Fizi¢kohemijske metode u otkrivanju sinteti¢kih (dizajniranih) droga

Razvoj na polju psihoaktivnih supstancija doveo je do velike primene fizickohemijskh metoda u
njihvoom otkrivanju i karakterizaciji. Na prime, 2014. godine 101 nova supstancija je identifikovana u
Evropi od strane Evropskog centra za monitoring droga i zavisnosti od droga. Za opisivanje ovih supstancija
koriste se razliciti izrazi koji mogu imati i po nekoliko definicija. Izrazi kao $to su ,,dizajnerske droge®,
,hove psihoaktivne supstancije®, ,,nove sinteticke droge* i drugi se koriste godinama kako bi se opisale
nove supstancije koje se nalaze na nelegalnom trzistu, a svojim efektima dovode do promene u psihickom
i fizickom stanju pojedinca. Dizajnerske droge nastaju kao lekovi ili droge koje zaobilaze postojece pravne
procedure a da pri tome zadrzavaju efekte kontrolisanih psihoaktivnih supstancija. Pored ovih izraza, cesto
se srecu i oni koje koriste kupci ili prodavci naj¢e$¢e na internetu. Izrazi kao Sto su ,tablete za zurke*
(,,party pills) i ,,legalni ekstrazi“ (,,legal ectasy*) su zamenjeni sa ,,legalne visine* (,,legal highs®). lzrazi
kao §to su ,,hemikalije za istrazivanje — nije za ljudsku upotrebu‘ (,,research chemicals — not for human
consumption®), ,,prehrana za biljke* (,,plant food*), ,,soli za kupanje* (,,bath salts“) i ,,hemikalije za ¢i§¢enje
bazena® (,,pool cleaner*) ukazuju na prodaju hemikalija, ali iz samih naziva nije jasno o kojim se
hemikalijama radi. Kupovinom ovakvih supstancija preko interneta treba imati u vidu da pakovanja i oblik
mogu biti identi¢ni ali da se moze znacajno razlikovati sadrzaj ili samo aktivna komponenta. Prikom analize
dobijenih uzoraka treba obratiti paznju da ne sadrze sve tablete ,.ekstazija“ MDMA i drugo, ve¢ da se
prilikom forenzickih istrazivanja polazi od pretpostavke da se u tabletama mogu nalaziti i druge supstancije.
Istrazivanje ne treba da se zasniva na pretpostavci da oblik i veli¢ina pakovanja ili deklaracija zaistra
oznacavaju ono S$to se nalazi u uzorku. Pakovanje ,,proizvoda od biljaka* moze sadrzati zaista sinteticke
kanabinoide, ali zbog postojanja velikog broja ovih supstancija nije samo na osnovu imena jasno koji mogu
da budu prisutni. Ovo je posebno izrazeno prilikom dobijanja belog praha koji je oznacen ili ne kao
,hemikalija za istrazivanje*) za koje je u danasnjim uslovima malo verovatno da su ketamin ili kokain. Sa
dostupnosc¢u informacija u vidu radova, patenata ili uputstava na internetu, sve je veéi broj laboratorija koje
proizvode veoma Ciste psihoaktivne supstancije koje se kasnije distribuiraju. U odredenim situacijama
mesanje dve ili vise vrsta psihokativnih supstancija je moguce zbog Zelje da se izazovu razliciti efekti.

Analiza psihoaktivnih supstancija je veliki izazov za toksikologe, hemicare i fizikohemicare. Ovo
je posebno istaknuto kada se analiziraju sloZeni bioloski uzorci kao §to su urin, krv i kosa. Najéesce
kori§¢ene metode ukljucuju precizne metode masene spektrometrije, gasnu hromatografiju sa masenom
spektrometrijom, teénu hromatografiju sa masenom spektrometrijom i te¢nu hromatografiju sa ulj-vid
detektorom. Tradicionalne tehnike koje uklju¢uju imunoesejske trake nisu preterano korisne zbog toga §to
nisu razvijene za detekciju novih supstancija, a i pravljene ovih traka bi bilo neprakti¢no kada je potrebno
iskljuciti veliki broj komponenti. Ciljano trazenje odredenih komponenti je znacajno kada se pretpostavlja
koje su supstancine prisutne u uzorku, ali se Cesto deSava da ovakve analize ne mogu da ukljuce veci broj
supstancija, pa samim tim nove supstancije ne mogu ni biti dokazane. Vazan aspekt je i granica detekcije
koja treba da bude sve niza sa razvojem droga koje su vrlo potentne i koje u maloj dozi daju veoma istaknute
efekte. Treba imati u vidu da se ,,identifikacija“ supstancija u uzorku zasniva uvek na poredenju sa bazom
podataka kroz analizu spektara ili hromatograma, dok se ,incijalna detekcija® radi sa nepoznatim
supstancijama kada se po prvi put otkriju kroz skrining. Prema tome, apsolutna identifikacija zahteva
referentnu supstanciju. Nedostatak standarda onemogucava identifikaciju ili kvantifikaciju. Metabolicki
putevi koje supstancije prolaze dodatno otezavaju zadatak forenzickih toksikologa. Mnoge supstancije,
zavisno od metaboli¢kog puta, prolaze izvesne promene najcesce u jetri ili su nestabilne u krvi ili urinu (na
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primer mefedron). Stabilnost supstancija je zbog toga vazan faktor koji treba uzeti u obzir prilikom
povezivanja koncentracije u bioloskim uzorcima sa unetom dozom.

Jos od pocetka razvoja sintetickih droga (derivati fentanila krajem 1970e) bilo je jasno da se razvoj
»dizajnerskih droga“ zasniva najvise na modifikaciji struktura dodavanjem ili promenom supstituenata ve¢
poznatih aktivnih molekula. Ovim nacinom se dobija mno$tvo novih struktura pri ¢emu male promene
strukture mogu dovesti do znacajnih promena u efektima koji nastaju. Ovo je takode vazno i zbog toga §to
male promene u strukturi mogu da odedenu supstanciju iskljuce sa liste kontrolisanih supstancija. lako
efekti ovih supstancija mogu imati razli¢ite neurofizioloSle osnove, generalna podela je na stimulanse,
halucinogene i sedative. Prikazana podela znac¢ajno pojednostavljuje realnu sliku zbog toga §to supstancije
mogu imati niz efekata koji ih svrstava u vise od jedne kategorije. U nastavku je prikazano nekoliko
osnovnih klasa novih dizajnerskih droga sa posebnim osvrtom na dozu, nacin unosenja, efekte i toksi¢nost.

Amfetamini/Feniletilamini

Feniletilamin (2-feniletilamin) je prirodna supstancija koja se koristi kao osnova za dobijanje
velikog broja supstancija. Mnoge od ,dizajnerskih droga“ nastaju modifikacijom ove supstancije.
Metodologija sinteze i efekti velikog broja feniletilamina su opisani u knjizi ,,PiHKAL* autora Sugin i
Sugin, pri éemu je naslov akronim od ,,Feniletilamini koje sam poznavao i voleo* (,,Phenylethylamines I
Have Known and Loved®). Amfetamin (metilfeniletilamin) je dostupan kao Dexedrine koji predstavlja lek
na recept koji se koristi za leCenje narkolepsije i hiperkineticki poremecaj (hiperaktivni poremecaj
nedostatka paznje, ,,attention deficit and hyperactivity disorder“ — ADHD) kod dece. Ima nekoliko naziva
u uli¢noj prodaji medu kojima su ,,spid®, ,,baza* i drugi. Prah amfetamina se najcesce unosi u organizam
gutanjem, uSmrkavanjem ili nanoSenjem na desni. Poznato je i da se moZe unositi intravenski zajedno sa
heroinom. Produzeno koris¢enje amfetamina dovodi do psihoza i paranoje.

Droga povezana sa amfetaminom je i njegov derivat metamfetamin koji je vrlo popularan u
odredenim zemljama Azije i Sjedinjenih americkih drzava, ali ne toliko u Evropi. Ovo je veoma potentno
jedinjenje koje dovodi do zavisnosti. Unosi se gutanjem, usmrkavanjem ili pusenjem. Cesti uliéni nazivi su
Hkristal met“, ,,ajs* i ,,krank*. Manje aktivni enantiomer metamfetamina (L-metamfetamin) ulazi u sastav
odredenih zdravstvenih proizvoda kao $to su kapi za nos zato $to ima efekta na prosirenje disajnih puteva.

3,4-metilendioksimetamfetamin (MDMA) je vrlo popularna psihoaktivna supstancija posebno
medu populacijom koja prisustvuje razliitim zurkama ili festivalima od 1980tih godina. Poznata je i pod
uli¢nim nazivom ,,ekstazi“. Postoji veliki broj oblika, veli¢ina i oznaka na tabletama koje sadrze raziCite
koli¢ine ove aktivne supstancije. U tabletama pored MDMA se mogu na¢i i amfetamin, ketamin, efedrin i
kafein koji dodatno pospesuju efekte MDMA-e. Razlicite tablete imaju obicno utisnute oznake ili se
proizvode u razli¢itim oblicima koji ukazuju na koli¢inu aktivne supstancije.

