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Alkoholmarker

Laborinformation

Der Konsum von Alkoholist in der Gesellschaft weit verbreitet und regelmafiig stellen sich Fragen zur Einordnung des Konsums eines
Einzelnen. Es wird differenziert zwischen Abstinenzlern (<1 g Ethanol/d: ca. 20 %), schwachen Trinkern (1-10 g/d: ca. 40 %), sog. “social
drinkers” (11-60 g/d: ca. 35 %) und exzessiven Alkoholkonsumenten bzw. Alkoholikern (>60 g/d: ca. 5 %). Zahlreiche medizinische
Disziplinen sind mit der Schwierigkeit konfrontiert, einen Ethanolabusus nachweisen zu mussen oder zu wollen.

Fragestellung

Die Auswahl des passenden Alkoholkon-
sum-Markers hangt von der zugrundelie-
genden Fragestellung ab. Die verschie-
denen  Alkoholkonsum-Marker  unter-
scheiden sich deutlich in Aussage, Sensi-
tivitat, Spezifitat und Nachweisfenster
(Tab. 1). Der Nachweis einer akuten Be-
einflussung bzw. Intoxikation durch Alko-
hol erfolgt als Direktnachweis des Etha-
nols aus dem Blut-Serum und liefert den
klassischen ,Promille”-Wert als Ergebnis.

Alkohol-Sekundarmarker

In Fragestellungen des zuruckliegenden
Konsums bieten mehrere  Untersu-
chungsmaterialien und Sekundar-Marker
verschiedene Optionen, die sich insbe-
sondere im Nachweisfenster unterschei-
den (Abb. 1). Mit dem Alkoholmarker
Ethylglucuronid (EtG) kann aus einer
Haarprobe eine Einschatzung des Alko-
holkonsums der vergangenen Monate
erfolgen.

Aufgrund der Herausforderungen, die
die Analytik von Haaren mit sich bringt,
wird im Alltag oft auf andere Kon-
sum-Marker zurtuckgegriffen. Insbeson-

Tab. 1: Empfohlene Alkoholmarker

Fragestellung empfohlener Marker Alternative/ Bestatigung
langerfristige Abstinenz | Ethylglucuronid (Haar) | Phosphatidylethanol
(Monate) (EDTA-Blut)
kurzfristige Abstinenz Ethylglucuronid und Phosphatidylethanol
(Tage) Ethylsulfat (Urin) (EDTA-Blut)

akute Beeinflussung
durch Alkohol

Ethanol (Serum)

Ethylglucuronid (Serum)

Einschatzung des Phosphatidylethanol Ethylglucuronid des Ethanols
Konsumverhaltens (EDTA-Blut) (Haar)

Abklarung chronischer | Phosphatidylethanol CDT (Serum)

Abusus (EDTA-Blut)

dere EtG und Ethylsulfat (EtS) im Urin und
Phosphatidylethanol (PEth) im EDTA-Blut
sind sehr gute Marker, die sehr aussage-
kraftige Ergebnisse liefern:

Die Bestimmung von EtG und EtS im Urin
ist sehr empfindlich und spezifisch. Ein
Nachweis des Konsums einer Flasche
Bier am Freitagabend ist am Montagmor-
gen problemlos moglich.

Dagegen ermoglicht der Marker PEth
(EDTA-Blut) eine verlassliche Aussage
Uber das Konsummuster der letzten Wo-
chen und liefert damit insbesondere Hin-
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Abb. 1: Typische Nachweiszeiten der verschiedenen Alkoholkonsummarker

weise auf eine Einordnung als modera-
ten oder chronisch-exzessiven Konsum.
Fur Fragen des chronisch-riskanten Alko-
holkonsums ist PEth der Marker der ers-
ten Wahl, auch wenn der Konsum einer
einzelnen Flasche Bier in der letzten Wo-
che tendenziell unentdeckt bleibt.

Aufgrund der breiten Auswahl an Kon-
sum-Markern aus verschiedenen Pro-
benmaterialien ist insbesondere auch die
komplementare Analyse aus verschiede-
nen Materialien immer wieder angeraten,
um in Zweifelsfallen eine zweite analyti-
sche Dimension zu gewinnen.
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Tab. 2: Ubersicht Alkoholmarker
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\ETCl Beschreibung

Ethanol (Serum) - 0,5 mL
Serum (ADH-Methode)
(Gaschromatografisch: 10 mL)

Direktbestimmung von Alkoholim Serum. Messwert sagt aus, wieviel Alkohol im Blutkreislauf
zirkuliert. Angabe in Promille

Ethanol (Urin) - 5,0 mL Urin
(GC-MS)

Direktbestimmung von Alkoholim Urin fur spezielle Fragestellungen. Angabe in mg/L

EtG (Serum) - 1 mL Serum
(LC-MS/MS)

Bestimmung des Alkoholsekundarmetaboliten Ethylglucuronid. Kurze Halbwertszeit. Sehr
guter Marker fur kurzfristige Abstinenz. Angabe in mg/L

EtG + EtS (Urin) - 1 mL Urin
(LC-MS/MS)

Bestimmung der Alkoholsekundarmetaboliten Ethylglucuronid und Ethylsulfat. Mittlere
Halbwertszeit. Sehr guter Marker fur kurzfristige Abstinenz. Angabe in mg/L

PEth (EDTA-Blut) - 0,1 mL
EDTA-Blut (LC-MS/MS)

Bestimmung des Alkoholsekundarmetaboliten Phosphatidylethanol. Mittlere Halbwertszeiten
mit Akkumulationseffekt. Sehr guter Marker fur mittelfristige Einschatzung des Konsumverhal-
tens. Angabe in pg/L

EtG (Haar) - s. separate
Anleitung unter www.MLHB.de

Bestimmung des Alkoholsekundarmetaboliten Ethylglucuronid im Haar. Wird in das Haar
eingelagert und wachst dann mit der Zeit raus. Sehr guter Marker fur langfristige Abstinenz.
Angabe in pg/mg (Haar)

CDT (Serum) - 0,5 mL Serum
(HPLC)

Bestimmung des Alkoholkonsum-Sekundarmarkers Kohlenhydratdefizientes Transferrin. Guter
Marker fur exzessiven Konsum mit mittlerer Spezifitat und Sensitivitat. Angabe in %
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