgutachten der
Amtsanwaltschaft Frankfurt

7 x Akten nicht im Archiv
(im Umlauf)

15 x Akten weitergeleitet an die
Staatsanwaltschaft oder andere
Amtsanwaltschaften

9 x Verfahren eingestellt

4 x weitergeleitet an
Regierungsprasidium Kassel
oder Ordnungsamt Frankfurt

.

4 x Fahruntlchtigkeit nicht
ausreichend sicher
festgestellt

2 x wegen
psychischer Erkrankung

3 x Verurteilung wegen
schwer wiegenderer Delikte

2 x Sanktionierung nach
§24a (2) StVG

2 x nicht mehr in den Dateien

§ 316 StGB

26 x Sanktionierungen nach

14 x Sanktionierungen nach
§ 315¢c StGB

davon 4 x Kombination
—> mit Alkohol < 0,8 %o,
5x>0,8 %0 <1,1 %o,
2x>1,1 %o
) davon 1 x Kombination

mit Alkohol < 0,8 %o,
2 x>0,8%0 <1,1 %o,
1x > 1,1 %o

Bild 27: Ergebnis der Auswertung der Akten der Amtsanwaltschaft Frankfurt aus dem Jahr 1999

zelnen Jahre des Untersuchungszeitraumes sowie
eine Differenzierung der Befunde.

Zusammenfassung

Im Jahr 2001 hat die Anzahl der gem. § 316
StGB sanktionierten Félle im Zusténdigkeitsbe-
reich der Amtsanwaltschaft Frankfurt deutlich
(im Vergleich zu 1998 + 68 %) zugenommen.

Die tatsachliche Anzahl dirfte noch héher lie-
gen, da von den noch aktuelleren Fallen aus
dem Jahr 2001 verh&ltnismaBig mehr Akten im
Umlauf waren und sich der Auswertung daher
entzogen.

Bei den strafrechtlich sanktionierten Féllen han-
delt es sich bei der Gberwiegenden Anzahl der
Falle (57,4 %) um polyvalenten Drogenkonsum
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Datenlage im Zentrum der
Rechtsmedizin Frankfurt fur das
Jahr 2000

Auswertung

72 Falle mit Auftrag fur
Fahrtuchtigkeitsgutachten der
Amtsanwaltschaft Frankfurt

4 x Akten nicht im Archiv
(im Umlauf)

17 x Akten weitergeleitet an
die Staatsanwaltschaft oder
andere Amtsanwaltschaften

6 x Verfahren eingestellt, 1 Fall
gehort nicht zur Auswertung
(ausschlieB3I. Alkohol)

7 x weitergeleitet an
Regierungsprasidium Kassel
oder Ordnungsamt Frankfurt

25 x Sanktionierungen nach
§ 316 StGB

12 x Sanktionierungen nach
§ 315¢c StGB

RS

/o

/

1 x nicht erwiesen, dass der
Konsum vor der Tat stattfand

2 x gegen Zahlung

1 x Angeklagter verstorben

2 x nur wegen Fahrens ohne
Erlaubnis verurteilt

4 x Sanktionierung nach
§ 24a(2) StVG

3 x nicht mehr in den Dateien

davon 5 x Kombination mit
Alkohol < 0,8 %o,
1%x>0,8%0<1,1 %o,

3x> 1,1 %o

1 x Berufung ——
Sanktionierung
gem. § 24a StVG

davon 5 x Kombination mit
Alkohol < 0,8 %o,
2x>0,8 %0 < 1,1 %o,
1x>1,1 %0

Bild 28: Ergebnis der Auswertung der Akten der Amtsanwaltschaft Frankfurt aus dem Jahr 2000

Bei den Mono-Befunden stellt Cannabis die
groBte Fallgruppe, gefolgt von Kokain.

mit mehrfach positiven Befunden verschiedener -
zentral wirksamer Substanzen.
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Datenlage im Zentrum der
Rechtsmedizin Frankfurt fur das
Jahr2001

Auswertung

131 Falle mit Auftrag fur
Fahrtuchtigkeitsgutachten der
Amtsanwaltschaft Frankfurt

18 x Akten nicht im Archiv
(im Umlauf)

N

30 x Akten weitergeleitet an
die Staatsanwaltschaft oder
andere Amtsanwaltschaften

3 x Aufenthaltsermittlung

4 x Verfahren eingestellt, 1 Fall
gehort nicht zur Auswertung
(ausschlieBI. Alkohol)

1 x Fahruntiichtigkeit nicht
genugend sicher festgestellt

11 x weitergeleitet an
Regierungsprasidium Kassel
oder Ordnungsamt Frankfurt

10 x Sanktionierung nach
§ 24a(2) StVG

1 x nicht mehr in den Dateien

53 x Sanktionierungen nach
§ 316 StGB

davon 7 x Kombination
mit Alkohol < 0,8 %o,
5x> 0,8 %o<1,1 %o,
1x>1,1 %o

1 x Ermittlungen nach
§ 316 StGB laufen noch

14 x Sanktionierungen nach
§ 315¢ StGB

davon 2 x Kombination
mit Alkohol < 0,8 %o,

1 x> 0,8 %0 < 1,1%o,

4 x> 1,1 %0

Bild 29: Ergebnis der Auswertung der Akten der Amtsanwaltschaft Frankfurt aus dem Jahr 2001

Die schriftliche Fahrtlchtigkeitsbegutachtung
nach Aktenlage vor der Erhebung der Anklage
stellt offensichtlich ein effizientes Verfahren in
Bezug auf erfolgte rechtskréaftige Verurteilungen
gem. §§ 315¢ und 316 StGB dar. Von 233 Fal-
len wurden nach schriftlicher Fahrtlchtigkeits-

begutachtung 27 direkt an das zustandige Ord-
nungsamt weitergeleitet und von den 206 straf-
rechtlich verfolgten Fallen wurden nur 5 einge-
stellt, weil nach richterlichem Ermessen die
Fahrunttichtigkeit nicht ausreichend sicher fest-
gestellt war. Es gab nur ein Berufungsverfahren,
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Von 183 Fallen, die im Unter-
suchungszeitraum von der
Amtsanwaltschaft Frankfurt gem.
§ 315¢, § 316 StGB geahndet
wurden

/ \

78 Falle mit Nachweis ausschlieBlich
einer Substanzgruppe (+ Alkohol
maogl.)

105 x Kombinationsbefunde
(mindestens 2 verschiedene
Substanzgruppen)

v

36 x THC-Monobefund
3 x THC und Alkohol

20 x Benzoylecgonin/Cocain-
Monobefund

3 x Benzoylecgonin + Alkohol

5 x Amphetamine/MDMA -
Monobefund

5 x Opiate -Monobefund

6 x Benzodiazepine und Alkohol

Bild 30: Toxikologische Befunde der 183 verfiigbaren Akten der
Amtsanwaltschaft Frankfurt (Untersuchungszeitraum
1998-2001)

bei dem eine Verurteilung gem. § 316 StGB auf-
gehoben wurde und stattdessen eine Sanktio-
nierung gem. § 24a (2) StVG erfolgte.

Quellen

« Amtsanwaltschaft Frankfurt

« Regierungsprasidium Kassel

«  Ordnungsamt Frankfurt am Main

5 Diskussion

5.1 Reprasentanz der Datenbasis fur
Deutschland

Die Grundlage fir diese Studie war die Erarbeitung
einer fur Deutschland reprasentativen Datenbasis
fur toxikologische Blutbefunde bei Verkehrsdelik-
ten. Daher galt es, auf der einen Seite eine mdg-
lichst breite Datenbasis zu erfassen, um die Repra-
sentanz der Befunde fiir Deutschland zu gewahrleis-
ten. Auf der anderen Seite mussten flr die Art der
zu erfassenden Befunde Mindeststandards gesetzt
werden, um nur solche Blutbefunde in die Daten-
basis aufzunehmen und zu vergleichen, die aus to-

xikologischen Untersuchungen mit vergleichbaren
Standards resultieren.

Um das zu gewahrleisten, wurde als Einschlusskri-
terium flr die Teilnahme einer Blutuntersuchungs-
stelle am Projekt die erfolgreiche Teilnahme an den
Ringversuchen der Gesellschaft flir Toxikologische
und Forensische Chemie (GTFCh) herangezogen.
Diese bundesweiten Ringversuche, die im Auf-
trag der GTFCh unter der Federfihrung von
ADERJAHN, (1998) ab 1995 eingeflihrt wurden,
gehdren gegenwartig zum Standard eines qualifi-
zierten Labors in Deutschland. Dieser Schritt stellt
sicher, dass nur Ergebnisse der Labors in die Stu-
die einbezogen werden, die nachgewiesener-
maBen in der Lage sind, die relevanten Substanzen
mit der erforderlichen Zuverlassigkeit zu bestim-
men.

Auf der Basis des o. g. Einschlusskriteriums wurde
eine Datenbank erarbeitet, die 38.518 TBUB (toxi-
kologische Blutuntersuchungsbefunde) von insge-
samt 24 rechtsmedizinischen Instituten und der
LPTU Berlin umfasst. Bis auf Bremen sind alle Bun-
desléander bei der Auswertung vertreten.

Um zu einer verléasslichen Aussage beziglich der
Reprasentanz der Daten fir Deutschland zu gelan-
gen, hatte die Anzahl der in der Datenbank erho-
benen TBU (toxikologische Blutuntersuchungen)
mit der Anzahl der im Untersuchungszeitraum
tatséchlich durchgefuhrten TBU ins Verhéltnis ge-
setzt werden muissen. Fir Bremen lagen keine
Zahlen zu durchgefihrten TBU vor, sodass eine
andere BezugsgroBe eingefiihrt wurde. Dazu
wurde die Anzahl der zugelassenen Kfz gewéhlt.
Die prozentuale Anzahl der pro Bundesland erfass-
ten TBUs wurde auf die Anzahl der zugelassenen
Kfz umgerechnet. Auf dieser Grundlage lieB3 sich
ermitteln, dass bundesweit 59,7 % aller tatsachlich
durchgefuhrten Untersuchungen in der vorliegen-
den Datenbank erfasst sind. Fir die Auswertung
der Fallzahlentwicklung und der Bestatigungsquo-
ten wurden auch die TBUB aus dem Ergebnisbe-
richt Uber die Bekdmpfung der Unfall(mit)ursachen
Alkohol, Drogen und andere berauschende Mittel
aus Baden-Wirttemberg sowie die Untersu-
chungszahlen aus dem IFR Disseldorf beriicksich-
tigt. FUr diesen Teil der Auswertung wird daher
sogar eine Abdeckung von 80,6 % aller bundes-
weit durchgefihrten TBUs erreicht.

Trotz der o. g. Einschrankung des Teilnehmerkrei-
ses bei der Erhebung der Daten ist die TBUB-Da-
tenbasis daher ausreichend umfangreich und re-
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prasentativ, um die Entwicklung der Fallzahlen, Be-
statigungsquoten und Nachweishaufigkeiten ver-
schiedener zentral wirksamer Substanzen bundes-
weit abzubilden. Die Einschréankung des Teilneh-
merkreises durch das gesetzte Mindestkriterium
war jedoch eine richtige Entscheidung, da sich
trotz der Einschréankung im Verlauf der Studie eine
starke Heterogenitat in der Vorgehensweise der
teilnehmenden Blutuntersuchungsstellen bei den
Blutuntersuchungen zeigte. Ware der Teilnehmer-
kreis nicht eingeengt worden, hatte dies bei noch
stérkerer Heterogenitdt in der Vorgehensweise
bei den Blutuntersuchungen dazu gefihrt, dass
eine sinnvolle Gesamtauswertung unter Einbe-
ziehung aller Teilnehmer nicht mdglich gewesen
waére.

5.2 Untersuchungszahlen

Im Folgenden werden die aus den TBUB der Da-
tenbank erhobenen Ergebnisse bezlglich der Ent-
wicklung der Fallzahlen wie auch der Bestati-
gungsquoten diskutiert. Aufgrund der Vielzahl der
Befunde und der Vielschichtigkeit der Einflussfak-
toren ist es jedoch sinnvoll, einzelne Ergebnisse er-
neut darzustellen.

Die Einflihrung des § 24a (2) StVG erfolgte im Au-
gust 1998. Der Untersuchungszeitraum (1998-
2001) umfasst daher noch ein halbes Jahr, in dem
der neue § 24a (2) StVG noch keine Gliltigkeit
hatte. Bereits im September 1997 wurde den In-
nenministern der Ladnder das von der BASt initiier-
te Schulungsprogramm ,Drogenerkennung im
StraBenverkehr* (MOLLER, 1998) zur Verfliigung
gestellt und wird in den meisten Bundeslandern
seitdem ganz oder teilweise fur die Ausbildung der
Beamten zur ,Drogenerkennung im StraBenver-
kehr” genutzt. Zu dem Inhalt der Seminare gehort
auch die Durchfiihrung von Drogenvortests, da das
EU-Forschungsprojekt ,,ROSITA* (= Roadside
Testing Assessment) die Effizienz des Einsatzes
von Drogenvortests bei der Konkretisierung eines
Anfangsverdachts gezeigt hatte.

Die Zunahmerate der Untersuchungszahlen vom
Jahr 1998 auf das Jahr 1999 (+ 46 %) ist bereits
genauso hoch wie die Zunahmerate vom Jahr 1999
auf das Jahr 2000 (+ 47 %). Dieser Sachverhalt
weist darauf hin, dass die Zunahme der Untersu-
chungszahlen nicht allein auf die Einfihrung des
§ 24a (2) StVG zurlckzuflhren ist, sondern auch
auf das zeitlich bereits friher gestartete Schu-
lungsprogramm fir Polizeibeamte bzw. auch das

gesteigerte Problembewusstsein. Offensichtlich
hat die Einflhrung einer neuen Sanktionierungs-
mdglichkeit in Kombination mit verschiedenen Ef-
fekten der Schulung (gesteigerte Motivation, ver-
besserte Befédhigung zur Erkennung eines drogen-
beeinflussten Fahrers, Einsatz von Drogen-Schnell-
tests) zu diesem Anstieg der Untersuchungszahlen
gefthrt, denn im gesamten Untersuchungszeit-
raum haben sich die Blutuntersuchungszahlen
ann&hernd verdreifacht.

Weiterhin ist bei einer MaBnahme wie der Ein-
fuhrung des § 24a (2) StVG - also der Einfiih-
rung einer buBgeldbewehrten Ordnungswidrigkeit
neben den bis zum August 1998 ausschlieBlich
strafrechtlich méglichen Sanktionierungen — nicht
ausschlieBlich die Entwicklung der Gesamtfallzah-
len, sondern insbesondere die Entwicklung der
Fallzahlen jeder zur Untersuchung in Auftrag gege-
benen Deliktart von Relevanz. In Ergénzung zu der
Entwicklung der Gesamtfallzahlen ist daher die
Entwicklung der Fallzahlen der einzelnen Deliktar-
ten zu diskutieren. Ziel ist es, dabei zu Uberprifen,
ob sich aus den Zahlen ableiten lasst, dass durch
die buBgeldbewehrte Sanktionierungsmdglichkeit
gem. § 24a (2) StVG gewissermaBen eine bislang
nicht abgedeckte Licke ausgefiillt wurde oder ob
es durch diese MaBnahme zu einer relevanten An-
derung der Auftragszahlen insbesondere der straf-
bedrohten folgenlosen Trunkenheitsfahrten gekom-
men ist.