Kao $to je prethodno napomenuto, veliki problem prilikom analize novih psihoaktivnih supstancija,
a posebno amfetamina je u tome Sto se vrlo retko nalaze samostalno u uzorcima. U tablete se dodaju punioci
(glukoza, saharoza), farmaceutski proizvodi (kafein, efedrin, paracetamol) i druge psihoaktivne supstancije.
Pored toga, i u psihoaktivnim supstancijama starije generacije (MDMA, ketamin, kokain, amfetamin) se
takode mogu naci novi feniletilamini. Ovo dodatno usloznjava analizu i izbor metode kako bi se na pravi
nacin analizirala slozena smesa.



Feniletilamini se naj¢esc¢e nalaze u obliku tableta ili praska, rede kao te¢nosti. Zbog ovog oblika
oni se najcesce uSmrkavaju ili unose oralnim putem. Ove supstancije se retko unose pusenjem, mada postoje
opisani takvi na¢ini posebno medu internet zajednicom. Tablete ekstazija obi¢no sadrze od 80 do 160 mg
MDMA-¢, ali je ovo promenljivo zavisno od lokacije i na¢ina proizvodnje. Derivati feniletilamina koji se
ponasaju kao halucinogeni su ¢es¢e prisutni u manjim koncentracijama. Mnogi efekti zavise od doze, tako
da je ovo vazno uzeti u obzir prilikom analize. Tablete ekstazija svojim oblikom i bojom ¢esto oznacavaju
koli¢inu prisutne aktivne komponente, ali ovo nije pravilo i pri svakoj analizi treba ispitati detaljno koli¢inu.

Feniletilamini su po prirodi stimulasni (amfetamin) sa efektom euforije (MDMA). Neko od njih
imaju i halucinogene efekte (2-(4-bromo-2,5-dimetoksifenil)etilamin, 2C-B). Mehanizam delovanja ovih
supstancija je komplikovan i utiCe na monoaminski sistem u oranizmu, posebno serotonin i dopamin,
odnosno menja otpustanje, preuzimanje ili prenos ovih neurotransmitera. Toksi¢ni efekti feniletilamina
mogu biti individualni, odnosno mogu pogacati neke pojedince vise od drugih. Neki od feniletilamina imaju
odlozeno dejstvo (4-MTA, PMA ili PMMA) sto olaksava intoksikaciju zbog unosenja veceg broja doza pre
nego Sto postoji efekat. Ovo je posebno opasno zbog toga Sto postoji kumulativni efekat koji moze biti
fatalan po organizam. Negativni efekti mogu biti vrtoglavica, povracanje, glavobolja, tahikardija i drugo.
Koris¢enje feniletilamina moze takoSe dovesti do pogorsanja ve¢ postojecih sr¢anih problema, kao i do
takozvanog ,,serotoninskog sindroma“ odnosno poviSenja telesne temperature i nevoljnog pokretanja
zglobova ili vilice. Povisenje telesne temperature uz povecanu fizicku aktivnost na festivalima ili zurkama
zahteva konstantnu rehidrataciju i posledi¢no izlu€ivanje te¢nosti §to smanjuje koncentraciju elektrolita,
posebno natrijuma. Pored toga, halucinacije (audio ili vizuelne) takode mogu biti odgovorne za povrede.

Piperazini

Piperazin se koristi kao agens protiv parazitskih crva u organizmu, ali se derivati piperazina
zloupotrebljavaju poslednjih 15 godina zbog svog stimulatornog efekta. Najcesce koriS¢eni su
benzilpiperazin (BZP) i razli¢iti derivati fenilpiperazina (trifluorometilfenilpiperazin (TFMPP) i m-
hlorofenilpiperazin (mCPP). Neki od njih imaju i halocinogene osobine. lako su mnogi od njih kontrolisane
supstancije, piperazini se smatraju ,,legalnim ekstazijem*, ,,legalnim podizacem* ili ,,biljnim ekstazijem® i
kao takvi se nalaze u tabletama kako bi oponasali pravi ekstazi. U najve¢em broju prijavljenih smrtnih
slucajeva nakon kori§¢enja piperazina smrt je nastupila zbog nekog drugog razloga ili zbog koris¢enja
veceg broja droga, sem u sluCajevima predoziranja koje je imalo za posledicu fatalnu koncentraciju ovih
supstancija u krviu. BZP je sinteti¢ki simpatomimeticki agens koji se proizvodi od piperazina i 1970tih je
ispitivan kao lek protiv depresije. Ali je ubrzo primeceno da izaziva euforiju i stimulaciju CNS sli¢no
amfetaminima, tako da je iskljuen iz dalje upotrebe. Tokom perioda kada je bio legalno dostupan, BZP je
bio vrlo ¢esto zloupotrebljavana supstancija. Tokom 2004. godine njegova upotreba nije u potpunosti
zabranjena 1 bio je dostupan korisnicima starijim od 18 godina. Takode, bilo je zabranjeno reklamirati,
pakovati i oznacavati ovu supstanciju, uz obavezno naglasavanje svih nuspojava. U aprilu 2008. godine
zvanicna sluzba za analizu psihoaktivnih supstancija je oznacila BZP i njegovih pet analoga (TFMPP,
mCPP, p-fluorofenilpiperazin (pFPP), p-metoksifenilpiperazin (MeOPP) i 1-benzil-4-metilpiperazin
(MBZP) i njihve analoge. Proizvodaci i korisnici su smatrali da ovakva zabrana moze smao povecati broj
korisnika mnogo opasnijih supstancija kao §to su amfetamini. Nakon zabrane, primecen je i smanjen broj
korisnika prvenstveno zbog manje dostupnosti.

Piperazini se na trzistu nalaze u vidu prahova ili tableta i unose se oralno u oranizam. Drugi nacini
unos$enja ukljucuju usSmrkavanje ili injektovanje, ali su oni mnogo redi. Tablete obicno sadrze od 50 do 200



mg, ali postoje i znacajne razlike zavisno od proizvoda. Ove supstancije u mozgu stimuliSu otpustanje i
precavaju preuzimanje dopamina i serotonina i rede noradrenalina. Piperazini imaju slabije dejstvo od
MDMA-¢, metamfetamina i amfetamina. Korisnici ose¢aju blage stimulatorne efekte, srednju euforiju i
halucinacije. TFMPP se Cesto koristi zajedno sa BZP kako bi se postigao entaktogeni efekat (efekat
emocionalne bliskosti sa drugim osobama, emocijalne otvorenosti i osecaja zajednice) kao kod MDMA-e.
Slozene nuspojave su moguce prilikom koriS¢enja veceg broja piperazina ili meSanjem sa amfetaminima.
Uznemirenost, tahikardija i vrtoglavice su ¢este uz glavobolju, znojenje, ubrzan rad srca i povisenje krvnog
pritiska.

Triptamini

Najcesce korisc¢eni triptamini dimetiltriptamin (DMT), a-metiltriptamin (AMT), dietiltriptamin
(DET), 5-metoksi-N,N-diisopropiltriptamin (5-MeO-DiPT), dipropiltriptamin (DPT) i derivati N,N-
dialiltriptamina. Ove supstancije se dobijaju iz biljaka ili sintetiSu direktno. Ekstrakti biljaka se usmrkavaju
ili puse, zbog toga Sto generalno nisu aktivni ukoliko se unose oralno. Alternativno, moguce su i te¢ne
mesSavine. Kao i kod feniletilamina, eksperimenti koji su ukljucivali dobijanje velikog broja derivata
triptamina su objavljeni u knjizi ,, TIHKAL® (Tripatimini koje sam poznavao i voleo — Triptamines | have
known and loved). Komponenta sa slicnom strukturom je psilocibin koji je deo ,,magi¢nih pecurki* koji
ima halucinogeni efekat kao i ostali triptamini.

Triptamini su dostupni u obliku prahova ili pastila, ali i u te¢noj meSavini. Najce$ée se unose
uSmrkavanjem ili puSenjem, zbog toga §to se prilikom oralnog konzumiranja veéi deo razgradi u jetri uz
enzim monoamin oksidazu. Deo korisnika namerno mesa triptamine sa monoamin oksidazom kako bi se
pojacala njihova aktivnost. AMT se ponasa prirodno kao inhibitor ovog enzima $to moze predstavljati
opasnost po organizam kada se unosi zajedno sa drugim triptaminma, ¢ime se onemogucava njihova
razgradnja. Zbog razli¢itih nacina unosenja, triptamini se obi¢no u tabletama nalaze u Sirokom opsegu
koncentracija (od 1 do 400 mg). Zbog slicnosti sa serotoninom (5-hidroksitriptamin), triptamini znacajno
uticu na serotoninske puteve u mozgu, ali i na dopaminske i noradrenalinske sisteme. Efekti su halucinogeni
i psihodeli¢ni (odnosno pojacani auditorni i vizuelni), pre nego stimulatorni. AMT takode moZze proizvesti
efekat euforije slican amfetaminima. Pocetak delovanja je odlozen 3-4 sata, ali je zato efekat trajan (12-14
sata). Fizicki efekti ukljucuju blagi porast krvnog pritiska, disanja, tahikardiju, povra¢anje, nekontrolisane
pokrete, promenu u audiovizuelnom posmatranju. PuSenje triptamina moze izazvati iritacije grla i pluca,
anksioznost, konfuzije i glavobolju. Vecina triptamina ne izaziva efekte na kardiovaskulatorni sistem, iako
su oni moguci (kod koris¢enja AMT). Ve¢i problem kod koris¢enja su halucinogeni efekti koji mogu
dovesti do povreda ili promena ponasanja. MeSanje triptamina sa monoamin oksidazom takode povecava
rizik od intoksikacije. Halucinogeni efekti zavise prvenstveno od mesta na kome se konzumira droga, ali i
od trenutnog emocionalnog stanja.

