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Weltdrogenreport warnt vor K.-o.-Tropfen

In seinem Jahresbericht 2009 warnt
der Internationale Suchtstoff-
kontrollrat (INCB) vor der Gamma-
Hydroxybuttersdure (GHB), die sich
derzeit in der Partyszene schnell
ausbreitet.

— Wihrend Narkotika wie das Rohyp-
nol schwer zu bekommen seien, wiir-
den Stoffe wie die GHB - auch als
K-.0.-Tropfen oder Liquid Ecstasy be-
kannt - in einigen Landern auf Rezept
verschrieben. Medizinisch wird die
GHB als Narkotikum verwendet. We-
gen seiner euphorisierenden Wirkung
spielen der Stoff und dhnliche Subs-
tanzen jedoch auch in der Partyszene
eine immer grofiere Rolle.

Anfangs stimuliert die GHB. Kleine
Mengen vertreiben Angste und erzeu-

gen gute Laune. Grofiere Mengen ma-
chen miide und betduben. Weil die
Substanzen geschmacksneutral sind,
konnen Sexualtéter sie in Getrdnken
auflosen und damit ihre Opfer wehrlos
machen. Hersteller und Regierungen
sollten deshalb dafiir sorgen, dass die
Mittel eingefdrbt und mit Geschmacks-
stoffen versetzt werden, forderte der
INCB, um die Biirger vor Straftdtern
besser zu schiitzen.

Auch verschreibungspflichtige
Schmerzmittel wie Morphin, Kodein
und Methadon hétten sich ausgebrei-
tet und seien in vielen Lindern zu
einem ,grofieren Problem” geworden,
wurde festgestellt. In Lindern wie den
USA gebe es mehr Menschen, die sich
mit diesen Suchtmitteln berauschten,
als Menschen, die Heroin, Kokain und

Ecstasy nehmen. In Teilen Europas
schlucken vermutlich 15% der Schiiler
Beruhigungsmittel ohne Rezept. Schon
ein einziger Missbrauch von Suchtstof-
fen konne aber ,ernsthafte Folgen”
haben, so der INCB.
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! Teufel mit Beelzebub ausgetrieben

Ein 50-jdhriger Mann kam
wegen Dysphagie, Dyspnoe und
anfallartigen Hustens in die
Notbhilfe. Er hatte versucht, eine
verschluckte Fischgrate mithilfe
eines Loffels aus dem Rachen zu
entfernen. Dabei war ihm der
Loffel entglitten und er hatte ihn
zum Teil verschluckt.

— Das Vorhandensein und die La-
ge des Loffels wurden durch eine
Rontgenaufnahme in zwei Ebenen
verifiziert (siehe Abb. A + B).

Unter Allgemeinnarkose und
mithilfe eines Laryngoskops wur-
de der Griff des Teeloffels mit ei-
ner Zange erfasst und sicher extra-
hiert. Eine Fischgrdte fand man
bei der anschlieBenden Osopha-
gogastroduodenoskopie nicht
mehr.
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Mit dem Teeloffel nach einer Grate geangelt

Der Loffel war insgesamt 19 cm
lang und maf} an der grofiten Stelle 6,5
x 4,0 x 0,5 cm. Kommentar:

! Kommentar

Vielleicht hditte der Mann sich doch besser
rasch ein Gericht aus Sauerkraut und Kar-

<« Die Folgen der
¢ misslungenen
% Jagdnach derFisch-
grate.

toffelpiiree zubereitet. MGglicherweise
sind die Zutaten dafiir aber in Agypten
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