Auch wenn die Entwicklung der Untersuchungs-
zahlen nicht der einzig relevante Parameter ist, an
dem sich der Erfolg der Einfihrung des § 24a (2)
StVG ablesen lasst, so ist dies der erste sinnvolle
Schritt bei der Naherung an die vielschichtige Pro-
blematik. Der direkte Vergleich der Untersuchungs-
zahlen der verschiedenen Bundeslander zeigte,
dass die Untersuchungszahlen zwar in allen Bun-
desléndern zunehmen, jedoch in unterschiedlich
starkem AusmaB. So variieren die Faktoren der Zu-
nahme der Untersuchungszahlen zwischen den
verschiedenen Bundeslandern von 1,7 bis 8,3. Die
Faktoren der Zunahme unterscheiden sich jedoch
auch innerhalb der Bundeslénder erheblich. So
weist z. B. Schleswig-Holstein bei IK 6 Zunahme-
raten von 1,6 und bei IK 7 von 6,2 auf. Sieht man
sich dazu die Entwicklung der Auftragszahlen ge-
gliedert nach Deliktarten an, wird schnell deutlich,
dass die starke Zunahmerate in Schleswig-Hol-
stein (IK 7) ausschlieBlich auf die extrem gestiege-
ne Anzahl von Untersuchungsauftragen gem. § 24a
(2) StVG zurtckzufihren ist (der relative Anteil der
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§-24a-(2)-StVG Auftrdge an den Gesamtauftragen
steigt dort von 6,8 % auf 80,1 %).

Auch bei der Auswertung der Gesamtbefunde wird
deutlich, dass der Faktor der Zunahme der Ge-
samtuntersuchungszahlen in Héhe von 2,7 aus
einer 2,1-fachen Zunahme der Untersuchungsauf-
trdge nach Unféllen, einer 2,3-fachen Zunahme der
Untersuchungsauftrage gem. § 316 StGB sowie
insbesondere der 8,3-fachen Zunahme der Unter-
suchungsauftrage gem. § 24a (2) StVG resultiert.
Wahrend jedoch die Auftragszahlen gem. § 24a (2)
StVG im Jahr 2000 stagnieren, nehmen die Unter-
suchungsauftrdge gem. § 316 StGB auch im Jahr
2001 weiter zu.

Die extrem starke Zunahme der Auftragszahlen
gem. § 24a (2) StVG resultiert jedoch aus dem Um-
stand, dass der § 24a (2) StVG erst im 2. Halbjahr
1998 gedndert wurde und dieses gewissermalen
nur halbe Jahr als Ausgangsbasis fur die Entwick-
lung der Fallzahlen dient. Wird fur die Entwicklung
als Ausgangspunkt das Jahr 1999 gewabhilt, fallt der
Unterschied deutlich geringer aus. Fir Untersu-
chungsauftrage gem. § 24a (2) StVG lasst sich
dann eine Zunahme um den Faktor 2 und fur Auf-
trage gem. § 316 StGB eine Zunahme um den Fak-
tor 1,7 ermitteln. Absolut betrachtet sind im Jahr
2001 doppelt so viele Untersuchungsauftrage gem.
§ 316 StGB erteilt worden wie gem. § 24a (2) StVG.
Wird lediglich die Gesamtheit der Befunde flr eine
Interpretation berlcksichtigt, wére eine mdogliche
Schlussfolgerung, dass in Folge der Einfihrung
des § 24a (2) StVG auch die Untersuchungsauftra-
ge gem. § 316 StGB durch die ,Sogwirkung“ des
§ 24a (2) StVG ebenfalls zugenommen haben,
wenn auch in etwas schwacherem AusmalB als die
Auftrdge gem. § 24a (2) StVG. Wie das bereits auf-
gefuihrte Beispiel (IK 7) jedoch zeigte, bilden auch
hier die aus der Gesamtheit der TBUs gemittelten
Werte die Befunde der einzelnen Blutuntersu-
chungsstellen nur sehr unzureichend ab. Bei der
detaillierten Auswertung der Ergebnisse der einzel-
nen Blutuntersuchungsstellen zeigt sich namlich,
dass polizeilicherseits regional offensichtlich véllig
unterschiedliche Entscheidungsgrundlagen bei der
Einstufung eines Verkehrsdeliktes als Ordnungs-
widrigkeit oder als Straftatbestand vorliegen. Die
Einflhrung des § 24a (2) StVG hat zwar bei keiner
der an dieser Studie beteiligten Blutuntersu-
chungsstellen zu einer relevanten Abnahme der ab-
soluten Anzahl der Untersuchungsauftrage gem.
§ 316 StGB gefihrt. In 6 von 21 an dieser Stelle
auswertbaren teilnehmenden Blutuntersuchungs-

stellen (Baden-Wirttemberg IK 11, Niedersachsen
IK 20, Rheinland-Pfalz IK 21, Saarland IK 9,
Schleswig-Holstein IK 6 und 7) ist der Untersu-
chungsauftrag gem. § 24a (2) StVG jedoch zum
Hauptuntersuchungsanlass geworden.

Bei den genannten IK betragt der relative Anteil
der Untersuchungsauftrage gem. § 316 StGB an
den Gesamtauftrdgen im Jahr 2001 nur noch
2,8 %, 2 %, 34,5 %, 33,5 %, 10,2 % und 11, 5 %.
Zumindest bei 4 der Untersuchungsstellen entsteht
daher der Eindruck, dass der Untersuchungsauf-
trag gem. § 24a (2) StVG den Untersuchungsauf-
trag gem. § 316 StGB gewissermaBen abgeldst
hat. Dieser Effekt war vom Gesetzgeber sicher
nicht beabsichtigt, sollte doch vielmehr eine sank-
tionsrechtliche Licke geschlossen werden. Als ein
mdoglicher Grund fir diese Entwicklung klang bei
der Vielzahl der im Laufe des Projektes gefiihrten
Gesprache an, dass von Seiten der Staatsanwalt-
schaft und der Gerichte die Anforderungen an die
~Zusétzlichen Beweiszeichen” fir die Feststellung
einer relativen Fahrunttchtigkeit, die fur eine straf-
rechtliche Sanktionierung einer folgenlosen Trun-
kenheitsfahrt gem. § 316 StGB erforderlich sind,
aus Sicht der Polizei ,zu hoch® gelegt werden.
Nach polizeilicherseits genauer Dokumentation
von festgestellten Ausfallserscheinungen und Fahr-
fehlern erfolgt gegebenenfalls keine Verurteilung,
weil bei der ca. 0,5-2 Stunden nach der Verkehrs-
kontrolle stattfindenden &rztlichen Untersuchung
keine relevanten Ausfallserscheinungen mehr fest-
stellbar waren.

Bei vereinfachter Betrachtung handelt es sich so-
wohl bei den §-24a-(2)-StVG-Fallen wie auch den
§ 316 StGB Féllen um folgenlose Trunkenheitsfahr-
ten. Bei den §-24a-(2)-StVG-Fallen muss jedoch le-
diglich ein gewisser Anfangsverdacht (vgl. KAU-
ERT, 2001) vorliegen, der die Anordnung der Ent-
nahme einer Blutprobe rechtfertigt. Ist das Ergeb-
nis der Blutprobe positiv fiir eine der Substanzen
aus der Anlage zum § 24a (2) StVG, ist damit der
Beweis erbracht, dass die betreffende Person
unter dem Einfluss der nachgewiesenen Substanz
ein Fahrzug geflhrt hat. Einer BuBgeldbewehrung
steht dann nichts mehr im Wege. Dartber hinaus
erfolgt eine Meldung an die Fahrerlaubnisbehdrde,
die ggf. die Fahrerlaubnis entzieht und nach Ablauf
der Frist ggf. eine Uberpriifung der Fahreignung
anordnet (vgl. § 14 Fahrerlaubnisverordnung und
Begutachtungs-Leitlinien zur Kraftfahrereignung,
2000). Denn Kraftfahrer, die Betdubungsmittel im
Sinne des Betaubungsmittelgesetzes (ausgenom-
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men Cannabis) konsumieren, sind im Regelfall als
ungeeignet zum Fihren von Kraftfahrzeugen anzu-
sehen. Im Ergebnis ist daher das Verfahren der
Fahrerlaubnisbehdrde fir den Drogen oder andere
berauschende Mittel konsumierenden Fahrer
die, im Verhaltnis zur Sanktionierung gem. § 24a
(2) StVG, schwer wiegendere Folge der Drogen-
fahrt.

Kommt es bei einer folgenlosen Trunkenheitsfahrt
jedoch zu einer Anklage gem. § 316 StGB, reicht
der Nachweis selbst sehr hoher Konzentrationen
oder einer Vielzahl von Substanzen allein nicht fir
eine Verurteilung aus. Es missen zuséatzliche Be-
weiszeichen vorliegen, die belegen, dass die Leis-
tungsfahigkeit drogen- oder medikamentenbedingt
beeintrachtigt war und in der Folge eine Fahrun-
sicherheit verursacht hat (relative Fahruntiichtig-
keit). Die Anforderungen an die zusétzlichen Be-
weiszeichen sind durch obergerichtliche Entschei-
dungen sehr hoch gesetzt worden.

Der geschilderte Sachverhalt kann in der Konse-
quenz dazu flhren, dass polizeilicherseits eher der
Weg greifbarer und nachvollziehbarer Erfolge be-
schritten wird, ndmlich einer Anzeige gem. § 24a (2)
StVG in Kombination mit einer Meldung an die
Fahrerlaubnisbehdrde anstelle einer Strafanzeige
gem. § 316 StGB. Zur Beurteilung der Frage, wel-
che Rolle diese Mdglichkeit in der Praxis spielt,
ware es nutzlich gewesen, fur den Untersuchungs-
zeitraum die Anzahl der erfolgten Verurteilungen
gem. § 316 StGB mit der Anzahl der Untersuchun-
gen vergleichen zu kdnnen. Konkrete Zahlen zu
Verurteilungen gemaB § 315¢c und 316 StGB liegen
jedoch nur fir Sachsen-Anhalt vor. Die Anzahl der
Tox-positiven Befunde bei polizeilichen Untersu-
chungsauftrdgen gemaB §§ 315c¢, 316 StGB, die in
etwa nur die Halfte der gesamten Befunde fir
Sachsen-Anhalt abbilden, betragt fir die Jahre
1998-2001: 2, 31, 62 und 90 Falle. Im Vergleich
dazu betrdgt die Anzahl der Verurteilungen gem.
§ 315c oder § 316 StGB fiur ganz Sachsen-Anhalt:
5, 7, 13 und 12 Félle. Die Diskrepanz der Zahlen
weist darauf hin, dass bei der strafrechtlichen
Sanktionierung der polizeilichen Strafanzeigen
gem. §§ 315c, 316 eine groBe Licke zwischen der
Anzahl der Strafanzeigen und der Anzahl der
tatsachlich erfolgten Verurteilungen festzustellen
ist. Dieser Aspekt der Diskussion wird zu einem
spéteren Zeitpunkt erneut aufgegriffen (vgl. 5.4.8).

Nach der Diskussion der Ergebnisse der gesamten
Datenbasis — bezogen auf die Verdnderungen von

Fallzahlen — sollen im Folgenden die Ergebnisse
des direkten Landervergleichs diskutiert werden.
Um die absoluten Fallzahlen der Lander direkt ver-
gleichen zu kdnnen, wurde eine BezugsgroBe ein-
gefuhrt. Dazu wurde die Anzahl der im jeweiligen
Bundesland zugelassenen Kfz festgelegt, da sie im
Vergleich zu anderen méglichen BezugsgroBen wie
der Einwohnerzahl oder FlachengréBe eines Lan-
des den engsten Bezug zu Fahrten unter Dro-
geneinfluss aufweist. Der Kfz-Tox-Index (vgl. 4.2.3)
gibt an, auf wie viele zugelassene Kfz im jeweiligen
Jahr jeweils eine toxikologische Blutuntersuchung
auf andere berauschende Mittel erfolgte, und
wurde fur jedes Bundesland fir die Jahre 1998 und
2001 ermittelt. Je kleiner der Kfz-Tox-Index ist,
umso hoéher ist die Untersuchungsdichte.

Den kleinsten Kfz-Tox-Index sowohl fur 1998 als
auch fur 2001 weist das Saarland auf, gefolgt von
Rheinland-Pfalz, Hessen und Berlin. In diesen Bun-
deslandern wurden die meisten Blutproben auf an-
dere berauschende Mittel (bezogen auf die Anzahl
der zugelassenen Kfz) untersucht.

Sowohl beim direkten Vergleich der Untersu-
chungszahlen wie auch bei dem Vergleich des Kfz-
Tox-Index zeigt sich der Trend, dass Sachsen,
Baden-Wirttemberg und Brandenburg die stérks-
ten Zunahmen bei den TBUs zu verzeichnen
haben. Dies geht in Sachsen (Kfz-Tox-Index 1998
Reihenfolge Platz 14) wie auch in Brandenburg
(Kfz-Tox-Index 1998 Platz 13) und Baden-Wiirt-
temberg (Kfz-Tox-Index 1998 Platz 11) mit hohen
Kfz-Tox-Indices im Jahr 1998 einher, sodass die
starke Zunahme in diesen Bundeslandern gewis-
sermaBen auf einen hohen Nachholbedarf zurtick-
zufiihren sein dirfte. Hamburg zeigt beim direkten
Vergleich die geringste Abnahme des Kfz-Tox-
Index. Die geringe Zunahme ist jedoch vor dem
Hintergrund der bereits im Jahr 1998 relativ hohen
Untersuchungsrate bzw. relativ kleinem Kfz-Tox-
Index zu sehen, sodass der Befund der geringen
Zunahme der Fallzahlen zu relativieren ist.

Niedersachsen weist im Vergleich zu den anderen
Bundeslandern im Jahr 2001 mit Abstand den
hochsten Kfz-Tox-Index auf. Fir das Jahr 1998
waren dort auf Landesebene keine auswertbaren
Zahlen zu erhalten.

Insgesamt zeigt die Auswertung der ermittelten
Kfz-Tox-Indices, dass sich die einzelnen Bundes-
lander zumindest auf der Stufe der Haufigkeit einer
polizeilichen Veranlassung der Durchfiihrung einer
TBU sehr stark angenahert haben. Es bestehen in
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dieser Hinsicht keinerlei Unterschiede zwischen
Ost- und Westdeutschland. Die Spanne von
héchstem zu niedrigstem Kfz-Tox-Index betrug
1998 noch 2.811-22.036 und reduzierte sich in
2001 auf nur noch 874-3.671. In diesen Zahlen ist
Niedersachsen nicht beriicksichtigt, da flr das
Jahr 1998 kein Index zu ermitteln war (Kfz-Tox-
Index in 2001 = 4.994).