Katinoni

Katinoni su po svojoj strukturi beta-ketonski oblici amfetamina (odnosno u strukturi imaju dodatni
kiseonikov atom). Zajedno sa katinom (norpseudoefedrin), mogu se naci u khat lis¢u (iz biljke Catha edulis)
u Istoénoj Aftici i Arabiji. Kao i kod feniletilamina, katinon se moze koristiti kao polazna supstancija za
sintezu veCeg broja razli¢itih derivata kao Sto su metkatinon (analog metamfetamina) i metilona (3,4-
metilendioksimetkatinon) (analog MDMA-e). Veliki broj derivata katinona je sada na listi kontrolisanih
supstancija, ali nisu svi. Legislativa takode treba da ukljuci i veliki broj poznatih pozicionih izomera kao



Sto su 2-metilmetkatinon (2-MMC), 3-metilmetkatinon (3-MMC) i 4-metilmetkatinon (4-MMC). lako su u
pocetku prodavani kao hemikalije za istrazivanje i razvoj, danas u brendirani kao ,hrana za biljke®, ,,soli
za kupanje® 1 ,,hemikalije koje nisu za ljudsku uporebu. Neki od uli¢nih naziva su mau mau (,,meow
meow*), top cat, ivory wave, i drugo.

Katinoni se naj¢es¢e nalaze u obliku praskova, a rede u obliku tableta ili tecnosti. Kao takvi, unose
se oralno ili uSmrkavanjem, ali je poznato i injektovanje. Srednje koli¢ine mefedrona su oko 1 g, ali drugi
katinoni se koriste u mnogo nizim koli¢inama, oko 20 mg. U nekim zemljama se MDMA zamenjuje
katinonima zbog vece dostupnosti. Tablete su vizuelno identi¢ne tabletama Ekstrazija tako da korsnici ¢esto
nisu svesni $ta uzimaju. Predoziranja katinonima su ¢esta zbog nemogucnosti da se pravilno odredi uneta
koli¢ina, ali i nepoznavanje necistoca ili prisutnih drugih psihoaktivnih supstancija dovodi do ozbiljnih
efekta po zdravlje. Vecina katinona ima stimulatorni efekat, mada su poznati i oni sa halucinogenim
osobinama. Ove supstancije znacajno uti¢u na otpustanje i ponovno preuzimanje svih neurotransmitera.
Efekti ukljucuju euforiju, povecanje energije, osefaj empatije, povecani libido, znojenje, tahikardiju,
glavobolju i $krgutanje zubima. Korisnici takode osecaju hiperaktivnost i razgovorljivost, i imaju prosirene
zenice. Agresivno ponaSanje, psihoze, paranoja, insomnija, halucinacije i gubitak apetita su takode
primeceni. Osobe hospitalizovane nakon kori$¢enja ovih supstancija najéeS¢e imaju ubrzani rad srca, kratak
dah i poviSeni pritisak. Smrt usred akutne toksi¢nosti je zabelezena, posebno uz koris¢enje drugih droga.
Zloupotreba katinona moze biti povezana i sa samoubilackim mislima.

Aminoindani

Razvoj aminoindana (derivata 2-aminoindana) je po¢eo 1990thih godina od strane nau¢nika koji
su proucavali serotoninske agoniste sliéne MDMA-i. Oni predstavlja potpuno sinteticke supstancije koje
sadrze prsten nastao kondenzacijom lanca feniletilamina. Sli¢ni supstituenti su prema tome mogudi.
Aminoindani se prodaju preko interneta na isti nacin kao katinoni.

Aminoindani se prodaju u obliku prahova ili, rede, tableta ili teCnosti. Obi¢no se unose oralno ili
uSmrkavanjem. Doze u kojima se unose su izmedu 100 1 200 mg. Nalaze se kao beli prahovi i u pocetku su
se prodavali kao ,Jazni kokain“. Aminoindani su kontrolisane supstancije u malom broju drzava. Ove
supstancije imaju stimulatorni i eufori¢ni efekat, mada neki od njih izazivaju i halucinacije. Iako postoji
malo podataka o njihovoj upotrebi, poznati su efekti euforije, povecanja energije, empatije, znojenja i
tahikardije. Kao §to je prethodno receno, aminoindani su selektivni agonisti serotoninskih puteva, odnosno
omogucavaju otpustanje serotonina. Ovo moze dovesti do ,.serotoninskog sindroma“ koji karakterise
povisena temperatura, stisnuta vilica i napadi panike. Za sada nisu poznati fatalni slucajevi zloupotrebe.

Sinteticki kanabinoidi

9-Tetrahidrokanabinol je osnovna aktivna komponenta kanabisa koja je od 1970ih godina predmet
istrazivanja i modifikacije kako bi se dobili sinteti¢ki kanabinoidi ili farmaceutski proizvodi protiv mucnine
1 povracanja nakon hemoterapije. Sinteticki kanabinoidi se jace vezuju za receptore kanabionida CB1 nego
CB2 u poredenju sa THCom. Primer je CP-47 497 koji je razvijen od strane Fajzera i 3-28 puta je jaci od
THCa. Drugi primeri su AM-2201, JWH-018, JHW-019, AM-2201-pMe i drugi. Sinteticki kanabinoidi su
zbog modifikacije strukture potpuni agonisti ovih receptora, dok je THC samo delimi¢ni. CB1 receptori su
od znacaja za eufori¢ni i psihoaktivni uticaj kroz delovanje na oslobadanje neurotransmitera, dok je CB2
uklju¢en u kontrolu bola. Sinteticki kanabinoidi nemaju znac¢ajniju upotrebu u medicini i 2008. godine su
prvi put uoCeni kao psihoaktivne supstancije koje se zloupotrebljavaju. Pakovanje ,,Zacina“ (,,Spice®) je



sadrzao sintetiCke kanabinoide, a prodavao se preko interneta od 2006. godine. Nakon toga je broj
proizvoda koji su ih sadrzali naglo porastao uz razli¢ita imena. Korisnici ovih sustancija su najcesce
korisnici THCa ali koji Zele da budu negativni na testovima. Prvi sinteticki kanabinoid koji je bio
okarakterisan kao supstancija koja se zloupotrebljava je bio JWH-018, nazvan po Jonu W. Huffmanu koji
ih je prvi sintetisao. Od 2008. godine postoji znacajno povecanje broja sintetickih kanabinoida grupisanih
u ,,generacije’ odnosno grupe koje uklju¢uju dodavanje halogenih elemenata ili atomskih grupa na isti
skelet. Sada postoje stotine sintetickih kanabinoida.

Posto su u potpunosti sinteticke, ove supstancije se prodaju preko interneta kao ,hemikalije za
istrazivanje®, ali pored toga mogu biti i u obliku proizvoda za biljke. Sinteti¢ki kanabionidi se nanose ili
prskaju na biljke kako bi se omogucilo uzivanje na slican nac¢in kao kod marihuane. Ukoliko je supstancija
dostupna kao beli prah, onda se moze unositi oralno ili uSmrkavati. Na ovaj nacin postoji opasnost od
predoziranja. Koli¢ina koja se obi¢no unosi u organizam je oko 300 mg. Analiza proizvoda koji su sadrzali
sinteticke kanabinoide je pokazala da su oni prisutni od 1 mg po gramu do 400 mg po gramu. Za postizanje
zeljenih efekata potrebno je 2 do 5 mg. Sinteticki kanabinoidi se koriste kako bi oponasali efekte kanabisa,
odnosno postizanje opustanja i promenu stanja svesti uz smanjenu koordinaciju pokreta. Poznati su i
slucajevi povecanja agresivnosti i psihoza nakon koris¢enja. U poredenju sa kanabisom, hospitalizovane
osobe imaju jaci rad srca, alucinacije i povecéani pritisak, kao i bol u grudima i promene na EKGu. Do sada
je mali broj slucajeva u kojima je uzrok smrti direktno koriSc¢enje sintetickih kanabinoida. Sve je veci broj
slucajeva razvijanja tolerancije i prekidanja uzimanja sintetickih kanabinoida. Efekti koji prate ovo su
anksioznost, umor, drhtavica, insomnija, tahikardija, hipertenzija, glavobolja, vrtoglavica i promene u radu
srca i krvnih sudova.

Metilheksanamin

Sa zabranom drugih supstancija, metilenheksanamin (DMAA) je naSao svoju upotrebu. Ova
supstancija je patentirana 1944. godine kao na lek za smanjenje kongestije. Koris¢enje DMAA zajedno sa
velikim dozama koefina je imalo stimulatorni efekat, tako da se Cesto nalazio u sredstvima za pre treninga.
Pored toga, DMAA je dovodio i do agresije, povrac¢anja, pani¢nih napada i paranoje. Originalno DMAA se
nalazio u obliku praha koji se dodavao u te¢nost i tako pio. Tablete za zurke koje su imale DMAA su ubrzo
postale vrlo popularne i prodavale su se kao ,,podizaéi na bazi biljaka“ (,,herbal hights*) uz navodenje da
su svi sastojci prirodnog porekla. DMAA se prirodno nalazi u ulju geranijuma. Tablete su bile razli¢itih
boja i oblika, uz pakovanje koje je izgledalo vrlo privla¢no, uz sadrzaj aktivne komponente od 50 mg do 5
g. Mala jacina ovih proizvoda (malo jaci od ¢istog kofeina) je dovela do naglog smanjenja koriS¢enja.

