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Ergebnisse und Erfahrungen aus 
eineinhalb Jahren Drugchecking

Akzept-Fachtag NRW

Drogenhilfe – Die Zukunft ist jetzt !

15.01.2025

Tibor Harrach

pharmazeutischer Koordinator
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Beteiligte im Drugchecking Berlin
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für gerichtliche und 
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Zielgruppen
Drugchecking richtet sich an alle erwachsene Konsument*innen illegaler 

psychoaktiver Substanzen (wie BtM, NpS, Cannabis nur in Ausnahmefällen).

Risikokonsument*innen

Party-und Freizeitdrogen-konsument*innen

Konsument*innen mit abhängigem Konsummuster, die 
gesellschaftlich integriert und unauffällig leben

Konsument*innen mit abhängigem Konsummuster mit 
Lebensmittelpunkt offene Drogenszene 

Menschen (vorwiegend MSM), die Chemsex praktizieren
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Ablauf beim Drugchecking Projekt Berlin

Beratung &

Proben-

entgegen-

nahme

Labor-

analyse

Inter-

pretation

Ergebnis-

rückmel-

dung

Warnungen 
über 

Homepage
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§ 4 BtMG Ausnahmen von der Erlaubnispflicht
Abs. 2: Einer Erlaubnis nach § 3 bedürfen nicht Bundes- und 
Landesbehörden für den Bereich ihrer dienstlichen Tätigkeit […]
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Ziele des Drugchecking Projekts Berlin

Vorbeugung von Überdosierungen und anderen ungewollten Intoxikationen

Reflexion der Drogenwirkung und des individuellen Risikos

Erlernen von Strategien zur Risikominimierung und Entwicklung von 
Konsumkompetenz

Verbesserte Erreichbarkeit der schwer zu erreichenden 
Drogenkonsument*innen

Verbesserung des frühzeitigen Zugangs zu Angeboten der professionellen 
Drogen- und Suchthilfe bei konsumbezogenen Fragen

Vernetzung von unterschiedlichen Akteuren und Institutionen
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Beratung und Konsumreflexion

Ziele

Substanzmündigkeit

Konsumreflexion

Weiterleitung

Kontakte

Intake-/ Erstgespräch

Ergebnisrückmeldung

Dauer

15 – 30 Min.

Prinzipien

Anonym

Kostenlos

Freiwillig

Ergebnisoffen
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drugchecking.berlin
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Statistik zu DC-Nutzer*innen in 2023

Beratene und abgewiesene 
Nutzer*innen

56%

44%

Abweisungen

Beratene Klienten abgewiesene Klienten

720Beratene Nutzer*innen
44,0%566abgewiesene Nutzer*innen

1286Interessent*innen gesamt

mehr als jede(r) 4. Interessent*in musste abgewiesen werden!

720 Nutzer haben 1092 Proben abgegeben, das sind 1,5 Proben pro Nutzer*in.
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Statistik zu DC-Nutzer*innen in 2023

Geschlechterverteilung

Nutzer*innen, die beraten 
wurden

524männlichGeschlecht
164weiblich

32divers
720
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Statistik zu DC-Nutzer*innen in 2023

Altersverteilung

33,9%18-29

40,3%30-39

15,3%40-49

10,6%50+

Ältester Nutzer: 78 Jahre

34,8 JahreMittelwert:
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Statistik zu DC-Nutzer*innen in 2023

Staatsangehörigkeit

Deutsch
80%

USA
3%

Italienisch
3%

andere
14%

578Deutsch
21USA
19Italienisch

102andere
720gesamt



gefördert durch

Statistik zu DC-Nutzer*innen in 2023

Zuvor Suchthilfe in Anspruch 
genommen?

ja
15%

nein
85%

Zuvor Suchthilfe in 
Anspruch genommen?