Die Zunahme der Untersuchungszahlen erfolgte re-
gional unterschiedlich stark. Es kommt jedoch zu
keiner starken Verschiebung der Reihenfolge bei
einem Vergleich der Jahre 1998 und 2001. Die Un-
terschiede bei den Zunahmeraten lassen sich
durch zeitliche Verzdgerungen bei der konkreten
Durchflihrung der SchulungsmaBnahmen ,Drogen-
erkennung im StraBenverkehr® in den einzelnen
Bundeslandern erkléren, die — ohne ndhere Kennt-
nis von Details — ebenfalls in unterschiedlicher In-
tensitat durchgefuhrt worden sein durften. Ebenso
sind Besonderheiten auf polizeilicher Ebene
wie SparmaBnahmen, andere Prioritdten bei der
Einsatzplanung von Polizeibeamten etc. zu beden-
ken.

Auch Anderungen bei der regionalen polizeilichen
Auftragsvergabe fir TBUs an verschiedene Blutun-
tersuchungsstellen kénnen die Faktoren der Zu-
nahme beeinflussen. Im IFR in Hannover flhrte
dies dazu, dass sich die Untersuchungszahlen von
1998 auf 2000 zwar verzwoélffachten, aber im Jahr
2001 wieder auf das Flnffache des 1998er Aus-
gangswertes absanken.

5.3 Bestatigungsquoten

Der Erfolg der Einfihrung einer neuen Sanktionie-
rungsmaglichkeit oder von SchulungsmaBnahmen
lasst sich selbstversténdlich nicht ausschlieBlich
an den Anderungen der in Auftrag gegebenen
TBUs messen. Durch eine Schulung sollen die Po-
lizeibeamten in die Lage versetzt werden, drogen-
beeinflusste Kraftfahrer mit hoher Treffsicherheit zu
identifizieren. Im Folgenden werden die Ergebnisse
der Auswertung der Bestatigungsquoten der poli-
zeilichen Verdachtsfélle diskutiert.

Wie bereits im Ergebnisteil unter 4.3.2 ausgefuhrt,
wurde bei der Auswertung zwischen zwei Arten
von positiven Féllen unterschieden. Die positiven
Falle sind diejenigen, bei denen zentral wirksame
Substanzen aller Art oder Alkohol > 0,3%. nachge-
wiesen wurden. Weiterhin wurden die Tox-positiven
Falle ausgewertet, bei denen lediglich der Nach-

weis einer oder mehrerer berauschender Substan-
zen gefuhrt wurde. Die Bestétigungsquote der po-
lizeilichen Verdachtsfélle fir die Gesamtheit der
TBUs betrug fur die positiven Falle (Uber den ge-
samten Untersuchungszeitraum gemittelt) bundes-
weit 88,5 %. Die gemittelte bundesweite Bestati-
gungsquote fur Tox-positive Félle betrug 73,9 %.
Die Differenz in Hohe von 14,6 % zwischen beiden
Quoten resultiert aus den Fallen, in denen aus-
schlieBlich Alkohol (> = 0,3%.) nachgewiesen
wurde. Aus den Zahlen ergibt sich, dass 11,5 %
der Falle negative Befunde aufwiesen. Die Feststel-
lung ,,negativer Befund“ darf jedoch keinesfalls so
interpretiert werden, dass in diesen Blutproben
nichts enthalten war. Der negative Befund sagt le-
diglich aus, dass bei der durchgeflhrten toxikolo-
gischen Untersuchung nichts nachgewiesen
wurde. Die Auswertung der Fragebdgen hatte dazu
ergeben, dass der Umfang der in Auftrag gegebe-
nen Untersuchungen von den verschiedenen Blut-
untersuchungsstellen sehr heterogen ausgelegt
wird. Dabei ist zu bedenken, dass im Labor nur die-
jenigen Substanzen nachgewiesen werden kon-
nen, auf die auch untersucht wird. Lediglich 8 der
23 Blutuntersuchungsstellen untersuchen bei poli-
zeilichen Untersuchungsauftragen gem. § 316
StGB zusétzlich zu den lediglich immunchemisch
abtestbaren Parametern auch auf andere zentral
wirksame Substanzen (Medikamente und andere
Drogen). Zwei weitere Stellen verfahren entspre-
chend, wenn entweder durch die Polizei explizit der
Auftrag zur Untersuchung auf Medikamente erteilt
wurde oder sich Anhaltspunkte fir eine Aufnahme
anderer Substanzen aus dem Polizeibericht oder
dem arztlichen Untersuchungsbefund ergeben.
Ebenso wird verfahren, wenn Ausfallserscheinun-
gen dokumentiert sind, aber bei der Routineunter-
suchung nichts gefunden wurde.

Das bedeutet, dass bei 13 der Blutuntersuchungs-
stellen in den als negativ befundeten Blutproben
durchaus andere als die mit den immunchemi-
schen Standardvortests erfassbaren Substanzen
enthalten sein kénnen.

Bei den polizeilich in Auftrag gegebenen TBUs
gem. § 24a (2) StVG war den Fragebdgen zu ent-
nehmen, dass zumindest 10 Blutuntersuchungs-
stellen ausschlieBlich auf die in der Anlage zum
§ 24a (2) StVG aufgefiinrten Substanzen untersu-
chen. Bei einem negativen Befund kdnnen also
durchaus Methadon, Benzodiazepine, tricyclische
Antidepressiva und alle Ubrigen zentral wirksamen
Arzneimittel, die unter 4.4.7 aufgefihrt sind, sowie
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andere Drogen (LSD, Psilocin, DOB etc.) enthalten
sein. Wirklich negativ im Sinne einer nicht vorhan-
denen Beeinflussung des Fahrers dirfte ein deut-
lich niedrigerer Prozentsatz als die hier ermittelten
11,5 % sein. Dies sollte auch bei der folgenden
Diskussion zur Entwicklung der Bestatigungsquo-
ten berucksichtigt werden.

Wahrend fir die Bestatigungsquote der gesamten
positiven Falle (Tox-Befunde sowie Alkohol >
0,3%0) im Verlauf des Untersuchungszeitraumes
keine relevante Anderung zu erkennen ist, zeigt die
Bestatigungsquote der gesamten Tox-positiven
Falle einen kontinuierlichen Anstieg von insgesamt
10,3 % (vgl. 4.3.3). Dies weist darauf hin, dass es
den Polizeibeamten im Verlauf des Untersuchungs-
zeitraumes zunehmend besser mdglich war, eine
Beeinflussung durch Medikamente oder Drogen
von einer Beeinflussung durch Alkohol zu unter-
scheiden. Neben reinen Schulungseffekten durfte
dabei auch der wéhrend des Untersuchungszeit-
raumes zunehmende polizeiliche Einsatz von Dro-
genvortests eine Rolle spielen. Drogenvortests die-
nen der Konkretisierung eines Anfangsverdachts
und sind damit effiziente Hilfsmittel bei der Durch-
fuhrung konsequenter repressiver MaBnahmen. Es
liegen uns jedoch keine Daten vor, seit wann, wo
und in welchem Umfang Drogenvortests von der
Polizei eingesetzt werden. Entsprechend einer Lan-
derumfrage der Freien und Hansestadt Hamburg
vom 07.05.2002 existieren Ergebnisse zu den bei
den Polizeien der Lander verwendeten Drogenvor-
testgerdten. Seit wann und in welchem Umfang sie
in den verschiedenen Bundesléndern eingesetzt
wurden, wurde jedoch nicht erhoben (Bericht der
Projektgruppe Verkehrspolizeiliche Einsatzangele-
genheiten, 2002). Der Einsatz der Tests unterliegt
der Entscheidungshoheit der Polizeidienststellen.

Bundesweit wird kein einheitlicher Schnelltest ver-
wendet. Alle Vor-Ort-Tests erfassen jedoch die
Drogengruppen, die die im Anhang zum § 24a (2)
StVG aufgefiihrten Substanzen (Opiate, Cannabis,
Cocain und Amphetamine/Ecstasy) beinhalten.

Dem Bericht der UA FEG ist zu entnehmen, dass
aus Sicht der Polizei die gangigen Vortestverfahren
zuverldssig arbeiten. Der Nachweis des psychoak-
tiven Cannabisinhaltsstoffes THC sei jedoch noch
nicht zufrieden stellend geldst, da nur das Abbau-
produkt THC-Carbonsaure im Urin nachgewiesen
werden kénne.

THC wird im Blut im Bereich von Stunden abge-
baut und nicht unverandert mit dem Urin ausge-

schieden. Im Urin nachweisbar ist lediglich das un-
wirksame Abbauprodukt THC-Carbonséaure, das,
abhangig von Dauer und AusmalB des erfolgten
Konsums, etwa einen Tag bis Wochen nach dem
letzten Konsum im Urin nachweisbar ist. Diese bio-
logisch gegebene Besonderheit kann dazu fuhren,
dass bei positivem Vortest des Urins zwar im Blut
die THC-Carbonsdure nachgewiesen wird, was
einen vorangegangenen Konsum bestatigt. Wenn
THC jedoch nicht mehr nachgewiesen wird, ist
nicht von einer Beeinflussung des Probanden aus-
zugehen.

Es wurde daher Gberprift, ob der Einsatz von Dro-
genvortests zu einem Anstieg der gewissermaBen
sfalsch Cannabis-positiven“ Blutproben geflihrt
hat, also der Blutproben, die zwar THC-Car-
bonséure, jedoch kein THC enthalten. Wie die Er-
gebnisse unter 4.4.1 zeigen, ist dies nicht der Fall.
Der Anteil der Falle, bei denen lediglich das un-
wirksame Abbauprodukt THC-Carbonsaure nach-
gewiesen wurde, hat sich von 1998 mit einem An-
teil von 15,4 % der Tox-positiven Falle sogar auf
12,6 % der Tox-positiven Falle im Jahr 2001 ver-
ringert. Es wurde bei dieser Auswertung nicht
berlcksichtigt, ob noch zusétzlich andere Subs-
tanzen in den ,falsch positiven Cannabisblutpro-
ben® nachgewiesen wurden. Vor dem Hintergrund
dieses Ergebnisses scheint der Einsatz von Vor-
Ort-Drogen-Schnelltests fir alle testbaren Parame-
ter als durchweg positiv zu bewerten zu sein. Eine
Mdglichkeit zur weiteren Absenkung der Rate der
sfalsch positiven“ Cannabis-Befunde wére die Ver-
ringerung der Empfindlichkeit der verwendeten
Schnelltests. Diese Tests sind urspriinglich so kon-
zipiert, dass sie z. B. beim workplace-testing einen
vorangegangenen Drogenkonsum sehr empfindlich
anzeigen sollen. Daher sind die Grenzen, wann ein
Test positiv angezeigt werden soll sehr niedrig ge-
setzt. THC-Carbonsdure wird zwar noch lange
nach erfolgtem Konsum ausgeschieden, aber auch
die Konzentration der THC-Carbonsaure nimmt im
Urin im Verlauf der Ausscheidung ab. Es wére
daher aus Kostengrinden sinnvoll, den cut off
eines THC-Carbonsaure-positiven Tests im Urin
anzuheben. Dabei gehen die Gelegenheitskonsu-
menten, die noch unter dem Einfluss von THC ste-
hen und die trotzdem im Urin nur geringe Konzen-
trationen von THC-Carbonsaure erreichen, unter
Umstanden bei der Erkennung verloren. Der Anteil
der falsch Positiven lieBe sich auf diese Weise in
jedem Falle absenken. Vor dem Hintergrund des
bestehenden Kostendrucks wére von den verant-



105

wortlichen Stellen zu diskutieren, ob dies ein gang-
barer Weg waére.

Der kontinuierliche Anstieg der Bestatigungsquote
der gesamten Tox-positiven Félle weist vor dem
Hintergrund der gleichzeitig um den Faktor 2,7
bundesweit steigenden TBUs im Untersuchungs-
zeitraum darauf hin, dass bei der Entdeckung
von Drogenfahrten noch keinerlei asymptoti-
scher Verlauf zu verzeichnen ist, wie er bei
steigender Kontroll- und Untersuchungsintensi-
tat irgendwann zu erwarten wére. Es kann daher
abgeleitet werden, dass sich alle Beteiligten der-
zeit immer noch in einem Prozess der Erhellung
des Dunkelfeldes ,Drogen bzw. ZWS im Stra-
Benverkehr* befinden. Kontroll- und Untersu-
chungsintensitét sollten daher keinesfalls nachlas-
sen.

Die differenzierte Auswertung der Bestatigungs-
quoten nach einzelnen Blutuntersuchungsstellen
zeigt, wie bereits die Zunahme der Fallzahlen, sehr
heterogene Befunde. Gemeinsamkeiten finden sich
insbesondere bei dem Vergleich der Bestatigungs-
quoten 2001 mit dem ersten Jahr des Auswer-
tungszeitraumes 1998. Fur diesen Fall sind im Un-
tersuchungsgut fast aller teilnehmenden Blutunter-
suchungsstellen deutliche Anstiege der Bestati-
gungsquoten zu verzeichnen, bei den lbrigen Blut-
untersuchungsstellen ist die Bestatigungsquote in
etwa konstant, fallende Bestétigungsquoten weist
keine Institution auf.

Einige Unterschiede seien exemplarisch aufge-
flhrt:

Bei einigen Blutuntersuchungsstellen ist 1999 ein
deutlicher Anstieg der Bestatigungsquoten auffal-
lig, die im Jahr 2000 wieder in unterschiedlich stark
ausgepragtem AusmaB abfallen. Mdglicherweise
spielen dabei anlésslich der Anderung des § 24a (2)
StVG in groBem Umfang durchgefiihrte Schulungs-
maBnahmen zur Anderung des § 24a (2) StVG eine
Rolle, die danach nicht fortgeflihrt wurden bzw.
deren Effekt schnell verebbte. Bei gleich bleibender
Kontrolldichte kann dies zu einer héheren Fehler-
quote fuhren.

Die Differenz zwischen Tox-positiven Fallen und
positiven Fallen lag in der Regel zwischen 10 %-
20 %. Im Osten Deutschlands war die Differenz-
spanne meist groBer, insbesondere in Mecklen-
burg-Vorpommern, Sachsen-Anhalt und Thiringen
lag sie teilweise deutlich Uber 30 %. Dort liegen
auch die Bestatigungsquoten der Tox-positiven

Falle insgesamt niedriger als im Westen Deutsch-
lands. Sie steigerten sich im Untersuchungszeit-
raum jedoch deutlich, insbesondere in Thiringen.
Auch Berlin weist relativ geringe Bestatigungsquo-
ten der Tox-positiven Falle auf, so dass die unter
Ziffer 4.2.3 fur Berlin im Vergleich zu den anderen
Bundeslandern ermittelte hohe Anzahl durchge-
fuhrter TBU pro zugelassenem Kfz (niedriger Kfz-
Tox-Index) dadurch im Ergebnis deutlich relativiert
wird. Fir Teile Ostdeutschlands ist daher zu fol-
gern, dass mit der Einflhrung des § 24a (2) StVG
auch die polizeiliche Kontrolldichte sowie die Hau-
figkeit der in Auftrag gegebenen toxikologischen
Untersuchungen auf gleiches Niveau wie im Wes-
ten Deutschlands angehoben wurden. Dabei wurde
jedoch in einem deutlich niedrigeren Prozentsatz
auch tatsachlich eine Drogenfahrt entdeckt. Dies
kann ggf. auf verzdgert angelaufene Schulungs-
maBnahmen, aber auch auf epidemiologische Fak-
toren zurlickgefihrt werden. Bis auf die Gruppe der
Amphetamine ist die Konsumhaufigkeit fur alle
Drogen wahrend des Untersuchungszeitraumes im
Osten Deutschlands insgesamt geringer (SIMON et
al., 2001).