NBOMe jedinjenja

NBOMe jedinjenja se drugacije nazivaju ,sinteticki“ ili ,legalni“ LSD. Ove supstancije
predstavljaju analoge psihodeli¢nih feniletilaminskih droga. Oznacavaju se i kao 2C analozi zbog dva
ugljenikova atoma izmedu amino grupe i benzenovog prstena substituenta. Osnovni supstitutent je N-
metoksibenzil grupa koja je znacajna za farmakolosku aktivnost. NBOMe jedinjenja se najéeSée prodaju
kao listovi papira natopljeni ovim supstancijama (slicno kao LSD). Dozu ¢ini kvadrati¢ od papira dimenzija
6-8 mm? koji se postavlja ispod jezika. Pored toga, ova jedinjenja se mogu naéi i u obliku tableta, te¢nosti
ili praskova. Ove supstancije se ne ispituju rutinski, ali se mogu odrediti LC-MS/MS tehnikom. Efekti ovih
supstancija ukljucuju halucinacije, euforiju, tahikardiju i hipertenziju.

Fenilciklidin



GBA
Analiza psihoaktivnih supstancija

Kako toksikolozi znaju da je osoba rekreativno Kkoristila droge? Postoje tri grupe simptoma koji
mogu ukazati na intoksikaciju rekreativnim drogama:

e Intoksikacija stimulansima — ukljucuje hipertenziju, tahikardiju, poviSenje telesne temperature,
agresiju, znojenje, konvuzije, aritmije i bol u grudima kao kod kori§¢enja kokaina, MDMA-€ i
drugih stimulanasa na bazi amfetamina

e Intoksikacija depresantima — ukljucuje neurolos$ku i usporenost disanja kao kod opioida,
benzodiazepina, gama-butirata i njegovih analoga

o Intoksikacija halucinogenima — uklju¢uje halucinacije, slabu agresivnost, slabu hipertenziju i
tahikardiju kao u slu¢aju kori$¢enja ketamina i LSD-a.

Kada se nova psihoaktivna supstancija pojavi na trzistu efekti njene zloupotrebe najéesée nisu
poznati iz studija na zivotinjama ili ljudima. Zbog toga se pristupa procesu triangulacije, odnosno
prikupljanju podataka iz razlicitih izvora i njihovim medusobnim poredenjem. Izvori ovakvih informacija
mogu biti internet sajtovi za prodaju, iskustva korisnika, diksusije na forumima i podaci iz nacionalnih
toksikoloskih laboratorija ili zdravstvenih ustanova. Svaki od ovih izvora ima svoje mane i zbog toga je od
presudne vaznosti detaljno ispitati izvore i uporediti podatke. Na osnovu ovakvih podataka je zaklju¢eno
da se efekti koris¢enja novih psihoaktivnih supstancija mogu svrstati u jednu od tri prethodno pomenute
kategorije. Postoji nekoliko zanimljivih primera iz prakse koji se odnose na analizu psihoakivnih
supstancija. Prvi je Check iT! projekat u Austriji u kome se praskovi ili tablete nadene ili kupljenje na
velikim rejv zurkama mogu besplatno analizirati HPLC metodom, a rezultati se prikazuju javno pod brojem
ili Sifrom. Na ovaj nacin postoji pravovremena mogucnost da se ukaze pojedincima koji ih koriste ukoliko
je nadena koli¢ina aktivne supstance opasna po zdravlje. Takode, HPLC omoguc¢ava da se u uzorku
detektuju i nove supstancije ¢iji efekti nisu poznati, iako je za detaljniju analizu potrebno iskoristiti i druge
metode. Drugi projekat se sprovodi u Holandiji (Drug Information and Monitoring System Project) i
ukljucuje veci broj laboratorija u kojima pojedinci mogu uraditi analize uzoraka koje koriste. Na taj nacin
dobijaju informacije o Cisto¢i, prisutnim aktivnim komponentama i poreklu. Ukoliko korisnici donesu
tablete one se odmah vizuelno uporeduju sa dostupnim uzrocima iz baze. Nakon toga se uzorci analiziraju
tankoslojnom hromatografijom, gasnom hromatografijom sa detektorom za azot i fosfor, gasnom
hromatografijom sa masenom spektrometrijom i NMRom. Na ovaj naéin se dobijaju informacije o
dostupnim psihoaktivnim supstancijama na trzistu Holandije, supstancijama koje su popularne u datom
trenutku, ali i o novim psihoaktivnim supstancijama. Kada se nove supstancije pojave na trzistu, moguce je
anketirati pojedince koji sebe indentifikuju kao korisnike kako bi se dobile informacije o efektima koji se
postizu. Primer je 4-fluoroamfetamin (4-FA) koji su sadrzale tablete za koje je vec¢ina korisnika mislila da
su MDMA. Anketiranjem 474 korisnika koji su pronadeni na internet forumima dobijeni su izvestaji o
zeljenim i nezeljenim efektima. Kroz statistiCku obradu podataka moguce je dobiti informacije o najcesce
kori$¢enim novim psihoaktivnim supstancijama. Za sada ne postoji obavezan skrining na psihoaktivne
supstancije kada se pojedinci jave u bolnicu. Veé¢ina ovih pacijenata biva otpustena u roku od nekoliko sati
bez uzimanja uzoraka za analizu. Cesto se samo na osnovu efekata pretpostavi o kojoj klasi supstancija je
re¢, bez detaljne analize. NajéeSc¢e koriS¢eni testovi za pojednice za koje se smatra da su intoksikovani



psihoaktivnim supstancijama su testovi urina zasnovani na imunoesejima. Problem kod ove vrste testova je
veliki broj lazno pozitivnih rezultata zbog krosreakcije lekova koji su dobijeni na recept i psihoaktivnih
supstancija. Takode, deo testova je zasnovan na odredivanju prisustva metabolita, a ne same supstancije §to
ne mora biti povezano sa trenutnim stanjem pacijenta. Zbog toga je velika vaznost u skriningu uzoraka
pacijenata na prisustvo psihoaktivnih supstancija kako bi se na licu mesta povezali simptomi sa uzetim
supstancijama. Takode, ovi rezultati se mogu povezati sa rezultatima dobijenim pretragom interneta ili na
osnovu razgovora sa korisnicima. Na ovaj nacin se mogu proveriti podaci dobijenim na osnovu
samoprocene korisnika i odrediti liste nuspojava nastalih zloupotrebnom psihoaktivnih supstancija.

Analiza psihoaktivnih supstancija je veoma komplikovana kada se posmatra polje forenzicke
toksikologije. Pominjanje novih psihoaktivnih supstancija se najc¢esc¢e desava prvi put od strane korisnika,
prodavaca ili ocevidaca. Ali prilikom analize ne treba pretpostavljati da se odredeno ime vezuje samo za
jednu supstanciju. Proizvod treba analizirati kako bi se odredio pravi sadrzaj. Nepoznavanje sadrzaja je
podjednako opasno i za korisnike zbog toga §to i primese nekih supstancija mogu imate znacajne efekte.
Usmrkavanje belog praha pod pretpostavkom da je mefedron a u stvari je 251-NBOMe (novi sinteticki
halucinogen) moze dovesti do predoziranja. Ukoliko ne postoje direktni dokazi, istorija koriscenja ili
oc¢igledne indikacije koja supstancija je u pitanju, ne treba donositi prevremene zakljucke, odnosno
isklju¢ivati mogué¢nost da u uzorku budu prisutne i druge aktivne komponente. Prilikom analize telesnih
teCnosti kod osoba koje su koristile psihokaktivne supstancije, njihovo ponasanje moze ukazati na odredene
grupe komponenti.

Analiza na psihoaktivne supstancije treba da bude sastavni deo prilikom istrazivanja bilo kog
zlocina, posebno ukoliko je ukljucena voznja, seksualno napastvovanje, ubistvo i drugo. Obi¢no se radi ili
targetirana analiza ili netargetirana, zavisno da li postoji jasna indikacija o tome koja je supstancija
koriS¢ena. Targetovano istrazivanje se koristi kada se sumnja na koriS¢enje najce$¢ih psihoaktivnih
supstancija ili koje su Cesto prisutne u malim koncentracijama. Ali zbog razvoja novih supstancija
svakodnevno, netargetovano ispitivanje bi trebalo da postane ¢esée. Medu metodama koje se koriste treba
ista¢i masenu spektrometriju visoke rezolucije koja omoguc¢ava dobijanje molekulske formule i strukture
supstancije. Hromatografsko razdvajanje najéesce prethodi ovoj analizi, dok se za razdvajanje izomera
mogu koristiti razlike u odnosima prisutnih jona ili uv spektrofotometrija. IC i NMR nemaju mnogo znacaja
u ovim analizama.