105ja
602nein

13fehlend
720
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Probenstatistik 2023
Anteil von auffälligen Proben und 

Warnungen

gesamte Probenzahl: 1092
davon auffällig:             494 (45,2%)

2024 (bis 29.05):
Insgesamt 715 Proben
davon 368 (51,5%) auffällig
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25,1%



gefördert durch

Proben 2024 

1790 Proben (2023: 1092 Proben)

seit Projektstart in 2023 wurden 120 pharmakologisch oder 
toxikologisch relevante Substanzen identifiziert
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BemerkungProbenzahlSubstanz

mehr als 300x falsch deklariert422 (24 %)Cathinone

222x verunreinigt (davon 172x mit Procain)315 (18 %)Kokain

durchschn. Gehalt: 86 %, selten verunreinigt 200  (11 %)MDMA-Kristalle

durchschn. Gehalt: 149 mg bei einem 
Spitzenwert von 261 mg, relativ selten 
verunreinigt

161   (9 %)Ecstasy-Tabletten

173x verunreinigt oder mit Koffein (durchschn. 
Gehalt: 30 % Amphetamin)

192 (11%)Speed

durchschn. Gehalt: 92 %, selten verunreinigt169  (9 %)Ketamin:

in verschiedensten Formen und Gehalten66  (4 %) LSD und Derivate

fast ausschließlich 2C-B55  (3 %)2C-Verbindungen

3x synthetische- 4x semisynthetische 
Cannabinoide (wie delta-8-THC)

45  (3 %)Cannabis-
Produkte

durchschn. Gehalt: 17 %,  3x über 47 % !32  (2 %)Heroin

Proben 2024
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extrem hochdosierte 

Ecstasy-Tabletten

mehr als 200 mg MDMA-Hydrochlorid

März – Juli 2024

21.05.2024 07.05.2024

29. 04. 202430.04.2024

21.05.2024

25.03.2024

07.05.2024

254,6 mg MDMA 204,6 mg MDMA 222,7 mg MDMA 206,0 mg MDMA

261,1 mg MDMA 210,6 mg MDMA 235,1 mg MDMA
+ M-alpha-HMCA

07.05.2024

248,8 mg MDMA

02. 07. 2024

204,3 mg MDMA
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Rechenbeispiel:

Orientierung für verträgliche MDMA-Dosierung

Frauen: 1,3 mg pro kg KG
Männer: 1,5 mg pro kg KG

60 kg schwere Frau: 78 mg MDMA-Hydrochlorid

KLM-Tablette: 3,3 fache der verträglichen Dosis!
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Dramatischer Verfall der Kokain-Qualität durch Procain-Beimischungen

2023:  4,5 % der 179 Kokain-Proben enthielten Procain
2024: 55 % der  315 Kokain-Proben enthielten Procain

durchschn. Gehalt d. verunreinigten Proben: 59 %, 
durchschn. Gehalt der „sauberen“ Proben:     80 %
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zu Procain:
Procain ist ein synthetisches Lokalanästhetikum, es wirkt örtlich betäubend. Lokalanästhetika 
machen die Schleimhäute im Mund taub und imitiert so die betäubende Wirkung von Kokain beim 
„Zungentest“. Das ist ein Grund, warum synthetische Lokalanästetika Kokain-Pulvern zugesetzt 
werden.

Insbesondere beim intravenösen Konsum (spritzen) von Kokain können beigemischte 
Lokalanästhetika lebensgefährliche Vergiftungen verursachen. In den 1990er Jahren gab es in Berlin 
eine Serie von Todesfällen unter intravenös Kokain-Konsumierenden, für die die dem Kokain 
beigemischten Lokalanästhetika Lidocain und Tetracain als Todesursache festgestellt wurde.

Am Herzmuskel bewirken Lokalanästhetika eine Minderung der elektrischen Erregbarkeit, der 
elektrischen Erregungsleitung und der Kontraktionskraft. Im zentralen Nervensystem (Gehirn) kann 
es zu zunächst einer Übererregung und später zur Lähmung von lebenswichtigen Funktionen durch 
diese Substanzen kommen.

Procain-Vergiftungen (Überdosierung vor allem nach intravenöser Verabreichung) verlaufen in 
zwei Phasen:

Phase 1 Stimulation: Missempfindungen im Mundbereich, Gefühl der tauben Zunge, Unruhe, 
Delirium, Krämpfe, erhöhte Herzfrequenz und Blutdruck, Rötung der Haut.