Wie unter 4.2.3 dargestellt, ergaben sich auch in-
nerhalb der Bundeslander, insbesondere in Thirin-
gen und Hessen, sehr heterogene Befunde der Be-
statigungsquoten, wahrend die Bestatigungsquo-
ten in den beiden schleswig-holsteinischen Blut-
untersuchungsstellen trotz starker Unterschiede
in der Zunahme der Fallzahlen sehr &hnlich ausfie-
len.

Es kdénnen bei der Heterogenitat der Bestatigungs-
quoten auch innerhalb der verschiedenen Bundes-
lander mehrere EinflussgréBen ausgemacht wer-
den:

Als ein Punkt ist das dem Labor zur Verfiigung ge-
stellte Untersuchungsmaterial zu nennen. Fur die
hier vorgenommene Auswertung wurden lediglich
die toxikologischen Befunde aus Blutproben
beriicksichtigt, da nur sie einen Rlckschluss da-
rauf erlauben, ob der Fahrer unter dem Einfluss
einer nachgewiesenen Substanz stand. Einige La-
bors erhalten jedoch in unterschiedlich hohem Um-
fang zuséatzlich zu den Blutproben auch Urinproben
zur Untersuchung. Immunchemische oder auch
s@eneral unknown“-Untersuchungen werden in
diesem Fall in der Regel zundchst im Urin durchge-
fuhrt und in der Blutprobe erfolgt die beweissi-
chernde quantitative Analyse. Bei negativem Un-
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rinbefund wird die Blutuntersuchung in der Regel
eingestellt. Diese ,,nicht untersuchten® Blutproben
tauchen dann bei der Datenerfassung unter Um-
stdnden nicht mehr auf und wiirden daher bei La-
bors mit einem hohen Anteil von zuséatzlichen Urin-
proben die Bestatigungsquote der polizeilichen
Verdachtsfélle steigern. Im Rahmen der Studie
wurde nicht erhoben, welche Labors in welchem
Umfang zusatzlich Urinproben zur Untersuchung
erhalten. Lediglich fir das Saarland, das die
hdchsten Bestatigungsquoten aufweist, erhielten
wir die Auskunft, dass sehr haufig zuséatzlich Urin-
proben zur Untersuchung vorliegen.

Wie bereits in der vorangegangenen Diskussion er-
wéhnt, fihrt der Einsatz von Drogenvortests zu
hdheren Bestatigungsquoten bei den untersuchten
Blutproben. Da der Einsatz der Tests der Entschei-
dungshoheit der Polizeidienststellen unterliegt,
sind daher auch Unterschiede innerhalb der Lander
mdglich.

Das Saarland hat von 1999-2000 an der europai-
schen ROSITA-Studie (ROSITA — Road Site Testing
Assessment, 2000) teilgenommen. Der Einsatz von
Drogen-Schnelltests war Hauptbestandteil der
Studie. Auch dies erklart die sehr hohen Bestati-
gungsquoten fir das Saarland. Wie bereits er-
wahnt, ist fir die anderen Bundeslénder nicht be-
kannt, seit wann die Drogenvortests eingesetzt
werden.

Auch innerhalb der Lander ist davon auszugehen,
dass sich Art, AusmaB und Qualitat von durchge-
fUhrten Schulungen fir Polizeibeamte unterschei-
den. Daten zu Art und Umfang von SchulungsmaB-
nahmen liegen bei Berichterstellung nicht vor. Sie
werden im Rahmen eines anderen BASt-Projektes
erhoben und kénnten helfen, Unterschiede bei den
Bestatigungsquoten zu erkléren.

Uber die ,Qualitét* der SchulungsmaBnahmen hi-
naus ist als ein separater Punkt die Motivation der
Polizeibeamten zu nennen. Bei der im Laufe des
Projektes geflihrten Vielzahl von Gesprdchen mit
Verkehrsreferenten war das Engagement im Hin-
blick auf die Entdeckung von Drogenfahrten und
die UnterstlUtzung dieses Projektes teilweise beein-
druckend. Wie in anderen Bereichen auch ist auch
bei der Polizei davon auszugehen, dass hochmoti-
vierte Fachkrafte die Mitarbeiter und Kollegen
ebenfalls zu besonderen Leistungen anspornen
und somit zu hohen Bestatigungsquoten in ihrem
Bereich fuhren.

5.3.1 Bestatigungsquoten bei Untersuchungs-
auftragen gem. § 24a (2) StVG und
§ 315¢, 316 StGB

Die Bestéatigungsquoten unterscheiden sich bei
den verschiedenen Deliktarten. Bei den Untersu-
chungsauftragen gem. § 24a (2) StVG werden im
Mittel Bestatigungsquoten flr die Tox-positiven
Falle von 89,4 % erreicht, auch bei der Auswertung
der einzelnen Blutuntersuchungsstellen sind die
Bestéatigungsquoten bei den Auftrdgen gem. § 24a
(2) StVG am hochsten. Bei den Auftrdgen gem.
§ 316 StGB liegen die Bestatigungsquoten fiir die
Tox-positiven Félle etwa 10 % niedriger. Diese Un-
terschiede sind relativ einfach zu erklaren.

Bundesweit sind nach der Einflhrung des § 24a (2)
StVG viele Sonderkontrollaktionen insbesondere
anlasslich von Techno-GroBveranstaltungen (Love
Parade, Liberty One, Time Warp, Guru-Guru) oder
auch im Rahmen der An- und Abfahrtwege bei
Techno-GroBdiscos durchgefiihrt worden (Bericht
der Projektgruppe ,Verkehrspolizeiliche Angele-
genheiten®, 2002; KAUERT, 2000). Aus diesen
GroBkontrollen resultieren Uberproportional viele
Anzeigen gem. § 24a (2) StVG. Dabei ist zu berlick-
sichtigen, dass bei diesen Einsatzen oft besonders
gut im Hinblick auf die Erkennung einer Drogenbe-
einflussung geschulte Beamte eingesetzt werden
und bei Teilnehmern dieser Art von Veranstaltun-
gen meist bereits ein konkreter Verdacht auf einen
Konsum von Amphetaminen/Ecstasy und Canna-
bis vorliegt. Dartiber hinaus ist eine Beeinflussung
durch die genannten Substanzen oft relativ einfach
bereits an der Pupillenweite bzw. auch der Reakti-
on der Pupillen auf Licht zu erkennen. So wird die
Gruppe der Amphetamine/Ecstasy bei polizeilichen
Untersuchungsauftragen gem. § 24a (2) StVG auch
doppelt so haufig nachgewiesen wie bei Untersu-
chungsauftragen gem. §§ 315c, 316 StGB oder bei
Unfallen (vgl. 4.5). Die Kombination der genannten
Besonderheiten durfte zu den im Vergleich zu den
Bestatigungsquoten bei Auftrdgen gem. § 316
StGB etwa 10 % hoheren Bestatigungsquoten bei
Untersuchungsauftrdgen gem. § 24a (2) StVG
fUhren.

5.3.2 Bestatigungsquoten bei Untersuchungs-
auftragen nach Unféllen

Laut Statistischem Bundesamt liegt die Haufigkeit
der Unfélle mit der Ursache ,,andere berauschende
Mittel“ im Jahr 1998 bei 0,22 % aller Unfalle und
steigt bis 2001 auf 0,35 %, wobei bei den Unféllen
mit Sachschéden lediglich die Unféalle mit schwe-
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rem Sachschaden erfasst werden (vgl. 4.8.2). Das
Statistische Bundesamt weist bei diesen Zahlen
darauf hin, dass von einer hohen Dunkelziffer aus-
gegangen werden muss.

Bei der Unfallstatistik der Projektgruppe UA FEG
werden abweichende Kriterien fir die statistische
Erfassung von Unféllen unter Drogeneinfluss ver-
wendet. Unfélle unter Medikamenteneinfluss wer-
den in der Statistik nicht erfasst. Trotz fehlender
Zahlen flir Schleswig-Holstein liegen die Zahlen
der Projektgruppe héher als die des Statistischen
Bundesamtes. Legt man die Zahlen fur das Jahr
2001 zugrunde, wirde ein Anteil der Drogenunfélle
an Gesamtunfallen von 0,45 % erreicht werden.

Bei den im Rahmen dieser Studie ausgewerteten
Unféallen wurden Unfalle aller Art, die sich unter
dem Einfluss ,,anderer berauschender Mittel“ ereig-
neten, erfasst. Fur die folgende Berechnung wurde
die Zahl der Unfélle mit positivem toxikologischem
Ergebnis zugrunde gelegt. Das heiBt, abweichend
von dem Vorgehen der UA FEG wird in dieser Stu-
die — soweit vorhanden — auf Labordaten und nicht
auf polizeiliche Unfallstatistiken zurlckgegriffen.
Bei den Bundeslandern, fir die nicht alle landes-
weiten Befunde erfasst waren, bei denen jedoch
von einer Erfassung von mindestens 50 % der
tatséchlich erhobenen Daten ausgegangen werden
kann, wurden die Ergebnisse fiir das jeweilige Bun-
desland hochgerechnet. Fir die verbleibenden 5
Bundeslander (Bremen, Baden-Wirttemberg,
Rheinland-Pfalz, Berlin, Bayern) wurden die Zahlen
aus der Projektgruppe UA FEG gezahlt. Auf diese
Weise erhédlt man fir das Jahr 2001 einen Anteil
von 0,6 % Unféllen unter Einfluss anderer berau-
schender Mittel an den Gesamtunféllen. Diese
0,6 % liegen bereits deutlich héher als die Angaben
des Statistischen Bundesamtes. Dabei ist weiter-
hin zu berlcksichtigen, dass lediglich bei etwa 1 %
der Unfalle eine TBU erfolgte und bei dieser gerin-
gen Kontrollintensitdt bei anndhernd 60 % der
Blutproben positive Ergebnisse erzielt wurden.

Wie schon bei der Diskussion der Fallzahlen er-
wahnt, haben auch die Untersuchungszahlen nach
Unféllen wéhrend des Untersuchungszeitraumes
um den Faktor 2,1 zugenommen, wobei die Be-
statigungsquoten konstant blieben. Das bedeutet,
dass auch bei der Entdeckung der Unfélle unter
Drogeneinfluss bei steigender Untersuchungshau-
figkeit keinerlei asymptotischer Verlauf zu beo-
bachten ist und das Dunkelfeld daher als nach wie
vor groB3 einzuschétzen ist.

5.4 Nachweishaufigkeit der ver-
schiedenen zentral wirksamen
Substanzen

5.4.1 Cannabis

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB ist der
Cannabisinhaltsstoff THC die zentral wirksame
Substanz, die am haufigsten nachgewiesen wurde.
Die absolute Nachweishaufigkeit von THC betragt
Uber den Untersuchungszeitraum gemittelt 52,8 %.
Dieser Befund erstaunt nicht, ist Cannabis doch
die am haufigsten konsumierte illegale Droge in
Deutschland. Die absolute Nachweishdufigkeit von
THC nimmt wéhrend des Untersuchungszeitrau-
mes um den Faktor 3,3 zu. Im Verhaltnis zu der Zu-
nahme der gesamten TBUs (Zunahme um den Fak-
tor 2,7, vgl. Ziffer 4.3.2) hat die Nachweishaufigkeit
von THC stérker zugenommen. Diese Zunahme ist
einerseits epidemiologisch bedingt. Die Pravalenz-
raten zum Cannabisgebrauch der 18 bis 24-jahri-
gen westdeutschen Konsumenten haben von 25 %
im Jahr 1997 auf 38 % im Jahr 2000 zugenommen,
in Ostdeutschland betrug der Wert fiir 2000 29 %
mit steigender Tendenz (SIMON et al., 2001).
Zudem dirfte die Uberproportional starke Zunah-
me, wie schon im vorigen Abschnitt bereits fir die
Amphetamine konstatiert, aus dem Verteilungs-
muster der Untersuchungsauftrage resultieren.
Auch THC wird bei den Untersuchungsanlassen
gem. § 24a (2) StVG im Vergleich zu den Unféllen
und den Auftrdgen gem. §§ 315c, 316 StGB am
haufigsten nachgewiesen. Der Abstand zu den an-
deren Untersuchungsanlassen ist jedoch bei wei-
tem nicht so deutlich wie bei den Amphetaminen
(vgl. 4.5). Aber auch fir die Nachweishaufigkeit von
THC durften die im vorigen Abschnitt genannten
Sondereinsdtze im Hinblick auf die Nachweishau-
figkeit Auswirkungen gehabt haben, da THC von
Amphetamin/Ecstasykonsumenten haufig beige-
braucht wird.

Die Problematik der ,falsch positiven“ Cannabis-
Befunde, also des Anteils von Blutproben, in denen
lediglich das rauschunwirksame THC-Abbaupro-
dukt THC-Carbons&ure und nicht mehr der psy-
choaktive Inhaltsstoff THC nachgewiesen wird,
wurde bereits unter Ziffer 5.3.1 diskutiert.

THC ist auch bei Unféllen die am h&ufigsten nach-
gewiesene Einzelsubstanz. Dies macht deutlich,
dass das Verkehrsrisiko beim Fihren eines Kraft-
fahrzeugs unter dem Einfluss von Cannabis erheb-
lich ist und Cannabis in verkehrsmedizinischer Hin-



108

sicht keinesfalls als ,weiche” Droge verharmlost
werden sollte. Auch eine detaillierte Analyse von
110 drogenassoziierten Verkehrsunfallen (KAUERT
und IWERSEN-BERGMAN, 2003) zeigte, dass
Cannabis die am haufigsten nachgewiesene Dro-
ge in dieser Gruppe darstellt, in der Regel als Mo-
nobefund. Diese Gruppe wies gleichzeitig die
schwersten Unfallfolgen auf.

5.4.2 Cocain

Benzoylecgonin als unwirksames Hauptabbau-
produkt von Cocain wurde Uber den gesamten Un-
tersuchungszeitraum gemittelt in 12,6 % der Tox-
positiven Félle nachgewiesen. Die Zunahme der
absoluten Nachweishaufigkeit (Faktor 2,4) ist
geringer als die Zunahme der gesamten TBUs
(Faktor 2,7). Epidemiologische Daten zum Cocain-
konsum zeigen seit mehr als 10 Jahren eine jahr-
liche stabile Zunahme der Gruppe der Cocain-
konsumenten in Deutschland. Die relative Nach-
weishaufigkeit von Cocain nimmt jedoch leicht ab,
was darauf zurlckzuflhren sein dirfte, dass
Cocain bei den Untersuchungsauftragen gem.
§ 24a (2) StVG im Verhaltnis zu den Untersu-
chungsauftragen gem. § 316 unterrepréasentiert ist
(vgl. 4.5).