Prilikom rada sa psihoaktivnim supstancijama treba imati u vidu da njihovo kori§¢enje nije
evolucija i konstantna promena strukture, ve¢ nacina kori$¢enja, odnosno da se neke od supstancija mogu
ponovo naci na trzitu. Primeri su p-metoksiamfetamin (PMA) i p-metoksimetilamfetamin (PMMA) koje
su se pojavive 1970tih i 1990tih kada su bile u tabletama oznac¢enim kao ,,Ekstazi®. Prethodnih nekoliko
godina prisutan je porast koris¢enja ovih supstancija. Dokazivanje prisustva supstancije, odnosno njena
kvantifikacija zahteva postojanje standarda. Ovo je jo$ jedan od izazova zbog nepostojanja kompanije koja
proizvodi standard za ispitivanu supstanciju, posebno ukoliko je nova na trziStu. Zbog toga je pregled
literature, odnosno analiza koju su uradili nauénici i objavili vazna.

lako analiticke metode danas omogucavaju da se odrede koncentracije supstancija u krvi, vrlo je
tesko odredenu upotrebu okarakterisati kao ,,rekreativnu® ili ,,prekomernu®. Ovo je jedino moguce sa
lekovima koji se izdaju na recept i kod kojih su poznate koli¢ine unetih supstancija. Pitanje prekomernog
unos$enja psihoaktivne supstancije je vazno kada se odreduje uzrok smrti. Takode, nedostatak informacija
o farmakoloSkom dejstvu novih supstancija dodatno otezava anlizu. Ukoliko nema drugih razloga koji bi
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doveli do smrti kao ni prisustva psihoaktivnih supstancija koje mogu izazvati neke teze efekte, onda nove
psihoaktivne supstancije mogu biti glavni uzrok. Pored ovoga treba biti i svestan svih faktora koji dovode
do smanjenja koncentracije supstancija u krvi kao $to su metabili¢ki putevi ili nestabilnost. Psihoaktivne
supstancije mogu biti prisutne u krvi i iz drugih izvora kao $to su lekovi za Parkinsonovu bolest ili
antidepresanata.

Bojene reakcije

Prethodno je opisano da je boja supstance posledica elektronskih prelaza i rasporeda elektronske
gustine. Vidljiva oblast obuhvata talasne duzine od 350 do 750 nm, i usled apsorpcije zracenja odredene talasne
duzine ljudsko oko registruje boju kao mesavinu ostalih talasnih duzina. U slucaju apsorpcije crvene svetlosti
(750 nm) objekat je registrovan kao zelen. Svaka promena strukture dovodi do promene u talasnoj duzini
apsorbovane svetlosti. Zbog toga se u ispitivani uzorak dodaju reagensi koji specificno reaguju sa odredenim
klasama psihoaktivnih supstanci ¢cime se menja njihova struktura ili mogudi elektronski prelazi. Boja nastalog
proizvoda je uvek razli¢ita od boje polaznih supstanci ukoliko se reakcija desava. Veéina droga je prasak bele
boje, tako da se ove promene boje jasno uocvavaju. Postoje cetiri mehanizma na osnovu kojih se desava
promena boje. To mogu biti prelaz elektrona sa ispitivanog jedinjenja na reagens, prelaz elektrona sa reagensa
na ispitivano jedinjenje, nastanak novog jedinjenja od reagensa i ispitivane droge, kao i nastanak nove strukture
spajanjem vecéeg broja molekula ispitivane droge usled prisustva reagensa. Pored dodatka osnovnog reagensa, i
drugi uslovi kao $to su kiselost ili baznost sredine, prisustvo drugih supstanci, koncenracija i redosled dodavanja
supstanci mogu uticati na boju i njen intenzitet. Bojeni testovi nisu specifi¢ni za odredene droge, ve¢ za klase
organskih molekula kojima one pripadaju. Zbog toga se ne koriste za potpuno dokazivanje prisustva, ve¢ kao
preliminarni test koju ukazuje na potrebu daljih ispitivanja. Ne reaguju sve droge koje se ¢esto nalaze u uzorcima
na bojene reakcije. Na primer, velika klasa novih psihoaktivnih supstanci u koju spadaju triptamin i njegovi
derivati, kao i gama-hidroksibutirat nemaju reagense koji daju karakteristiéne boje ili su postupci analize mnogo
komplikovaniji. Ali ovo ne uti¢e znacajno na primenljivost testova i njihov znacaj za forenziku.

Bojeni testovi se izvode vrlo jednostavno i obi¢no uklju¢uju samo dva ili tri koraka. Odabrani deo
uzorak koji treba da na pravilan nacin predstavlja ispitivani uzorak se prenosi u epruvetu, Petrijevu Solju ili
sahatno staklo kako bi se §to bolje uocila promena boje. Na uzorak se nanosi kap reagensa i zapisuje se promena
boje koja nastupa. Ukoliko je potrebno dodati vise reagensa, boja se zapisuje nakon svakog dodatka. Reagense
treba proveravati nakon nekoliko koris¢enja u cilju ispitivanja njihove ispravnosti. Prilikom odabira kolicine
uzorka za analizu treba imati u vidu da su ovo destruktivine metode, tako da nije moguce ponavljati testove ili
izvoditi nove na istom uzorku. Dokumentovanje rezultata je vazan korak kako bi se osiguralo da prilikom
vestacenja postoji jasan niz postupaka koji je doveo do rezultata. Dokumenta sadrze fotografije uzorka pre i
nakon dodatka reagensa, fizicke osobine, upotrebljeno stakleno posude i reagense. Samo navodenje pozitivnog
ili negativnog rezultata treba izbegavati zbog toga §to nema dovoljno informacija kojima se moze odrediti
validnost postupka. U nastavku je prikazano nekoliko najcescih testova, kao i klasa droga cije se prisustvo moze
dokazati.

Mekeov (Mecke) test

Mekeov reagens se dobija rastvaranjem 1% selenove kiseline u koncentrovanoj sumpornoj kiselini. Na
sahatno staklo se postavlja 1 do 2 mg uzorka i nanosi se jedna kap reagensa. Ovaj test se moze korstiti za
dokazivanje veceg broja supstanci. Ljubicasta boja ukazuje na kodein, diazepam, flunitrazepam, oksikodon i
metkatinon. Zelena boja dokazuje prisustvo opijata kao sto su morfijum 1 heroin usled gradenja ortohinona.

Markizov (Marquis) test



Markizov test podrazumeva primenu dva reagensa. Prvi je koncentrovana sumporna kiselina, a drugi
osam do deset kapi 37% formaldehida u 10 mL glacijalne siréetne kiseline. Boja se zapisuje nakon dodatka oba
reagensa. Markizov test se, takode, koristi za veéi broj cestih droga, posebno amfetamina i alkaloida.
Narandzasta do braon boja je karakteristicna za amfetamin, metamfetamin, meskalin i N,N-dimetilamfetamin.
Ljubicastu boju daju alkaloidi, morfin, heroin i1 kodein, dok opijum ima promenu boje od braon i crvene do
ljubicaste. MDMA i MDA daju karakeristicne boje koje zavise od redosleda dodavanja reagensa i mogu biti
zelena do crne kada se prvo dodaje reagens 2 ili ljubicasta do crne ako je dodat prvo reagens 1. Prilikom dodatka
reagensa najcesée nastaju nova jedinjenja koja sadrze po dva osnovna molekula droge povezana formaldehidom.
Za amfetamin i sli¢na jedinjenja, proizvod je karbokatjon sa delokalizovanim n-elektronima.

Test sa koncentrovanom azotnom kiselinom

Jednostavan test za dokazivanje prisustva morfina, kodeina i heroina jeste promena boje nakon dodatka
koncentrovane aztne kiseline nakon dodatka nitro grupe u orto polozaj aromaticnog prstena ovih supstanci. Pri
ovom postupku dolazi do zatvaranja intramolekulskog prstena kroz vodoniénu vezu. Zuta boja je

karakteristicha za heroin, narandzasta za kodein i narandzasta do crvene za morfin.
Van-Urkov (Van-Urk) test

Van-Urkov test se koristi za dokazivanje prisustva dietilamida lisergi¢ne kiseline (LSD), ali i supstanci
koje sadrze indolni prsten kao $to je triptofan. Reagens se dobija rastvaranjem 1 g para-
dimetilaminobenzaldehida u 90 mL etanola nakon ¢ega se dodaje 10 ml HCl. Dokazna reakcija za LSD ima

ljubicastu boju, dok je plava boja karakteristi¢na za triptofan, indole i pirole, a zuta za benzokain i prokain.
Dukeno-Levinov (Duquenois-Levin) test

Navedeni test je u upotrebi kod dokazivanja THC-a u biljkama. Bilje se prvo suse i ispiraju petrol etrom
(reagens 1). Nakon toga se u test dodaje reagens 2 (97,5 mL 2% rastvora vanilina u metanolu i 2,5 mL
acetaldehida) i reagens 3 (koncentrovana hlorovodonicna kiselina). U slucaju pozitivnog rezultata boja treba da
bude ljubicasta. Dodatkom hloroforma (reagens 4) ljubicasta boja se prenosi u ovaj sloj, dok petrol etar ostaje
bezbojan.