Phase 2 Dämpfung, Depression: Koma, Atemstillstand, Pulse ist nicht tastbar, Blässe, Herzstillstand.
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Synthetische Cathinone sind fast immer falschdeklariert
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Cathinone 2024

422 Proben (24 %), starke Zunahme gegenüber 2023;

eher selten verunreinigt, aber mehr als 300x falsch deklariert;

169x 2-MMC (davon 163x falsch deklariert), 72x 4-MMC (6x falsch 
deklariert), 71x 4-CMC (70x falsch deklariert), 54x 3-MMC (11x falsch 
deklariert), 33x 3-CMC (immer falsch deklariert), 11x N-
Methylpentylon / Dipentylon (immer falsch deklariert)

Monky Dust: alpha-PHiP, N-Ethylpentedron, N-Methylbenzedron, 3-
MEC, MDPHP (außer MDPHP immer falsch deklariert)
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synthetische Cathinone

häufig

selten

Mephedron (4-MMC) 3-MMC 2-MMC

4-CMC 3-CMC N-Methylpentylon

N-Ethylpentedron

alpha-PHiP alpha-PVP 3,4-MDPHP MDPV

Bupropion (Elontril®, Zyban®)

alpha-Pyrrolidinophenone („Monkey Dust“ Gruppe)
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diffuse modulatorische Systeme

Dopaminerges System
Förderlich auf die 
Aktivierung willkürlicher 
Bewegungen. Beteiligung 
am Belohnungs-System, 
dass Handlungen einen 
Wert beimisst und diese 
verstärkt und damit die 
Anpassungsfähigkeit 
verbessert.

Störungen: Parkinson, 
Sucht, Schizophrenie (?)

Substanzen: Stimulanzien, 
Bromocriptin

Noradrenerges System
Beteiligt an der Steuerung 
von Aufmerksamkeit, 
Erregung und Schlaf-Wach-
Rhythmus. Beeinflusst Lern-
und Erinnerungsvorgänge, 
Angst u. Schmerzgefühle, 
Gemütsverfassungen und 
Gehirnstoffwechsel. Erhöht 
die generelle 
Ansprechbarkeit des 
Gehirns und verbessert die 
Informations-Verarbeitung.

Störungen: ADHS, 
Depression

Substanzen: Stimulanzien, 
Antidepressiva

Serotonerges System
Moduliert schmerz-
assoziierte Sinnesreize, 
feuert am schnellsten in 
einem Zustand der 
Wachsamkeit, geringste 
Aktivität im Schlaf, erhöht 
die Wachheit. Kontrolle 
des Gemütszustand (?)

Störungen: Depression

Substanzen: 
Antidepressiva, MDMA, 
LSD, Psilocybin

Cholinerges System
Regulation der 
Erregbarkeit in aktiven 
Phasen, Beeinflussung 
von Schlaf-Wach-
Zyklen. Funktion bei 
Lern- u. Erinnerungs-
Prozessen.

Störungen: beginnende 
Alzheimer-Demenz

Substanzen: Nikotin, 
Atropin, Donepezil

ca. 12.000 Neuronen, eines kann 
250.000 Synapsen ausbilden

Im Gehirn kommen 10 bis 100-mal
mehr metabotrope Ach-Rezeptoren als ionotrope nikotinische Ach-Rezeptoren vor.  
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CHEMSEX

Sex zwischen Menschen unter dem Einfluss von Substanzen, die unmittelbar 
vor oder während der Sex-Session konsumiert werden. Im Vorfeld 
abgesprochen und organisiert.