Hamburg weist mit Gber 30 % den héchsten Anteil
an Benzoylecgonin-positiven Fallen auf, sogar mit
steigender Tendenz innerhalb des Untersuchungs-
zeitraumes. Eine Begriindung findet dieser Befund
in der weit gehend auf Hamburg und Frankfurt be-
schrankten Crack-Szene, die innerhalb des Unter-
suchungszeitraumes stark expandierte (STOVER,
2001).

5.4.3 Morphin

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurde
in 11,8 % der Tox-positiven Falle Morphin nachge-
wiesen. Die Zunahme der absoluten Nachweishau-
figkeit (Faktor 2,5) ist geringer als die Zunahme der
gesamten TBU (Faktor 2,7).

Wie schon beim Cocain durfte die relative Abnah-
me der Haufigkeit des Morphinnachweises auf eine
Unterreprasentierung bei den §-24a-(2)-StVG-Fal-
len zurlGickzuftihren sein. Die Nachweishaufigkeiten
in einzelnen Regionen liegen deutlich niedriger
(Brandenburg 1,3 %, Thiringen IK 24 1,4 %) als
der Mittelwert aus der Gesamtheit der TBUB. Dies
ist hauptsachlich auf epidemiologische Faktoren
zurUckzufuhren.

5.4.4 Amphetamine/Ecstasy

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurden
in 21,6 % der Tox-positiven Falle eine oder mehre-
re Substanzen aus der Amphetamine/Ecstasy-
Gruppe nachgewiesen. Die Gruppe der Ampheta-
mine/Ecstasy zeigt bei der Anzahl der positiven
Nachweise bei Verkehrsdelikten im Vergleich zu
den anderen Drogengruppen den starksten Anstieg
und stellt nach Cannabis die am zweithdufigsten
nachgewiesene Gruppe. Die Fallzahlen mit positi-
vem Nachweis einer Substanz aus dieser Gruppe
stiegen bundesweit um den Faktor 4,9 und sind
damit deutlich stérker angestiegen als die gesam-
ten TBU (Faktor der Zunahme 2,7).

Insbesondere bei dieser Gruppe sind einige Be-
sonderheiten zu diskutieren. So Ubersteigen die
Nachweishaufigkeiten der Gruppe Amphetami-
ne/Ecstasy diejenigen von THC in Thiringen (IK 24,
seit 1999), Mecklenburg-Vorpommern (IK 22 im
Jahr 2001) und Schleswig-Holstein (IK 7 im Jahr
2000). Die hohen Nachweiszahlen fir diese Gruppe
in Teilen Ostdeutschlands stimmt mit epidemiologi-
schen Daten aus dem Bericht zur Drogensituation
in Deutschland 2001 Gberein (SIMON et al., 2001).
Danach ist Ecstasy die einzige Droge, deren Le-
benszeit- wie auch 12-Monats-Pravalenz im Jahr
2000 bei den 18- bis 59-Jahrigen im Osten hdher
ist als im Westen.

Unterschiede zeigen sich jedoch nicht nur in den
Nachweishdufigkeiten, sondern auch bei dem
Muster der konsumierten Substanzen aus dieser
Gruppe. In den meisten Blutuntersuchungsstellen
wird am haufigsten MDMA (15,6 % der Tox-positi-
ven Faélle), gefolgt von Amphetamin (12,1 %) und
Methamphetamin (3,2 %) nachgewiesen. In Thirin-
gen (IK 24) ist Methamphetamin sogar die am
haufigsten und in Sachsen (IK 25) nach THC die
am zweithaufigsten nachgewiesene Einzelsubs-
tanz.

Bei der Auswertung der gesamten TBUB erreicht
Methamphetamin eine Nachweishaufigkeit von 3,5
% der Tox-positiven Falle, in Thiringen (IK 24) von
40,2 % der Tox-positiven Félle. Aus den erhobenen
Daten lasst sich ableiten, dass es sich beim Me-
thamphetamin um eine fiir den StraBenverkehr re-
levante Substanz handelt, die in einzelnen Regio-
nen sogar die am haufigsten nachgewiesene Ein-
zelsubstanz darstellt. AuBerdem ist Methampheta-
min stéarker wirksam als Amphetamin. In der An-
lage zum § 24a (2) StVG ist sie jedoch nicht aufge-
fuhrt.
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Wie bereits erwahnt, hat sich die absolute Nach-
weishdufigkeit der Amphetamine/Ecstasy wahrend
des Untersuchungszeitraums anndhernd verflnf-
facht. Diese Zunahme ist zum einen epidemiolo-
gisch bedingt, insbesondere aber durch die unter
dem Diskussionspunkt ,,Bestatigungsquoten®, Zif-
fer 5.3.1, bereits angesprochene Zunahme der Son-
derkontrollen bei Techno-GroBveranstaltungen und
Zuwegungen zu GroBdiscos nach der Einfiihrung
des § 24a (2) StVG zu erklaren. Amphetamine/Ecs-
tasy sind, oft auch in Kombination mit THC, bei
dieser Art von Veranstaltungen die klassischerwei-
se konsumierten Drogen und werden dementspre-
chend bei diesem Untersuchungsanlass auch
Uberproportional hdufig nachgewiesen (vgl. dazu
VOLLRATH, 2001). Unter 4.5 hatte die Auswertung
der Nachweishaufigkeiten der Substanzgruppen
bei verschiedenen Untersuchungsanlassen die Be-
sonderheit ergeben, dass die Gruppe der Amphe-
tamine/Ecstasy doppelt so haufig bei Untersu-
chungsauftragen gem. § 24a (2) StVG nachgewie-
sen wird wie bei Unféllen. Es ist daraus zu folgern,
dass die aus allen Untersuchungsanlassen gemit-
telte Nachweishaufigkeit von 21,6 % die tatsachli-
che Verbreitung im StraBenverkehr im Sinne eines
reprasentativen Wertes als zu hoch wiedergibt.
Denn die hohe Nachweishaufigkeit bei Amphetami-
nen/Ecstasy resultiert aus der bereits angespro-
chenen Zunahme von Sonderaktionen bei GroBver-
anstaltungen etc. Durch diese gezielten MaBnahme
kann sehr effizient und auch vorbeugend gegen
den Missbrauch von Amphetaminen/Ecstasy, aller-
dings nur fur ein bestimmtes Konsumentenkollek-
tiv, vorgegangen werden.

5.4.5 Heroinsubstitutionsmittel

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wur-
de in 7,6 % der Tox-positiven Falle eine Substanz
aus der Gruppe der Heroinsubstitutionsmittel
nachgewiesen, in gemittelt 6 % der Félle Methadon
und 1,3 % Dihydrocodein. Die absolute Nachweis-
haufigkeit der Gruppe der Heroinsubstitutionsmit-
tel nimmt wahrend des Untersuchungszeitraumes
um den Faktor 1,4, die absolute Nachweishaufig-
keit des Methadons um den Faktor 2 zu. Im Ver-
haltnis zu der Zunahme der gesamten TBU (Zunah-
me um den Faktor 2,7, vgl. Ziffer 4.3.2) hat die
Nachweishdufigkeit von Heroinsubstitutionsmit-
teln/Methadon weniger stark zugenommen. Die
Bundeslander, insbesondere im Osten Deutsch-
lands, die bereits eine sehr geringe Nachweishau-
figkeit bei Morphin aufwiesen, weisen auch bei

Methadon extrem niedrige Nachweishaufigkeiten
auf bzw. priifen gar nicht routinemaBig auf Metha-
don.

Im Umland der Stadte mit hohen Substitutionsquo-
ten (Hamburg, Minchen, Frankfurt) sind die Nach-
weishaufigkeiten deutlich hdher. Insbesondere im
Stadtstaat Hamburg werden Heroinsubstitutions-
mittel annd&hernd genauso haufig nachgewiesen
wie Morphin (als Hauptabbauprodukt von Heroin).
Ausdinnungseffekte der Nachweishaufigkeiten
durch das Umland kommen wie in Minchen und
Frankfurt nicht zum Tragen. Die hohen Nachweis-
haufigkeiten von Methadon resultieren jedoch nicht
alleine aus der Teilnahme offiziell substituierter Per-
sonen am StraBenverkehr. Wie bereits beim Dihy-
drocodein erwahnt, finden Substanzen, die in
groBem Unfang therapeutisch verordnet werden
und ein Missbrauchspotenzial aufweisen, auch Zu-
gang zum ,schwarzen Markt“ der Drogenszene.
Durch Lockerungen bei der Verschreibungspraxis
fir Methadon, die der substituierten Person die
Mitnahme von ,,Take home“-Dosen erlaubt, fand
Methadon in groBem Umfang Zugang zur Drogen-
szene, wo es auch intravends konsumiert wird
(HEINEMANN et al., 2000). Es lasst sich fur die
Falle mit positivem Methadonnachweis jedoch
nicht nachvollziehen, ob es sich um regular substi-
tuierte Personen handelt oder um Personen, die
sich das Methadon illegal beschafft haben. Der
Aufbau eines ,zentralen Substitutionsregisters”,
das alle reguldr substituierten Personen erfasst, ist
erst im Entstehen begriffen (3. BtMG-AndG).

Die Anfang 1998 durchgefiihrte Anderung der
Betdubungsmittelverschreibungsverordnung
(Zehnte Anderung der Btmvv, 1998), die die Subs-
titution mit Codein und Dihydrocodein nur noch in
begriindeten Einzelféllen erlaubt, fihrte zu einem
Einbruch der Nachweishaufigkeit des Dihydroco-
deins im StraBenverkehr, da auch die missbrauch-
liche Verwendung eng mit der Verfligbarkeit einer
Substanz am ,,schwarzen Markt“ verknUpft ist. Im
Jahr 2001 spielt daher von den Substitutionsmit-
teln faktisch nur noch das Methadon eine Rolle.
Buprenorphin ist erst seit 2001 in Deutschland zur
Substitution zugelassen und wurde nur in einem
Fall nachgewiesen.

Bedingt durch die Anderung der BTMVV ist Metha-
don die aus dieser Gruppe fir den StraBenverkehr
einzig relevante Substanz. Sie wird gemittelt in 6 %
der Tox-positiven Falle nachgewiesen. In einigen
Regionen, z. B. Hamburg, liegen die Nachweishdu-
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figkeiten auch deutlich héher (13,7 %). Methadon
wird, genau wie die Gruppe der Benzodiazepine,
haufiger bei Verkehrsunféllen nachgewiesen als bei
den Untersuchungen gem. §§ 315c, 316 StGB. Die
Diskussion dieses speziellen Punktes erfolgt bei
den Benzodiazepinen. Methadon ist trotz der rela-
tiv hohen Nachweishaufigkeit nicht in der Anlage
zum § 24a (2) StVG aufgefihrt. Trotzdem wird es in
2,2 % der Untersuchungsauftrdge gem. § 24a (2)
StVG nachgewiesen. Auch die Diskussion dieses
Punktes erfolgt bei den Benzodiazepinen.

5.4.6 Benzodiazepine

Die Uber den Untersuchungszeitraum gemittelte re-
lative Nachweishaufigkeit der Benzodiazepine be-
tragt 14,7 %. Sie hat sich bundesweit von 1998 mit
einem Anteil von 24 % der positiven TBUB auf 11,1
% in 2001 verringert, die absoluten Fallzahlen
haben nur um den Faktor 1,4 zugenommen. Diese
Gruppe zeigt von allen untersuchten Substanz-
gruppen die starkste Abnahme der relativen Nach-
weishaufigkeit, die fir fast alle teilnehmenden Blut-
untersuchungsstellen nachzuvollziehen ist. Auch
bei den Unfallen nimmt die relative Nachweishdu-
figkeit der Benzodiazepine ab (1998 34,7 % der
Tox-positiven Falle, 2001 23,3 %), jedoch deutlich
schwacher ausgepragt als bei der Auswertung der
Gesamtheit der positiven Proben. Das weist darauf
hin, dass die Abnahme der relativen Nachweish&u-
figkeit sowohl epidemiologische Ursachen hat, wie
auch insbesondere in der starken Zunahme von
Untersuchungen gemaB § 24a (2) StVG ihre Be-
grindung findet.

Der Anteil der §-24a-(2)-StVG-Falle hat Uberpro-
portional stark zugenommen und im Falle eines
Untersuchungsauftrags gem. § 24a (2) StVG unter-
suchen zumindest 9 der 23 befragten Blutunter-
suchungsstellen nicht auf Benzodiazepine. Bei
weiteren 4 Teilnehmern war dies nicht ganz ein-
deutig zu ersehen. Exemplarisch seien hier Nieder-
sachsen (IK 20) und Schleswig-Holstein (IK 7) auf-
geflhrt. Der Anteil der Untersuchungen gem. § 24
a (2) StVG stieg dort von 50 % auf 86,5 % (IK 20)
und von 6,8 % auf 80,1 % (IK 7), gleichzeitig fiel
die relative Nachweishaufigkeit der Benzodiazepi-
ne von 43,8 % auf 2 % (IK 20) und von 30,5 % auf
2,9 % (IK7).

Es erscheint den Autoren wichtig hervorzuheben,
dass die regional unterschiedliche Vorgehensweise
bei der Art der gewéhlten Kontrollen (GroBkontrol-
len bei Techno-Veranstaltung), die behd&rdlicher-

seits heterogenen Vorgehensweisen fir die Ertei-
lung eines Untersuchungsauftrages im Hinblick auf
eine Ordnungswidrigkeit oder einen Straftatbe-
stand wie auch die von Seiten der Blutuntersu-
chungsstellen verschiedenen Arten der gewahl-
ten Untersuchungsstrategien erheblichen Einfluss
auf die ermittelten Nachweishdufigkeiten von
Substanzgruppen haben. Dies zeigte sich bei der
Gruppe der Amphetamine in einer Verschiebung
der Nachweishaufigkeiten nach oben und bei den
Benzodiazepinen in einer Verschiebung nach
unten.

Interessant ist dabei der Sachverhalt, dass bei den
Untersuchungsauftragen gem. § 24a (2) StGB
trotzdem in 2,9 % der positiven Félle (absolut 135
Falle) Benzodiazepine nachgewiesen wurden.

Dabei stellt sich insbesondere die Frage, welche
Entscheidungsgrundlagen den Beamten vor Ort
zur Veranlassung einer toxikologischen Blutun-
tersuchung gem. § 24a (2) StVG oder einer Unter-
suchung gem. § 316 StGB bewegen. Wie die er-
heblichen Unterschiede der Anteile der Untersu-
chungen gem. § 24a (2) StVG an den Gesamtun-
tersuchungsauftragen zeigten (0,7 % -98,2 %),
durften sich die Entscheidungsgrundlagen nicht
nur zwischen, sondern auch innerhalb der
verschiedenen Bundeslander deutlich unterschei-
den.