Dokazne reakcije za primarne, sekundarne i tercijarne amine

Primarna i sekundarna amino grupa su karakteristine za vedi broj klasa droga kao §to su amfetamini,
triptamini, katinona i aminoindana. Za primarne amino grupe reagens sadrzi vodeni rastvor natrijum-
nitroprusid (natrijum-nitroferocijanid) sa acetonom, dok se za sekundarne amino grupe umesto acetona nalazi
acetaldehid. Nakon ovog reagensa dodaje se natrijum-karbonat u vodi. Plava boja se dobija i u prvom i u
drugom slucaju. Test za sekundarne amine se moze koristiti za pseudoefedrin, efedrin i ketamin. Tercijarni
amini se dokazuju pravljenjem rastovra kobalt(Il)-tiocijanata u vodi uz dodatak HCL. Na ovaj nac¢in se mogu
dokazati kokain baza, fenilciklidin i metadon kroz pojavu plave boje.

Hromatografija na papiru, tankoslojna hromatografija i tankoslojna hromatografija visokih
performansi

Hromatografija na papiru je najstarija od svih hromatografskih metoda, razvijena jos u 19. veku.
Stacionarnu fazu ¢ini papir koji moze, ali i ne mora biti, prethodno tretiran. Papir se sastoji od celuloze (polimera
glukoze) koji ima veliku specificnu povrsinu. Molekuli vode iz vazduha mogu dodatno biti adsorbovani na
povitsinu papira. Proces adsorpcije predstavlja proces tokom kojeg se supstance vezuju za povrsinu, ali ne
prolaze kroz povrsinski sloj. Za postupak razdvajanja potrebno je korsititi posudu za razvijanje koja obi¢no
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predstavlja staklenu posudu u kojoj se nalazi rastvara¢ za razvijanje. Zatvaranjem posude se postize
uravnotezenje porcesa izmedu molekula u te¢noj fazi i onih gasovitoj, tako da se rastvara¢ ne gubi procesom
isparavanja. Proces razdvajanja zapocinje postavljanjem ispitivane supstance i standarda na dno papira u vidu
tackica, nanoSenjem zasienog rastvora. Nakon toga se povlaci crta grafitnom olovkom kako bi bila poznata
pocetna tacka svih rastvora oznacenih brojevima ili slovima. Za zapisivanje oznaka uvek treba koristiti grafitnu
olovku kako se ne bi desilo da supstance iz mastila po¢nu da se razdvajaju na papiru. Rastvori se nakon toga
suse, a papir se unosi u rastvara¢ koji ne sme da prekrije tackice. Usled postojanja kapilarnih sila, rastvara¢ biva
uvucen u stacionarnu fazu i stize do pojedinacnih uzoraka koji se u njemu razdvajaju. Interakcije sa
stacionarnom fazom i rastvara¢em uslovljavaju kretanje supstanci kroz stacionarnu fazu i njihovo razdvajanje.
Osnovni postupak razdvajanja se zasniva na polarnosti ispitivane supstance, odnosno sto je supstanca polarnija
duze ée se zadrzavati u polarnom rastvaracu. Postupak razdvajanja se zavr$ava nakon $to rastvarac¢ stigne do
kraja papira, ali bi trebalo obratiti paznju da rastvarac nikada ne stigne do kraja. Povlacenjem olovke se oznacava
polozaj fronta rastvaraca. Ukoliko rastvarac nije obojen moguce je naparavati jod postavljanjem papira u posudu
sa nekoliko kristala joda. Drugi nacin je posmatranje plocice pod Ulj svetlom. Tamnije mrlje na papiru
oznacavaju mesta vece koncentracije ispitivane supstance.

Hromatografija na papiru je metoda kvalitativne i kvantitativne analize. Na osnovu broja tacaka koje
nastaju razdvajanjem polaznih rastvora moguce je odrediti broj komponenti koje postoje u rastvoru i, ukoliko
postoji standard, identifikovati supstance. Kvantitativni rezultati predstavljaju izracunavanje retencionog
faktora dobijenog deljenjem duzine predenog puta ispitivane supstance i rastvaraca. Ukoliko se izvodi na
standardan nacin, retenciono vreme je moguce uporediti i sa tablicama. Ovaj tip hromatografije se, takode,
moze klasifikovati kao ¢vrsto-te¢na hromatografija, zbog toga $to se koristi ¢vrsta stacionarna faza i te¢na
mobilna faza.

Opisani princip razdvajanja koris¢enjem hromatografije na papiru je identican razdvajanju kod
tankoslojne hromatografije, samo $to se kao stacionarna faza umesto papira koriste plocice sa nanetim slojem
alumijum-oksida ili silicijum-dioksida. Ovi materijali se nanose na osnovu od stakla ili plastike. Bezvodni
alumijum-oksid jace adsorbuje molekule i koristi se za razdvajanje nepolarnih komponenti, ali i molekule ih
klasa aldehida, etara i ketona. Za razdvajanje polarnih supstanci, ¢eséa je primena silicijum-dioksida. Neke od
klasa molekula koje se mogu razdvajati ukljucuju alkohole, amine i karboksilne kiseline. Tankoslojnu
hromatografiju karakteriSu osetljivost, brzina i jednostavnost, kao i niska cena dobijena razvojem metoda za
jeftinu proizvodnju plocica. Konzistentnost dobijenih rezultata je znatno poboljSana u odnosu na
hromatografiju na papiru. Ova metoda je veoma znacajna u forenzici zbog toga $to omogucava dobijanje
fotografije na kojoj se uocavaju tacke koje poti¢u od standarda odredene droge i ispitivane supstance, kao i
razlicitih dodataka koji postoje u tabletama ili te¢cnom uzorku.

Poboljsanje prethodno opisanih metoda je postignuto kod tankoslojne hromatografije visokih
performansi (HPTLC). Ova metoda je od znacaja zbog toga $to se jednostavno mogu dobiti uzorci i fotografije
koje se predstavljaju tokom sudenja. HPTLC karakterisu visok nivo automatizacije, skeniranja i jednostavna
priprema uzorka, ali i moguénost povezivanja sa drugim instrumentima, kao $to je IC spektrometar. Razdvajanje
supstanci se postize na osnovu interakcija ispitivane supstance sa stacionarnom i mobilnom vazom, ali zavisi i
od niza eksperimentalnih faktora kao $to su pH, sastav mobilne i stacionarne faze, koli¢ina uzorka i drugo.
Razdvanje zavisi, takode, od particionog koeficijenta koji definiSe koncentraciju ispitivane supstance u
stacionarnoj i mobilnoj fazi. Prevelika koli¢ina uzorka dovodi do povecanja brzine supstance nezavisno od
particionog koeficijenta zbog nemoguénosti postizanja ravnoteze izmedu ove dve faze. Kvantitativni parametar
je 1 ovde retencioni faktor koji dodatno zavisi od vlaznosti, temperature, particionog koeficijenta, debljine
stacionarne faze, sastava mobilne faze i1 drugo. Pored odredivanja retencionog faktora, racuna se i retencioni
faktor u odnosu na standard.

Prilikom primene metode HPTLC automatizovan je svaki korak pripreme uzorka i analize, ali se i dalje
svaki od njih izvodi pojedina¢no. Uzorak i standard se unose u $priceve koji se postavljaju u instrument za
automatsko dodavanje supstance na plocicu sa silicijum-dioksidom. Na taj nacin se osigurava da je uvek ista
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koli¢ina uzorka dodata. Nakon toga se uzorak unosi u komoru za razvijanje u kojoj je zasi¢ena para rastvaraca.
Komora se ostavlja 30ak minuta kako bi se postiglo zasi¢enje parom rastvaraca. HPTLC se moze podeliti na
normalnu i reverznu, zavisno od polarnosti stacionarne i mobilne faze. Ukoliko je silicijum-dioksid iskorisé¢en
bez promene povrsine, tada se u normalnoj HPTLC koristi nepolarni rastvarac. U slicaju kada je povsina
funcionalizovana komponentama sa C18 ili C12 lancima potrebno je da odabrani rastvara¢ bude polaran.
Prilikom pripreme uzorka, rukovanja ploc¢icom i rastvaracima treba obratiti paznju da se smanji mogucnost
kontaminacije. Plocica stoji u komori za razdvajanje 10-25 minuta tokom kojih se vrsi pomeranje fronta
pojedinacnih komponenti. Kada je uzorak obojen, razli¢ite komponente se jednostavno mogu uociti. Nakon
razdvajanja, plocica se prenosi u komoru za posmatranje koja sadrzi lampe razlicitih talasnih duzina kojima se
moze analizirati uzorak. Usled procesa fluorescencije, apsorpcije Ulj zracenja ili prisustva reagenasa za bojenje,
na plocici se pojavljuju oblasti koje izgledaju razli¢ito i omoguceno je jednostavno vizuelno ispitivanje. Pored
toga, skenerima moze biti odreden i intenzitet emitovane ili apsorbovane svetlosti. Obi¢no se uzorak fotografise
pod Ulj zracenjem od 254 i 366 nm, kao i belim svetlom. Razdvajanje komponenti moze da prati i dodatni
korak derivatizacije kako bi se dobile dodatne informacije. Na primer, dodatak fluorescentnog agensa koji
specificno reaguje sa odabranim jedinjenjima moze ukazati na njihov polozaj na plocici. Zbog toga sto je
HPTLC tip planarne hromatografije, plocice se mogu povezati i sa drugim instrumentima, kao sto su IC ili MS
spektrometri. Pri ovom povezivanju uzorak se dalje jednostavno analizira, na plocici moze biti razdvojeno i do
70 supstanci, nema gubitka kolicina i drugo. Kod analize IC spektrometrom, merenja se rade merenjem
intenziteta reflektovanog zracenja. Za povezivanje sa MS spektrometrom vazno je koristiti jonizacione izvore
koji mogu raditi pod atmosferskim pritiskom i sobnim uslovima. Jedna od takvih tehnika jonizacije je matriksom
potpomognuta adsorpcija i desorpcija (MALDI). Ovakve tehnike se obi¢no oznacavaju na osnovu detektora
koji se kotiste kao HPTLC-Ulj-Vid/MALDI-MS. Nakon desorpcije sa povtsine, uzorak se prenosi u sistem za
razdvajanje Cestica po masama i dobija se maseni spektar jedinjenja sa odredenog prostora na plocici. Na ovaj
nacin se isti uzorak moze analizirati ve¢im brojem metoda, $to je od znacaja kod ispitivanja novih droga. Pored
toga, ova tehnika se uspesno koristi za razdvajanje pigmenata na vlaknima, komponenata mastila, eksploziva i

toksina.