Privater Host

Playroom

Keine kommerziellen Orte  illegalisierte Substanzen

Crystal Meth, Mephedrone, GBL/GHB, Ketamin

Meist online verhandelt
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48,8 %Diamorphin (Base):

1,2 %Paracetamol:

0,9 %Koffein:

33,7 %Noscapin:

1,1 %Papaverin:

2,3 %Acetylcodein:

0,9 %6-MAM

n.d.Meconin:

195,2 mgDiamorphin (Base):

4,8 mgParacetamol:

3,6 mgKoffein:

134,8 mgNoscapin:

4,4 mgPapaverin:

9,2 mgAcetylcodein:

3,6 mg6-MAM

n.d.Meconin:

2. Bezug auf eine 400 mg Kugel:

1. Tag: 15 mg (Initialdosis) + nach 30 Min. 30 mg 
gefolgt von 2 x 30 mg im Tagesverlauf;

2. Tag: 3 x 50 mg

3. Tag: 3 x 75 mg

4. Tag: 3 x 125 mg  

5. Tag: 3 x 175 mg

6. Tag: 3 x 250 mg

7. Tag: maximale Dosis

1. Analysenergebnis:

219,2 mg DAM*HCl Äquival. 
aus der DC Probe

3. Einordung in das Standardschema für die 
schnelle iv.   Aufdosierung mit Diamorphin-
Hydrochlorid (Diaphin®):

Die tödliche Dosis für den iv. Konsum liegt bei Opioid-naiven 
Personen bei ca. 30 mg Diamorphin-Hydrochlorid (DAM*HCl).

Nach 5 Tagen Abstinenz ist die Opioid-Toleranz praktisch 
aufgehoben !

Heroin
Diamorphin-Base
2023-24 DC Berlin:
6,0% - 48,8 %
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DGPPN Kongress 2019 (Berlin):
Evidenzbasierte Behandlung traumatisierter Patienten – die neue S3-Leitlinie 

zur Posttraumatischen Belastungsstörung (PTBS)

Für die medikamentöse Frühintervention der PTBS erbrachte nicht-retardiertes Morphin positive Effekte. 
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synthetische Cannabinoide in Cannabis-Produkten

Kartuschen-Liquid mit dem 
synthetischen Cannabinoid MDMB-
4en-PINACA, 
erworben als delta-9-THC

Cannabis, verunreinigt mit dem synthetischen 
Cannabinoid MDMB-4en-PINACA

Cannabis, verunreinigt mit dem synthetischen 
Cannabinoid ADB-BUTINACA

23.04.202428.05.2024
12.03.2024

Im Gegensatz zu Cannabis führt der Konsum synthetischer Cannabinoide häufig zu schweren und 
tödlichen Vergiftungen. Zu den Vergiftungssymptomen gehören Desorientierung, Bewusstlosigkeit 
(Koma), Bluthochdruck, Herzrasen oder erniedrigte Herzfrequenz, Brustschmerzen, Herzinfarkt und 
Schlaganfall, Krampfanfälle, Übelkeit und Erbrechen, Delirium, Unruhe, Psychosen sowie 
aggressives und gewalttätiges Verhalten.
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TEDI
Trans European Drug Information
bei newnet

Datenbank, der in europäischen Drugchecking Projekten 
analysierten Proben.

Formulierung von einheitlichen Standards für Drugchecking,
Austausch und Diskussion von Analyse-Ergebnissen,
Vernetzung des europäischen Drugcheckings.

Gefördert durch die Europäische Kommission

www.tediproject.org
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Drugchecking-Projekte in Europa 
(Stand September 2018)
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Eine unterfinanzierte Erfolgsgeschichte…

… viele Personen dem Suchthilfesystem noch unbekannt 
82,5%

aber viele Abweisungen kommen diese Personen wieder?

…Positive Resonanz z.B. Berichte in Medien und 
steigende Vernetzung (z.B. mit Notfallmedizin)

aber Finanzierung keine Steigerung von 2023 auf 2024 – 2025?
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Eine unterfinanzierte Erfolgsgeschichte….

…Nicht alle Zielgruppen werden erreicht  z.B.  Konsument*innen mit 
abhängigem Konsummuster mit Lebensmittelpunkt offene Drogenszene 

Alternative Angebote entwickeln z.B. 
Konsumraumkonsument*innen

…Noch keine Verstetigung des Projekts gegeben

Rechtsverordnung des Landes Berlin in Arbeit
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!     