Die ostdeutschen Blutuntersuchungsstellen wiesen
eine erheblich niedrigere Quote von positiven Ben-
zodiazepin-Befunden auf, die nicht durch die un-
terschiedlichen Vorgehensweisen bei der Analytik
ihre Begriindung finden kdnnen. Die Blutuntersu-
chungsstellen IK 16, Erfurt, IK 25, Dresden, IK
27, Potsdam testen routinemaBig nicht auf Benzo-
diazepine, sondern nur auf gesonderten polizeili-
chen Antrag oder bei besonderen Verdachtsmo-
menten. Die entsprechenden Pendants in Sachsen
(IK 18, Leipzig) und in Thiringen (IK 24, Jena) und
(IK 17, Suhl), die routinemaBig auf Benzodiazepine
testen, weisen keine hdheren Quoten von positiven
Benzodiazepin-Befunden auf. Es dlrften also epi-
demiologische Grlinde flr die niedrigeren Nach-
weishaufigkeiten von Benzodiazepinen vorliegen.

Bei der Gruppe der Benzodiazepine zeigt sich bei
der Haufigkeitsverteilung differenziert nach Unter-
suchungsanlassen ein &hnlich auffalliger Befund
wie bei der Gruppe der Amphetamine. Benzodia-
zepine werden mehr als doppelt so haufig (Faktor
2,3) bei Unféllen nachgewiesen als bei Untersu-
chungsauftragen gem. § 316 StGB.
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Auch beim direkten Einzelvergleich der TBUB von
20 an dieser Stelle beriicksichtigten Blutuntersu-
chungsstellen wird die Substanzgruppe der Benzo-
diazepine 4 x sogar am haufigsten, 7 x am zweit-
haufigsten und 3 x am dritthaufigsten bei Unféllen
nachgewiesen. Bei den verbleibenden 6 Blutunter-
suchungsstellen handelt es sich um die Teilnehmer,
die ohnehin die niedrigsten Nachweisraten fiir Ben-
zodiazepine aufwiesen.

Insbesondere bei der Auswertung von Unféllen be-
steht die Gefahr, Benzodiazepine mitzuerfassen,
die aus der notéarztlichen Behandlung verunfallter
Personen resultieren. In der Regel wird arztlicher-
seits fur die Intubation von Patienten Midazolam
eingesetzt, das ganzlich aus der Auswertung aus-
genommen wurde (212 Mal). Eine Verzerrung der
Ergebnisse ist dadurch nicht zu erwarten, da Mida-
zolam arztlicherseits nicht als Schlafmittel verord-
net wird und auch keine Falle missbréuchlicher
Verwendung von Midazolam in der Drogenszene
bekannt sind. Auch Diazepam wurde aus der Aus-
wertung ausgeschlossen, sofern gleichzeitig ande-
re Arzneimittel nachgewiesen wurden, die auf eine
notarztliche Behandlung hinweisen, wie z. B. Keta-
min (9 x), Etomidate (2 x), Thiopental (15 x) oder
Propofol (6 x). Es kann selbstversténdlich nicht
ausgeschlossen werden, dass nicht trotzdem iatro-
gen verabreichte Benzodiazepine miterfasst sind.
Durch die getroffenen AusschlussmaBnahmen
drfte es sich jedoch héchstens um Einzelfalle han-
deln.

Nach THC, das am haufigsten bei Unféllen nach-
gewiesen wurde (1.766 Falle), folgen die Benzodia-
zepine mit 1.204 Féllen. Bei der Gesamtnachweis-
haufigkeit belegten sie in der Reihenfolge nur Platz
3 (vgl. 4.4.7). Vergleichbare Ergebnisse zeigte be-
reits eine Auswertung der Unfalle aus Frankfurt und
Hamburg fir den Zeitraum 1993-1999. In beiden
Stadten wurden Benzodiazepine deutlich haufiger
bei Verkehrsunfallen nachgewiesen als bei polizei-
lichen Untersuchungsauftrdgen gem. §§ 315c, 316
StVG (IWERSEN-BERGMANN et al., 2001).

Wegen der Herausnahme von bestimmungsgeman
eingenommenen und fur einen konkreten Krank-
heitsfall verschriebenen Arzneimitteln aus den
nach § 24a (2) StVG verbotenen Substanzen, sind
Benzodiazepine nicht in der Anlage zum § 24a (2)
StVG aufgefuhrt, obwohl Benzodiazepine insge-
samt die dritthochste Gesamtnachweishaufigkeit
aufwiesen und bei den Unféllen sogar die zweit-
héchste Nachweishaufigkeit, verglichen mit den
anderen Gruppen.

Es stellen sich vor dem Hintergrund dieser auffélli-
gen Befunde 3 wichtige Fragen:

1. Ist aus der doppelt so hohen Nachweishdufig-
keit der Benzodiazepine bei den Unfallen ein er-
héhtes Gefahrenpotenzial dieser Gruppe im
Vergleich zu den anderen Substanzgruppen ab-
zuleiten?

2. Resultieren die Benzodiazepin-Nachweise aus
arztlicher therapeutischer Verabreichung an Pa-
tienten oder aus missbrauchlicher Einnahme?

3. Was ist die Konsequenz aus der hohen Nach-
weisrate von Benzodiazepinen bei Verkehrsde-
likten?

Zu 1.

Wie schon von LUTZ et al. (2002) festgestellt, sind
aus der Auswertung von Benzodiazepin-positiven
Befunden in selektiertem Untersuchungsgut keine
epidemiologischen Aussagen Uber die Hohe des
Risikos, unter Einfluss eines Benzodiazepins fahr-
aufféllig zu werden oder einen Unfall zu verursa-
chen, mdglich. Fur die Risikobestimmung wére die
Kenntnis der Pravalenz der Substanzen im norma-
len, unauffélligen Fahrgeschehen Voraussetzung.
Da ohne Anfangsverdacht die Entnahme einer Blut-
probe flr eine toxikologische Untersuchung nicht
zulassig ist, kann eine Abschéatzung der tatséchli-
chen Haufigkeit von Benzodiazepinen und auch
anderer Substanzen im StraBenverkehr derzeit
nicht erfolgen.

Auch Uber die Pravalenz bei Unfallfahrten sind nur
sehr eingeschrankte Aussagen moglich, da nur
etwa 1 % aller Unfélle toxikologisch untersucht
wird. Der Anteil der Falle, die untersucht wer-
den, ist ebenfalls abhdngig vom Vorhandensein
eines Anfangsverdachts. Die Gewinnung eines An-
fangsverdachts ist jedoch abh&ngig von verschie-
denen Faktoren (auffallige Pupillomotorik, zusatzli-
cher Alkoholkonsum, auffilliges AuBeres bestimm-
ter Konsumentenkreise etc.). Bei einer reinen Be-
eintrachtigung durch therapeutisch verabreichte
Benzodiazepine oder andere zentral wirksame
Arzneimittel, die keine speziellen Auffalligkeiten der
Pupillomotorik verursachen und bei denen auch
der konsumierende Personenkreis nicht unbedingt
per se auffdllig erscheint, ist er unter Umsténden
schwerer zu gewinnen. Andererseits werden Ben-
zodiazepine bei missbrauchlicher Aufnahme oft ex-
trem hoch dosiert und haufig mit Alkohol, aber
auch anderen Substanzen kombiniert. Eine Uber-
dosierung und auch ein Mischkonsum erhéhen die
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Wahrscheinlichkeit des Auftretens deutlicher Aus-
fallserscheinungen und damit auch die Gewinnung
eines Anfangsverdachts.

Trotz der genannten Einschrénkung weist die hohe
Nachweisfrequenz von Benzodiazepinen auf die
erhebliche Relevanz dieser Substanzgruppe fir
den StraBenverkehr hin. Die Tatsache, dass Benzo-
diazepine bei Unféllen doppelt so haufig nachge-
wiesen werden wie bei Untersuchungsauftragen
gem. §§ 315¢, 316 StGB ist zumindest als ein star-
kes Indiz flir ein hohes Gefahrdungspotenzial die-
ser Gruppe zu werten.

Zu 2.

Im Gegensatz zu den nicht verkehrsféhigen Stoffen
wie z. B. Cocain weist die Gruppe der Benzo-
diazepine (wie auch Methadon und andere zen-
tralwirksame Arzneistoffe) die Besonderheit auf,
dass bei einem Nachweis nicht per se von einer
missbrauchlichen Aufnahme zum Zweck der Ber-
auschung ausgegangen werden kann. Ein Miss-
brauch der legalen Arzneimittel lasst sich am
ehesten durch den Nachweis eines Beigebrauchs
(Mischkonsums) ableiten. Wie unter 4.4.6 darge-
stellt, ist der Beikonsum bei Diazepam, das aus der
Gruppe der Benzodiazepine mit deutlichem Ab-
stand zum nachsth&ufigen Bromazepam (N = 274)
am haufigsten nachgewiesen wurde (N = 2.857),
sehr hoch.

Weiterhin zeigt ein Vergleich der Nachweishaufig-
keit der einzelnen Benzodiazepine bei Verkehrsde-
likten (Ziffer 4.4.6) mit der Verschreibungshaufigkeit
verschiedener Benzodiazepine aus dem Jahr 1999
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Clobazam
Clonazepam

Chlordiazepoxid
Prazepam

Diazepam
Zolpidem
Bromazepam
Zopiclon
Nitrazepam
Temazepam
Triazolam
Nordazepam

Lormetazepam
Lorazepam

Tetrazepam

Flunitrazepam
Flurazepam

Alprazolam
Brotizolam
Medazepam

Oxazepam
Diakaliumclorazepat

Bild 31: Verschreibungshaufigkeit verschiedener Benzodia-
zepine im Jahr 1999 (aus SCHWABE und PAFFRATH,
2001)

(SCHWABE und PAFFRATH, 2001) deutliche Dis-
krepanzen (Bild 31).

Diazepam stellt zwar das im Jahr 1999 am h&u-
figsten verordnete Benzodiazepin dar, der Abstand
zu den in der Verschreibungshaufigkeit folgenden
Benzodiazepinen ist jedoch erheblich kleiner als
bei den Nachweishaufigkeiten der Verkehrsdelikte.
Insbesondere in Kombination mit der hohen Hau-
figkeit des Beikonsums anderer ZWS weist dies
darauf hin, dass das nachgewiesene Diazepam in
hohem MaBe missbrauchlicher Verwendung zuzu-
ordnen ist (vgl. auch KAUERT, 2001).

Bei den Nachweishdufigkeiten der Verkehrsdelikte
folgen in erheblichem Abstand zum Diazepam
(2.857 positive Falle) Bromazepam (274 Falle) Flu-
nitrazepam (171 Falle) und Lorazepam (157 Falle).
Auch diese Substanzen sind mit hohen Verschrei-
bungshéaufigkeiten im Verordnungsreport wieder-
zufinden. Nach Diazepam liegt im Verordnungsre-
port an 2. Stelle der Verordnungshaufigkeit das
Zolpidem. Zolpidem greift am gleichen Rezeptor an
wie die Benzodiazepine, wird jedoch aufgrund
struktureller Unterschiede nicht zu den Benzodia-
zepinen gezahlt. Zolpidem wird bei der hier durch-
gefuhrten Untersuchung im Abschnitt 4.4.7 (ande-
re zentral wirksame Arzneimittel) ausgewertet und
spielt in der Nachweishaufigkeit bei Verkehrsdelik-
ten nur eine untergeordnete Rolle. Zolpidem wird
jedoch auch von den immunchemischen Benzo-
diazepin-Tests nicht erfasst und es wird daher
noch einmal auf den bereits unter ,Bestatigungs-
quoten”“ aufgegriffenen Diskussionspunkt hinge-
wiesen, bei dem es darum geht, dass nur das
nachgewiesen werden kann, worauf auch unter-
sucht wird. Da Zolpidem und auch Zopiclon haufig
verordnet werden, ist es nur eine Frage der Zeit,
wann sie in relevantem Umfang auch auf dem
»Schwarzen Markt“ erhaltlich sind.

Auch der BfArM-Bericht des 2. Halbjahres 2001
(DRASCH und von MEYER, 2002), der u. a. betei-
ligte Medikamente bei verkehrsauffélligen Kraftfah-
rern und Kriminellen erfasst, zeigt einen ahnlich
groBen Abstand der Nachweishaufigkeit von Dia-
zepam (Faktor 9,8) zu der dort am nachsthaufigs-
ten nachgewiesenen Substanz Flunitrazepam. Die
Datenbasis ist zwar erheblich kleiner als bei der
hier durchgefuhrten Auswertung, besteht jedoch zu
etwa einem Dirittel aus Kriminaldelikten. Auch die-
ser Vergleich weist darauf hin, dass der Nachweis
von Diazepam in groBem Umfang aus missbrauch-
licher Aufnahme stammit.
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Zu 3.

Die Auswertung zeigte, dass Benzodiazepine sehr
haufig im StraBenverkehr nachgewiesen werden
und Anhaltspunkte dafiir bestehen, dass der Kon-
sum von Benzodiazepinen ein héheres Gefahren-
potenzial fir den StraBenverkehr birgt als der Kon-
sum der anderen in der Untersuchung erfassten
Substanzen. Weiterhin fuhrt der regional unter-
schiedliche Uberproportional starke Anstieg der
Untersuchungen gem. § 24a (2) StVG dazu, dass in
einigen Regionen Deutschlands kaum noch auf
Benzodiazepine untersucht wird. Es erscheint
daher notwendig, fUr diese Arzneistoffgruppe eine
Regelung zu treffen. Denkbar waren hier die Auf-
nahme der Benzodiazepine in die Anlage des § 24a
(2) StVG und die Erweiterung des Vorschlags von
SCHOCH (2001) vgl. 5.5.

5.4.7 Andere zentral wirksame Arzneimittel

Bei Auswertung der Gesamtheit der TBUB wurden
in 3,4 % der Tox-positiven Falle eine oder mehrere
Substanzen aus der Gruppe der zentral wirksamen
Arzneimittel nachgewiesen. Die Zunahme der ab-
soluten Nachweishaufigkeit ist nur geringfligig klei-
ner (Faktor 2,5) als fir die gesamten TBU (Faktor
2,7). Die Gruppe der tricyclischen Antidepressiva
stellt mit einem wé&hrend des Untersuchungszeit-
raums etwa konstanten Anteil von 1 % an den Tox-
positiven Féllen die gréBte Gruppe unter den ande-
ren zentral wirksamen Arzneimitteln.