Imunoeseji

Imunoeseiji predstavljaju jedan od inicijalnih koraka kojima se radi dokazivanje prisustva psihoaktivnih
supstanci u razli¢itim matriksima od znacaja u forenzici. Danas se imunoeseji rutinski koriste prilikom analize
urina, krvi i ostalih biologkih te¢nosti, ali mogu biti i od koristi za dokazivanje prisustva u razli¢itim praskovima
i tabletama. Rad imunoeseja se zasniva na specificnim antigen-antitelo reakcijama za svaku od supstanci
pojedinacno, ali su mehanizmi detekcije razliciti. Sa razvojem imunoeseja, na trzistu postoje razli¢iti proizvodi
koji imaju granice detekcije koje mogu biti od znacaja u analizi uzoraka. Nekoliko regulatornih tela, posebno u
Sjedinjenim americkim drzavama, ispituje i daje dozvole za njihovo koris¢enje u preliminarnim istrazivanjima.
Za potpuno dokazivanje prisustva droga potrebno je uraditi i dodatne analize koje uklju¢uju gasno-masenu
spektrometriju i IC spektroskopiju.

Kao $to je pomenuto, imunoeseji se zasnivaju na principu molekulskog prepoznavanja, odnosno
specifi¢cnim interakcijama koje potoje izmedu antigena (droga) i antitela, odnosno principu ,,klju¢a i brave® u
kome su sturkturne karakteristike molekula odgovorne za njegovo prepoznavanje. Veéina imunoeseja ukljucuje
obelezavanje kako bi se uradila kvalitativna i kvantitativna analiza. Obelezavanjem se dodaju druge supstance
ili kao analog antigena ili se direktno vezuju na antitelo, a pri tome obelezivaci imaju neku od osobina koja
olaksava merenje. Tipovi obelezivaca koji omogucavaju povecanu osetljivost ukljucuju radioizotope, enzime,
fluorescentne, hemiluminiscentne i fosforescentne molekule ili mikrocestice. Obicno je vezivanje toliko
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specificno da je smanjena mogucénost bilo kakve interferencije sa necisto¢ama ili drugim prisutnim cCesticama.
Koris¢enje imunoeseja podrazumeva i niz jasno definisanih koraka pripreme uzorka kako bi se osigurao validan
rezultat, kao $to su priprema pufera, stabilizovani rastvori i optimizovane koncentracije. Ispitivana supstanca
se mesa sa odabranim reagensom u okviru protokola i uslova koji postoje za svaki od imunoeseja.

Imunoeseji koji ukljuc¢uju molekule male molekulske mase, kakva je veéina droga, se zasnivaju na
kompetitivno vezivanju za antitelo. Zbog toga se proizvode supstance (derivat droge) koje po izgledu i moguéim
interakcijama li¢e na ispitivanu supstancu, tako da se vezuju za antitelo. Ove supstance se kompetitivno vezuju
za antitelo zajedno sa ispitivanom supstancom. Promena signala koja potice od kompleksa nastalog vezivanjem
derivata droge za antitelo nastaje kada se u smesi nade i ispitivana droga. Ova promena se koristi za kvalitativau
i semikvantitativou analizu. Kvalitativna analiza se odnosi na identifikaciju prisustva odredene koli¢ine droge
koja je unapred definisana minimalnom vrednoséu (;,cut-off value®). Semikvantitativna analiza predstavlja
uporedivanje intenziteta siganala nastalom dodatkom droge sa kalibracionom pravom. Svi tipovi imunoeseja se
smatraju semikvantitativnim metodama zbog toga $to se u rastvoru nalazi slozena smesa supstanci koje se
potencijalno mogu vezati za antitelo. Na osnovu potrebe da se vrse dodatna razdvajanja derivata droge koji je
vezan za antitelo i slobodnog definisana je podela na homogene i heterogene imunoeseje. Kod heterogenih
imunoeseja potrebno je izdvojiti slobdan derivat droge kako svojim signalom ne bi uticao na merenja, ¢ime se
snizava granica detekcije, ali postoje i dodatni koraci kao §to su centrifugiranje ili ispiranje. Homogeni
imunoeseji se mogu koristiti za veée koli¢ine uzorka, kao i vedu automatizaciju procesa, kao $to je u
analizatorima sa velikim brojem obrta analiza. Na taj nacin se smanjuje cena analize, pouzdanost i smanjuje
razlika imedu pojedinacnih analiza. Sa razvojem instrumenata zasnovanim na merenju osobina vrsta koje su
prethodno pomenute, efikasnost testova je povecéana, kao i moguénost upotrebe u klinickim laboratorijama.
Instrument kontrolise zapreminu dodatog uzorka, ¢ime se smanjuje moguénost greske eksperimentatora.
Promena signala obelezivaca se automatski meri i matematicki obraduje, tako da se na kraju analize kao rezultat
dobija koli¢ina droge u uzorku.

Postoje dva tipa antitela koja se koriste u imunoesejima, poliklonska i monoklonska. Poliklonska
antitela su dobijena iz seruma Zivotinja (miSevi ili koze) 1 predstavljaju mesavinu antitela sa razli¢itim
specifi¢nostima. Kod monoklonskih antitela su proteini jedne vrste koji su dobijeni u Celijskim kulturama i
imaju samo jedno mesto vezivanja. Kod mesavine polikonskih antitela postoji vezivanje razlicitih delova
molekula za razli¢ita mesta na antitelima, dok se kod monoklonskih vezivanje desava samo za jedno mesto u
proteinu i to specificnom grupom. Zbog toga monoklonska antitela ne prepoznaju strukturno sli¢na jedinjenja,
kao §to su metaboliti. Moguénost lazno pozitivnog rezultata je obiéno navedena na pakovanju testa. Sto je veéa
specifi¢cnost mesta za vezivanje manja je mogucnost da se za isto mesto veze drugi molekul.

Imunoeseji za detekciju kanabinoida

Imunoeseji koji se koriste za detekciju zloupotrebe Cannabis biljke rade na principu detekcije THC-a.
Nakon dospevanja u organizam THC prolazi niz strukturnih promena nakon cega nastaju metaboliti koje je
potrebno detektovati u bioloskim uzorcima i na kraju odrediti unete koncentracije. Zbog toga eseji koji se
koriste treba da budu specificni za metabolite THC-a na osnovu poznavanja farmakokinetike i metabolizma
ove supstance. Nakon pusenja marihuane, THC se dobro apsorbuje u organizmu. Nakon 30 minuta se postize
maksimalna koncentracija THC-a koja pocinje da opada kada se THC rasporeduje po tkivima i deponijama
masti. Vecina nastalih metabolita THC-a je neaktivna i danas je poznat veliki broj ovih komponenti koje nastaju
u metabolizumu. Glavni metabolit je 11-hidroksi-A-THC koiji se oksiduje do 11-nor- A%-tetrahidrokanabinol-
9-karboksilnu kiselinu (THC-COOH). U urinu se nalazi najveca koli¢ina ovog metabolita i to u slobodnom
obliku i u konjugatu sa glukuronidom. Iako je THC-COOH metabolit koji je potrebno detektovati, i konjugat
moze biti prisutan u znacajnim koncentracijama. Dostupni imunoeseji mogu detektovati veéi broj metabolita,
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ali su minimalne vrednosti koje su prikazane obi¢no odredene samo za THC-COOH. Vredno dobijena ovim
testom se prikazuje kao ,,prividna koncentracija THC-COOH® zbog toga §to su moguce reakcije odabranih
antitela sa strukturno slicnim komponentama. Minimalna koncentracija koja se ovim testovima moze pouzdano
odrediti je 100 ng/ml. Vrednosti su telativno visoke nego u odnosu na druge supstance zbog moguceg
pasivnog ulaska THC kroz boravak u prostoriji gde se pusi marihuana. Istrazivanja su pokaza da je potrebna
nerealno visoka koncentracija THC-a u dimu kako bi postojao pozitivan rezultat na testu. Cena i odabir testa
takode utice na minimalnu dozvoljenu koncentraciju. Rezultati dodatnih testova su pokazali da postoji i
znacajna razlika izmedu individua koje su koristile marihuanu u vrednostima koncentracije THC-a, kao i

vremena potrebnog za njegovo izlucivanje kroz urin.
Imunoeseji za amfetamine

Imunoeseji za amfetamine se Cesto koriste prilikom analize bioloskih te¢nosti zbog toga §to postoji
visok stepen automatizacije, a sama anliza je veoma jednostavna. Cilj primene ovih eseja je u njihovoj
specifi¢nosti prema odredenim amfetaminima, iako medu njima postoji znacajna sli¢cnost u strukturi. Struktura
amfetamina je relativno jednostavna i sastoji se od aromati¢nog prstena, alifaticnog lanca i nekoliko bo¢nih
grupa na prstenu. Zbog toga je komplikovano dobiti antitela koja ée selektivno vezivati odredenu supstancu
bez postojanja moguénosti za lazno pozitivni rezultat. Pomenuto je prethodno da i razliciti enantiomeri
amfetamina Cesto interaguju sa antitelima ¢ime se onemogucava precizno odredivanje koncentracije aktivnog
oblika.