Bis auf die tricyclischen Antidepressiva, fir die
spezielle immunchemische Tests existieren, kann
das Vorhandensein einer Substanz aus dieser
Gruppe ausschlieBlich durch weiterflihrende chro-
matografische Untersuchungsverfahren erfasst
werden. Lediglich acht der 23 befragten Blutunter-
suchungsstellen hatten angegeben, routineméBig
weiter gehend als auf die immunchemisch testba-
ren Parameter zu untersuchen. Zwei weitere gaben
an, dies bei konkreten Hinweisen bzw. gezieltem
polizeilichem Auftrag zu tun. Vor dem Hintergrund
der somit geringen Untersuchungsintensitdt auf
diese Substanzgruppe erstaunt die relativ hohe
Nachweishaufigkeit von zentral wirksamen Arznei-
mitteln, insbesondere da die anderen durch den
§ 24a (2) StVG nicht erfassten Substanzen (Benzo-
diazepine, Methadon) durch die starke Zunahme
der Untersuchungsauftrage gem. § 24a (2) StVG
bei den relativen Nachweish&ufigkeiten deutlich
abgenommen haben. Dies ist bei den anderen zen-
tral wirksamen Arzneimitteln nicht der Fall. Dies

kann darauf hinweisen, dass bei Teilnahme am
StraBenverkehr zunehmend zentral wirksame Arz-
neimittel konsumiert werden oder die Blutuntersu-
chungsstellen bei ihren Untersuchungen ein ,ver-
starktes” Augenmerk auf diese Substanzgruppe
haben, ohne dies explizit auf den Fragebdgen ver-
merkt zu haben. Es muss an dieser Stelle erwéhnt
werden, dass die forensische Analytik in den letzen
Jahren deutliche Fortschritte gemacht hat und in
den toxikologischen Labors der rechtsmedizini-
schen Institute erhebliche Anstrengungen unter-
nommen wurden, um mit verhaltnismaBig gerin-
gem Aufwand das sténdig gréBer werdende Spek-
trum zentral wirksamer Substanzen zu erfassen.
Die anderen zentral wirkenden Arzneimittel werden
2,7 Mal haufiger bei Unfallen nachgewiesen als bei
Untersuchungsauftragen gem. §§ 315c, 316 StGB.
Auch hier ware ein Erklarungsansatz, dass bei Un-
tersuchungsauftrdgen nach Unféllen der betriebe-
ne Untersuchungsumfang der Blutuntersuchungs-
stellen groéBer ist und somit eher Substanzen nach-
gewiesen werden, die sich bei sehr engem
Suchspektrum dem Nachweis entziehen. Die
héhere Nachweishaufigkeit bei Unfallen kann — mit
allen bereits bei den Benzodiazepinen aufgefiihrten
Einschrdnkungen — ebenfalls ein Hinweis auf ein
hoheres Gefahrdungspotenzial dieser Substanz-
gruppe flr den StraBenverkehr sein.

In jedem Fall ist aufgrund der hohen Verordnungs-
haufigkeit der neueren in ihrer Wirkung den Benzo-
diazepinen sehr &hnlichen Substanzen wie Zolpi-
dem und Zopiclon davon auszugehen, dass sie in
ihrer Bedeutung fir den StraBenverkehr eher zu-
nehmen werden.

5.4.8 Sanktionierungen von Verkehrsdelikten

In den bislang gefuhrten Verurteiltenstatistiken wer-
den die Verurteilungen gem. §§ 315¢, 316 StGB se-
parat aufgefiihrt. Es wird jedoch nicht unterschie-
den, ob die Fahrunttchtigkeit auf Alkohol oder an-
dere berauschende Mittel zurlickzuflihren ist. Die
vorliegenden bruchstiickhaften Daten zu Sanktio-
nierungen lassen keine systematische Auswertung
zu, erlauben jedoch zumindest punktuelle Verglei-
che. Konkrete Zahlen zu erfolgten Sanktionierungen
von Verkehrsdelikten unter Einfluss ,,anderer berau-
schender Mittel“ gemaB §§ 315¢, 316 StGB waren
lediglich fir Sachsen-Anhalt verfligbar.

Im Vergleich zu den fir ganz Sachsen-Anhalt auf
der Basis von landesweit 50 % der in der Daten-
bank erfassten TBUB hochgerechneten Zahlen er-
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folgte im Zeitraum 1999-2001 nur bei 11,3 %, 12,5
% und 6,7 % der polizeilichen Strafanzeigen mit
positivem toxikologischen Befund eine rechtskraf-
tige Verurteilung nach § 315c oder § 316 StGB. Fur
die Jahre 2000 und 2001 waren ebenfalls Daten zur
Anzahl der in Sachsen-Anhalt erlassenen BuB3geld-
bescheide (§ 24a (2) StVG) verfligbar. Im Jahr 2000
wurden nur in 32,6 % der polizeilichen Anzeigen
nach § 24a (2) StVG mit positivem toxikologischen
Befund BuBgelder verhangt und in 2001 betragt
der Anteil der gem. § 24a (2) StVG verhangten BuB3-
gelder 122 % bezogen auf die Anzahl der polizeili-
chen Anzeigen gem. § 24a (2) StVG. Dies weist flr
das Jahr 2001 darauf hin, dass der § 24a (2) StVG
bei nicht erfolgten Verurteilungen nach § 316 StGB
zumindest in geringem AusmaB als Auffangtatbe-
stand genutzt wird.

Um zusétzlich zu den Daten aus Sachsen-Anhalt
wenigstens punktuell konkrete Aussagen zu straf-
rechtlichen Sanktionierungen treffen zu kdnnen,
wurden flr die im Institut flr Forensische Toxikolo-
gie in Frankfurt untersuchten Blutproben, die im
Zustandigkeitsbereich der Amtsanwaltschaft
Frankfurt liegen, die zugehoérigen Akten ausgewer-
tet. Die Amtsanwaltschaft Frankfurt verféhrt in der
Regel so, dass bei einem gem. §§ 315¢ oder § 316
StGB angezeigten Verkehrsdelikt mit toxikologisch
positivem Befund ein schriftliches Gutachten zur
Fahrtiichtigkeit nach Aktenlage im Zentrum fir
Rechtsmedizin Frankfurt angefordert wird.

Von 233 Féllen wurden nach vorheriger schriftlicher
Fahrttichtigkeitsbegutachtung nach Aktenlage und
TBUB durch das Zentrum fir Rechtsmedizin 27
Falle direkt an die zustadndige BuBgeldbehdrde
(OWI) weitergeleitet und von den 206 strafrechtlich
verfolgten Féllen wurden nur 5 eingestellt, weil
nach richterlichem Ermessen die Fahruntlichtigkeit
nicht ausreichend sicher festgestellt war. Es kam
nur zu einem Berufungsverfahren, bei dem eine
Verurteilung gem. § 316 StGB aufgehoben wurde
und stattdessen eine Sanktionierung gem. § 24a (2)
StVG erfolgte.

Die Effizienz der erhobenen Strafanzeigen im Hin-
blick auf tatsachlich erfolgte Verurteilungen ist hier
sehr hoch. Dieses im Vergleich zu Sachsen-Anhalt
sehr widersprichliche Ergebnis weist zum einen
darauf hin, dass die Polizei, die im Zustandigkeits-
bereich der Amtsanwaltschaft Frankfurt tatig ist,
offensichtlich eine sinnvolle Entscheidungsgrund-
lage fiur die Einordnung eines Deliktes als Ord-
nungswidrigkeit oder als Straftatbestand zur Verfu-

gung hat. Zum anderen weist das Ergebnis darauf
hin, dass die Erstellung von Fahrtichtigkeitsgut-
achten nach Aktenlage (in Verbindung mit dem
Blutanalysegutachten) vor der Erhebung der Ankla-
ge der Justiz offensichtlich eine sinnvolle Entschei-
dungsgrundlage bietet, ob eine Anklage erhoben
werden sollte oder nicht. In Frankfurt werden sol-
che Gutachten nach einem Standardschema
(FPAT; KAUERT, 2000) erstattet.

Der Vergleich der erhobenen Zahlen zu Sanktionie-
rungen gem. § 24a (2) StVG mit der Anzahl positi-
ver Befunde bei polizeilichen Untersuchungsauftra-
gen gem. § 24a (2) StVG ist ebenfalls nur bruch-
stiickhaft, namlich fir Hessen, mdglich. Bei den
Ubrigen Landern waren entweder trotz intensiver
Bemuhungen nur von einem Teil der relevanten
BuBgeldstellen konkrete Sanktionierungszahlen in
Erfahrung zu bringen — haufig werden die Daten
nach Abschluss des Verfahrens geléscht — oder
von Seiten der toxikologischen Daten war die Zu-
ordnung der Deliktart nicht méglich. Nach Auswer-
tung aus der Datenbank lagen in Hessen 112 posi-
tive TBUB nach polizeilichen Untersuchungsauftra-
gen gem. § 24a (2) StVG vor. Dem stehen 512 gem.
§ 24a (2) StVG sanktionierte Ordnungswidrigkeiten
gegeniber. Die Differenz in Hohe von 400 Féallen
dirfte aus polizeilichen Strafanzeigen gem. § 316
StGB resultieren, deren strafrechtliche Verfolgung
eingestellt wurde und die dann gewissermaBen als
Auffangtatbestand als Ordnungswidrigkeit sanktio-
niert wurden. Im Jahr 2001 weist die Datenbank fiir
Hessen 1.877 positive TBUB bei polizeilichen
Strafanzeigen nach § 316 StGB aus. Von diesen
wurden dann 21,3 % als Ordnungswidrigkeit ge-
ahndet. Diese Zahlen machen deutlich, dass fir
Gesamthessen im Vergleich zu den o. g. Frankfur-
ter Zahlen ein geringeres AusmalB an strafrecht-
lichen Sanktionierungen erreicht wird.

Wenn auch nur punktuelle Vergleiche mdéglich sind,
so weisen diese darauf hin, dass auch im Bereich
der Sanktionierungen von Verkehrsdelikten unter
Einfluss anderer berauschender Mittel offensicht-
lich Unterschiede zwischen den Bundesléndern
vorliegen.

5.5 Losungsstrategien

Die insbesondere bei den Benzodiazepinen deut-
lich gewordenen Diskrepanzen weisen auf einen
bestehenden Handlungsbedarf hin, da nicht tole-
riert werden kann, dass bundesweit derart hetero-
gene Vorgehensweisen bei der Entdeckung der
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Drogenfahrt bestehen. Die Heterogenitdt umfasst
behordlicherseits die Einordnung eines Deliktes als
Straftatbestand oder lediglich als Ordnungswidrig-
keit, die Seite der Blutuntersuchungsstellen beim
durchgefiihrten Umfang der Untersuchungen und
mdglicherweise auch die Vorgehensweise der
Justiz bei den angelegten MaBstaben fur die
Erhebung einer Anklage bzw. bei einer Verurtei-
lung.

Die Addition der Haufigkeiten der ZWS, die nicht
durch den § 24a (2) StVG erfasst sind (Benzodia-
zepin-Nachweise, andere zentral wirksame Arznei-
mittel, Methadon und Methamphetamin), betragt
insgesamt 29,1 % der gesamten Tox-positiven Be-
funde, wobei ein Mehrfachkonsum bei dieser Be-
rechnung nicht bertcksichtigt werden konnte.
Auch hier wird ein Handlungsbedarf deutlich. Zu-
sétzlich weist die deutlich héhere Nachweishaufig-
keit von Benzodiazepinen und den anderen zentral
wirksamen Arzneimitteln bei Unféllen darauf hin,
dass sie mdglicherweise ein besonders hohes Ge-
fahrdungspotenzial flr den StraBenverkehr auf-
weisen.

Zwei Vorgehensweisen wéren denkbar:

Bei dem ersten Ansatz wiirden die haufig nachge-
wiesenen Substanzen (Benzodiazepine, Methadon,
Methamphetamin) in den Anhang des § 24a (2)
StVG mit aufgenommen werden. Zur Abgrenzung
von einem bestimmungsgemaBen Gebrauch eines
fir den konkreten Krankheitsfall verschriebenen
Arzneimittels kdnnte, in Erweiterung des Vor-
schlags von SCHOCH (2001), bei den Benzodia-
zepinen und Methadon der gleichzeitige Nachweis
von entweder Alkohol > 0,3 %o. oder einer anderen
psychoaktiven Substanz gefordert werden, wie be-
reits geschehen (IWERSEN-BERGMANN et al.,
2002).

Es ware weiterhin sinnvoll, in regelmaBigen Ab-
stdnden bundesweite Erhebungen wie diese
durchzufiihren, um relevante neu in der Szene auf-
tauchende Substanzen ggf. zu erkennen und mit in
die Anlage des § 24a (2) StVG aufzunehmen. Die
systematische Auswertung der Befunde einzelner
Institutionen, wie sie schon vielfach erfolgt ist
(MOLLER und HARTUNG, 1995; KRUGER, 1998;
MOLLER et al., 1999), kann hier nicht ausreichend
sein, wie die regionale Heterogenitét der Ergebnis-
se aller Auswertepunkte zeigt. Es sollte weiterhin
angestrebt werden, dass die Bundeslander in ihren
Verwaltungsvorschriften (z. B. bei den Blutentnah-

memodalitéten) eine Einheitlichkeit hinsichtlich der
Untersuchungsantrédge bei den entsprechenden
Untersuchungsanlassen bei anderen berauschen-
den Mitteln an ihre Behdrden erreichen.

Der zweite Ansatz besteht darin zu Uberprifen,
welche Vorteile die friihe Weichenstellung bereits
vor der toxikologischen Untersuchung der Blutpro-
be im Hinblick auf eine strafrechtliche oder buB-
geldbewehrte Sanktionierung hat. In Bayern,
Baden-Wirttemberg und Rheinland-Pfalz weiB die
untersuchende Stelle in der Regel nicht, um welche
Deliktart es sich handelt, und untersucht daher alle
Falle nach gleichem Procedere.

Bei einem polizeilich klar definierten Untersu-
chungsauftrag gem. § 24a (2) StVG darf die Blut-
untersuchungsstelle de jure eigentlich nur auf die in
der Anlage zum § 24a (2) StVG aufgeflihrten Subs-
tanzen untersuchen. Im Sinne einer bundesweiten
Gleichbehandlung sowie im Interesse der Erfas-
sung der fur den StraBenverkehr relevanten Subs-
tanzen erscheint es daher als ausgesprochen sinn-
voll, bei StraBenverkehrsdelikten mit Verdacht auf
einen moglichen Einfluss von ,anderen berau-
schenden Mitteln® grundsétzlich einen Auftrag zur
toxikologischen Untersuchung auf ,,andere berau-
schende Mittel“ oder ,.zentral wirksame Substan-
zen“ in Auftrag zu geben. Es empfiehlt sich, erst
nach der Erstellung des toxikologischen Befundes
und Prifung des Gesamtsachverhaltes (dokumen-
tierte Ausfallerscheinungen etc.) eine Entscheidung
zu treffen, ob genlgend Anknipfungspunkte fur
eine Strafanzeige vorliegen oder ob lediglich eine
Ordnungswidrigkeit vorliegt. Der § 24a (2) StVG
dient dann lediglich als Auffangtatbestand.

Bei der Entscheidungsfindung, ob die zuséatzlichen
Beweiszeichen fir die Erhebung einer Anklage
ausreichend erscheinen, kann die zuséatzliche Er-
stellung eines Gutachtens zur Frage der Fahrtiich-
tigkeit hilfreich sein. Wie die Auswertung der Akten
der Amtsanwaltschaft Frankfurt zeigt, ist die Effizi-
enz der erhobenen Strafanzeigen im Hinblick auf
tatsachlich erfolgte Verurteilungen bei Einbezie-
hung von Fahrtlchtigkeitsgutachten sehr hoch.
Das weist darauf hin, dass auch von juristischer
Seite gezieltere Entscheidungen getroffen werden
kénnen, wenn das zur Entscheidungsfindung ver-
fugbare Material Handlungshinweise gibt. Denn
nicht flr jeden Juristen ist ein toxikologischer Stan-
dardbefund, in dem lediglich Zahlen und Substan-
zen aufgefihrt sind, in allen Dimensionen voll ver-
standlich.
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Es wére daher hochinteressant gewesen, umfas-
send zu prifen, wie viele polizeiliche Strafanzeigen
zu Verurteilungen gem. §§ 315c oder 316 StGB ge-
fuhrt haben und ob auch dort regional Unterschie-
de hatten festgestellt werden kdnnen, die wenigen
verfigbaren Daten weisen darauf hin.

Es wird fir die Zukunft angeregt, in der Verurteil-
tenstatistik die Verurteilungen gem. §§ 315c und
316 StGB getrennt nach Alkohol und anderen be-
rauschenden Mitteln zu fuhren.

Es steht auBer Frage, dass der Sinn einer MaBnah-
me zur Vereinheitlichung des toxikologisch zu er-
fassenden Substanzspektrums nicht sein kann,
jede Substanz, die einen Einfluss auf die Fahrtlich-
tigkeit haben kdnnte, erfassen zu wollen. Es sollte
jedoch sichergestellt sein, dass nur Blutuntersu-
chungsstellen mit der Durchfiihrung einer TBU be-
auftragt werden, die vom Know-how und der tech-
nischen Ausristung her auch beféhigt sind, die im
Rahmen dieser Studie in relevantem Umfang nach-
gewiesenen Substanzen analytisch zu erfassen,
und die ihre Qualifikation durch die Teilnahme an
entsprechenden Ringversuchen belegen.

Dariiber hinaus sollte im Sinne einer Gleichbe-
handlung bundesweit einheitlich festgelegt wer-
den, welche Substanzen bei Routineuntersuchun-
gen immer und welche nur bei besonderen An-
haltspunkten erfasst werden sollen. Insbesondere
im Hinblick auf den bestehenden Kostendruck er-
scheint es dabei sinnvoll, die VerhéaltnismaBigkeit
zwischen Aufwand und Ergebnis zu wahren.

Vor diesem Hintergrund sind wahrscheinlich auch
die Einschrankungen der routinemaBigen Untersu-
chungen auf insbesondere Methadon in 5 ost-
deutschen Blutuntersuchungsstellen zu sehen. Die
Nachweiszahlen sowohl fir Morphin wie auch fir
Methadon sind dort sehr gering, sodass eine Un-
tersuchung auf Methadon dort nur bei Vorliegen
konkreter Verdachtsmomente erfolgt.

Es wére flir die Entscheidungstrager von groBem
Vorteil, sich die Sachkompetenz der entsprechen-
den rechtsmedizinischen Institute bei der Festle-
gung der routinemaBig zu erfassenden Substanzen
zunutze zu machen. Diese Institutionen sind durch
Untersuchungen von Leichen und sehr h&dufig auch
durch Untersuchungen bei akuten Intoxikationen
far klinische Patienten ,,sehr nah am Puls des Ge-
schehens“ der Drogenszene. Das Auftauchen
neuer Substanzen oder sonstiger regional festge-
stellter Trends in der Szene wird durch Arbeits-

gruppen der GTFCh wie auch durch das Mittei-
lungsblatt der Gesellschaft allen Mitgliedern be-
kannt gemacht, sodass die notwendige mdgliche
Umstellung der Analytik zum Auffinden relevanter
Substanzen auch bei Verkehrsdelikten sehr schnell
adaptiert werden kann.

Auch im Hinblick darauf, welche polizeilich oder
arztlich dokumentierten Ausfallserscheinungen auf
das Vorhandensein anderer als in der Routineana-
lytik erfassbarer Substanzen hinweisen, verfligen
rechtsmedizinische Institute Gber viel Erfahrung. Es
ware denkbar, eine Liste von Substanzen zu defi-
nieren, die bei jeder Routineuntersuchung erfasst
werden und dem jeweiligen Institut fir Rechtsme-
dizin die Entscheidung zu Uberlassen, ob in Anbe-
tracht der erhobenen toxikologischen Befunde im
Vergleich zu den dokumentierten Ausfallserschei-
nungen Zusatzuntersuchungen notwendig erschei-
nen. Dieser sehr pragmatische Ansatz fuhrt bei
niedrigen fixen Kosten zu einem groBtmadglich er-
fassten Substanzspekirum bei dokumentierten
Ausfallserscheinungen eines Verkehrsteilnehmers.
Diese Ausfallserscheinungen sind flir eine Verurtei-
lung gem. § 316 StGB jedoch in hohem MaBe rele-
vant, solange keine Grenzwerte zur absoluten
Fahruntlchtigkeit bei ,anderen berauschenden
Mitteln® existieren.

Auch bei der statistischen Erfassung der Unfélle
unter Einfluss von berauschenden Mitteln wére es
sinnvoll, einheitliche Standards zu setzen. Eine sta-
tistische Abtrennung eines Unfalls unter Dro-
geneinfluss von einem Unfall unter Einfluss von
zentral wirksamen Medikamenten — wozu auch die
Benzodiazepine zu rechnen sind — erscheint nicht
sinnvoll, da die Grenzen durch den Missbrauch von
Psychopharmaka in der Drogenszene verwischen.

Dariiber hinaus ware es empfehlenswert, bundes-
weit in einem definierten Zeitraum, z. B. einem hal-
ben Jahr, tatsachlich alle Unfélle, zumindest dieje-
nigen mit Personenschaden, toxikologisch grind-
lich zu untersuchen. Mit einem derartigen Projekt
wére endlich das konkrete Ausmal einer Beteili-
gung von ,anderen berauschenden Mitteln“ bei
StraBenverkehrsunféllen zu belegen (vgl. KAUERT,
2002).

5.6 Zusammenfassende Stellungnahme

Wie die Ergebnisse zeigen, hat die Einflhrung des
§ 24a (2) StVG fiur die Entdeckung der Drogenfahrt
in Deutschland wichtige positive Impulse gesetzt.
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Offensichtlich hat insbesondere die Kombi-
nation mit den zeitnah durchgefiihrten Schu-
lungsmaBnahmen fiir Polizeibeamte im Hinblick
auf die Erkennung einer Beeinflussung durch ,an-
dere berauschende Mittel* deutliche Erfolge er-
bracht.

Die trotz einer anndhernden Verdreifachung der
Untersuchungszahlen weiter steigenden Bestéti-
gungsquoten weisen jedoch darauf hin, dass bei
der Entdeckung von Drogenfahrten noch keinerlei
asymptotischer Verlauf zu verzeichnen ist, wie er
bei steigender Kontroll- und Untersuchungsinten-
sitat irgendwann zu erwarten wére. Es kann daher
abgeleitet werden, dass sich alle Beteiligten derzeit
immer noch in einem Prozess der Erhellung des
Dunkelfeldes ,Drogen bzw. ZWS im StraBenver-
kehr” befinden. Kontroll- und Untersuchungsinten-
sitat sollten daher keinesfalls nachlassen. Dies be-
zieht sich insbesondere auf Unfélle unter Einfluss
anderer berauschender Mittel. Die Auswertung
weist darauf hin, dass das Dunkelfeld hier weiterhin
als sehr hoch einzuschétzen ist.

Die Forderung des 40. Deutschen Verkehrsge-
richtstages wird daher bekréaftigt, die rechtlichen
und materiellen Voraussetzungen zur systemati-
schen Uberpriifung von Verkehrsunfillen (zumin-
dest mit Personenschaden) zu schaffen.

Die Auswertung der Ergebnisse weist auch darauf
hin, dass die positiven Impulse nicht in allen Bun-
deslandern in gleichem AusmaB zum Tragen ge-
kommen sind. Dies ist regional abzulesen an re-
lativ hohen Kfz-Tox-Indices, geringen Anstie-
gen der Untersuchungszahlen, relativ niedrigen Be-
statigungsquoten bei hoher Kontrolldichte oder
einem Abfall der Bestatigungsquoten, nachdem
diese zunachst im Jahr 1999 deutlich zunahmen.
Ein Abgleich der Ergebnisse mit den Ergebnis-
sen der Studie zur Erfolgskontrolle des BASt-
Schulungsprogramms (Fe 82.191/2001) kann wei-
tere konkrete Hinweise geben, in welchen Regio-
nen die Schulungsintensitaten verstarkt werden
sollten.

Die Anteile der polizeilichen Untersuchungsauftra-
ge gem. § 24a (2) StVG an den Gesamtauftragen
liegen je nach Blutuntersuchungsstelle zwischen
1,2 % und 98,2 %. Die Entscheidungsgrundlagen,
aufgrund derer die Polizeibeamten ein Verkehrsde-
likt als Ordnungswidrigkeit oder als Straftatbe-
stand einordnen, sind daher offensichtlich sehr he-
terogen. Bei FortfUhrung der zurzeit gangigen Pra-
xis besteht hier im Sinne einer bundesweiten

Gleichbehandlung klarer Handlungsbedarf zur Ver-
einheitlichung dieser Grundlagen. Auch hinsicht-
lich des von den Blutuntersuchungsstellen zu un-
tersuchenden Substanzspektrums besteht drin-
gender Harmonisierungsbedarf. In den 4 Bundes-
landern, bei denen die Blutuntersuchungsstellen
aus datenschutzrechtlichen Griinden nicht wissen,
welche Art von Delikt untersucht wird, wird immer
das Ubliche Substanzspektrum untersucht. Von
den (dbrigen Untersuchungsstellen erfassen
sehr viele bei Auftragen gem. § 24a (2) StVG aus-
schlieBlich die in der Anlage zum § 24a (2) StVG
aufgeflihrten Substanzen. Dies fiihrt auch dazu,
dass in einigen Regionen fast gar nicht mehr auf
Benzodiazepine und andere zentral wirksame
Arzneimittel untersucht wird. Die Studie belegt je-
doch eindeutig die Relevanz dieser Substanz-

gruppen.

Vorschlag: Es sollte daher angestrebt werden, dass
die Bundeslander in ihren Verwaltungsvorschriften
(z. B. bei den Blutentnahmemodalitaten) eine Ein-
heitlichkeit hinsichtlich der Untersuchungsantrage
bei ,anderen berauschenden Mitteln“ an ihre
Behorden erreichen. Es empfiehlt sich bei den Un-
tersuchungsanladssen ,Verdacht einer Trunken-
heitsfahrt unter Einfluss anderer berauschender
Mittel“ beim Untersuchungsspektrum grundsatz-
lich alle gangigen berauschenden Substanzen zu
erfassen, wobei der bestehende Kostendruck die
VerhaltnismaBigkeit zwischen Aufwand und Ergeb-
nis auch mitbestimmt. Es bleibt dann Ermessens-
sache der Ermittlungsbehérden, einen Straftatbe-
stand (§ 316 StGB) oder eine Ordnungswidrigkeit
gem. § 24a (2) StVG festzustellen.
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kehrsmedizin e. V. €22,00

M 153: Grundlagen streckenbezogener Unfallanalysen auf Bun-
desautobahnen

Poppel-Decker, Schepers, KoBmann € 13,00

M 154: Begleitetes Fahren ab 17 — Vorschlag zu einem fahrpraxis-
bezogenen MaBnahmenansatz zur Verringerung des Unfallrisikos
junger Fahranfangerinnen und Fahranfanger in Deutschland Pro-
jektgruppe ,,Begleitetes Fahren“ €12,50

M 155: Prognosemdglichkeiten zur Wirkung von Verkehrssicher-
heitsmaBnahmen anhand des Verkehrszentralregisters

Schade, Heinzmann € 17,50

M 156: Unfallgeschehen mit schweren Lkw Gber 12t
Assing

2004

M 157: Verkehrserziehung in der Sekundarstufe
Weishaupt, Berger, Saul, Schimunek, Grimm, PleBmann,
Zugenrlcker

€ 14,00

€ 17,50

M 158: Sehvermégen von Kraftfahrern und Lichtbedingungen im
néchtlichen StraBenverkehr

Schmidt-Clausen, Freiding € 11,50

M 159: Risikogruppen im VZR als Basis fir eine Pramiendif-
ferenzierung in der Kfz-Haftpflicht

Heinzmann, Schade €13,00

M 160: Risikoorientierte Pramiendifferenzierung in der Kfz-Haft-
pflicht - Erfahrungen und Perspektiven

Ewers(t), Growitsch, Wein, Schwarze, Schwintowski € 15,50

€ 19,00

M 162: Verkehrsteilnahme und -erleben im StraBenverkehr bei
Krankheit und Medikamenteneinnahme

M 161: Sicher fahren in Europa

Holte, Albrecht € 13,50
M 163: Referenzdatenbank Rettungsdienst Deutschland

Kill, Andra-Welker € 13,50
M 164: Kinderim StraBenverkehr

Funk, Wasilewski, Eilenberger, Zimmermann € 19,50

M 165: Foérderung der Verkehrssicherheit durch differenzierte An-
sprache junger Fahrerinnen und Fahrer

Hoppe, Tekaat, Woltring €18,50

2005

M 166: Foérderung des Helmtragens bei radfahrenden Kindern und
Jugendlichen

Schreckenberg, Schlittmeier, Ziesenitz

unter Mitarbeit von Suhr, Pohlmann, Poschadel,

Schulte-Pelkum, Sopelnykova € 16,00

M 167: Fahrausbildung fiir Behinderte - Konzepte und Materialien
fur eine behindertengerechte Fahrschule und Behinderte im
Verordnungsrecht

Zawatzky, Mischau, Dorsch, Langfeldt, Lempp €19,00

M 168: Optimierung der Fahrerlaubnispriifung — Ein Reformvor-
schlag fur die theoretische Fahrerlaubnisprifung

Bonninger, Sturzbecher €22,00
M 169: Risikoanalyse von Massenunféllen bei Nebel

Debus, Heller, Wille, Diitschke, Normann, Placke,

Wallentowitz, Neunzig, Benmimoun €17,00

M 170: Integratives Konzept zur Senkung der Unfallrate junger
Fahrerinnen und Fahrer — Evaluation des Modellversuchs im Land
Niedersachsen

Stiensmeier-Pelster €15,00

M 171: Kongressbericht 2005 der Deutschen Gesellschaft fir

Verkehrsmedizin e. V. - 33. Jahrestagung € 29,50
M 172: Das Unfallgeschehen bei Nacht
Lerner, Albrecht, Evers €17,50

M 173: Kolloquium ,,Mobilitats-/Verkehrserziehung in der Sekundar-
stufe” in Vorbereitung

M 174: Verhaltensbezogene Ursachen schwerer Lkw-Unfélle
Evers, Auerbach € 13,50

M 175: Untersuchungen zur Entdeckung der Drogenfahrt in
Deutschland

lwersen-Bergmann, Kauert € 18,50
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