Sa razvojem imunoeseja za amfetamine postizu se sve nize vrednosti minimalnih koncentracija. Glavna
prepreka razvoju je moguénost lazno pozitivnog rezultata usled interakcije malih biolomekula koji imaju sli¢nu
strukturu kao amfetamini sa antitelima u testu. Ukoliko su testovi previse specifi¢ni za odredene supstance, na
primer za amfetamin, potrebno je raditi dodatne testove kako bi se dokazao metamfetamin, §to produzava
vreme i povecava cenu analize. Smanjenje moguénosti da l-enantiomer metamfetamina da pozitivan rezultat je
vazan u Sjedinjenim americkim drzava u kojima je njegova upotreba dozvoljena u medicinske svrhe. Veéina
dobijenih imunoeseja je optimizovana za analizu urina. Studije su pokazale da se testovi koji su kalibrisani za
urin ne mogu jednostavno koristiti za plazmu ili druge bioloske uzorke.

Vedi broj uredaja za dokazivanje amfetamina na licu mesta je razvijen poslednjih godina kako bi se
skratilo vreme za odnosenje uzorka u laboratoriju. Ovaj proces ukljucuje uzimanje manje kolicine urina i
dobijanje kvantitativnih rezultata u kra¢em vremenu. Ovi uredaji daju prihvatljivo dobre rezultate, ali je
preporuceno da se pozitivni rezulati dodatno potvrde drugim metodama zbog toga $to se ovim uredajima u
jednom pokretanju odreduje vedi broj psthoaktivnih supstanci.

Tehnika ispitivanja mikrokristala

Tehnika dobijanja mikrokristala je znacajna u forenzickoj analizi kontrolisanih supstanci kao
jednostavna i brza tehnika koja, uz odredena ogranicenja, moze biti veoma specifi¢na. Tehnika se zasniva na
radovima hemicara sa pocetka 19. veka koji su razvijali metode za odredivanje alkaloida u biljkama. Dodatak
reagenasa dovodi do talozenja i nastanka kristala koji se potom analiziraju pod polarizujuéim mikroskopom.
Danas postoji znacajna debata medu forenzicarima o primenjljivosti ovih testova posebno imajuéi u vidu da su
razvijene metode za brzo i jednoznacno odredivanje ovih supstancija. Tradicionalno se tehnika ispitivanja
mikrokristala radila kao potvrda rezultata dobijenih bojenim testovima. Pozitivan rezultat dobijen obema
tehnikama je bio dovoljan da se zakljuci da je odredena supstanca prisutna u uzorku. Kod forenzicara mlade
generacije, ova tehnika se koristi kao preliminarni korak, a nakon toga se rezultati potrvduju gasno-masenom
spektrometrijom ili infracrvenom spektroskopijom. Kod klinic¢ara i forenzickih toksikologa, ova tehnika nema
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vedi znacaj zbog potrebe upotrebe brzih i jednostavnih metoda koje ne zahtevaju vece znanje iz hemije
talozenja. Zbog toga se u klinickoj praksi obi¢no odmah pristupa koriséenju gasno-masene spektrometrije ili
infracrvene spektroskopije.

lako na prvi pogled veoma komplikovana, tehnika ispitivanja mikrokristala nudi niz prednosti. Za
analizu su obi¢no potrebne male koli¢ine reagensa (do nekoliko kapi) koji specificno reaguje sa supstancom od
interesa. Analize kokaina i metamfetamina dobijanjem mikrokristala su zvani¢no i prihvaéene od veéeg broja
strukovnih udruzenja. Ova tehnika je veoma ekonomicna i u skladu sa idejama zelene hemije. Na primer,
priprema uzorka za IC i gasno-masenu spektrometriju zahteva nekoliko mililitara rastvora §to je mnogostruko
vece od pomenutih. Takode, primena ove tehnike ne ukljucuje preciséavanje uzorka zbot toga $to su testovi
visoko specifi¢ni i neéistoce ne mogu da uticu na dobijeni rezultat. Jedna od glavnih prednosti ove tehnike je u
tome da se na ovaj nacin mogu razdvojiti opticki izomeri koje je vtlo tesko razlikovati ostalim metodama zbog
identi¢nih fizickih i hemijskih osobina (sem posmatranjem obrtanja ravni polarizovane svetlosti koriséenjem
polarimetra). Opticki aktivne komponente formiraju kristale koji su razliciti za dva enantiomera, §to je znacajno
kada je jedan od enantiomera kontrolisana supstanca, dok se drugi moze koristiti u medicinske svrhe. Dobijeni
kristali se nakon analize mogu ponovo rastvoriti i analizirati drugim metodama zbog toga $to se u procesu
kristalizacije ne menja struktura supstance, $to potvrduje da ova tehnika moze biti prvi korak u ispitivanju.

Glavna mana tehnike ispitivanja mikrokristala je u tome $to se ne moze koristiti za sve supstance koje
se mogu nadi u uzorcima, posebno sa razvojem sve veéeg broja supstanci. Reakcije talozenja jesu specificne, ali
nije moguce razviti za svaku pojedinacnu supstancu. Nastanak kristala je slozen proces koji zavisi od veceg
broja faktora kao i vremena koje je ostavljeno za kristalizaciju. Nakon stvaranja pocetne klice usled grupisanja
cestica na malu povrsinu pocinje rast kristala. Ukoliko je rast spor nastaju kristali pravilnih oblika, dok kod su
kod brze kristalizacije moguce promene strukture kristala usled ugradnje molekula rastvaraca ili necistoca. Zbog
toga kristali nemaju uvek identican oblik i potrebno je odabrati dobre kristale za analizu. Necistoée prisutne u
uzorku mogu u nekim slucajevima da uticu na izgled kristala, tako da su preporucljiva razdvanja tankoslojnom
hromatografijom kada postoji potreba. Tehnika ispitivanja mikrokristala se izvodi ru¢no, dok posmatranje ispod
mikroskopa sa sobom nosi i odredenu dozu subjektivnosti. Ova dva razloga su znacajna zato $to od pojedinca
koji izvodi test zavisi i validnost rezultata $to bi trebalo izbegavati u metodama forenicke fizicke hemije. U
odnosu na hromatografske metode, nije moguce analizirati ve¢i broj supstanci istovremeno.

Ukoliko se primenjuju, ove testove je potrebno dokumentovati na pravi nacin. Pored detaljnog opisa
izgleda mikrokristala (oblik, velicina, polimorfizam), treba opisati i koris¢eni reagens, rok trajanja, postupak
dodavanja, koris¢eno posude, instrument i ostalo. Fotografije mikrokristala su sastavni deo dokumentacije.
Kada se ova tehnika koristi kao preliminarni korak, onda nije potrebno da bude detaljna.

Prilikom primene ove tehnike, ispitivani uzorak se rastvara u rastvaracu u kome se ve¢ nalazi reagens
ili u koji se reagens dodaje naknadno. U reakciji sa reagensom nastaje slabo rastvorno jedinjenje koje kristalise
u rastvaracu nakon nanosenja na plocicu. Oblik kristala je posledica strukture molekula, tako da ¢e novonastala
jedinjenja imati razlicite kristale zavisno od prisutne supstance. Ovi testovi se mogu podeliti na one koji se
zasnivaju na rastvaranju u vodi i one zasnovane na isparavanju. lako je danas poznat veliki broj reagenasa,
postupak ispitivanja u rastvoru ostaje nepromenjen. Mala koli¢ina uzorka se postavlja na mikroskopsku plocicu
i dodaje se kap vode ili razblazene sircetne kiseline. Nakon toga se dodaje jedna kap reagensa u vodi na drugu
stranu plocice ili direktno na postavljen uzorak. Dve kapi se mesaju i posmatra se nastanak kristala pod
mikroskopom. Nije potrebno preklopiti plocicu drugom plocicom. Test zasnovan na isparljivosti se koristi kada
je ispitivana supstanca ispatljiva ili kada to postaje dodatkom odredenih rastvaraca. Uzorak sa rastvaracem se
postavlja u komoru za isparavanje ili plocicu sa udubljenjem. Reagens se rastvara u viskoznom rastvaracu koji
se prilepljuje na zidove i nanosi se na plocicu za mikroskop. Nakon toga se plocica okrece tako da se rastvor
reagensa nalazi iznad udubljenja sa uzorkom. Isparavanjem uzorka stvara se slabo rastvorno jedinjenje na
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povisini plocice §to je moguce pratiti pod mikroskopom. Pored ispitivanog uzorka, test se izvodi istovremeno
i sa standardom kako bi se potvrdila validnost testa. Ova tehnika je korisna pri ispitivanju isparljivih supstanci
koje sadrze aldehidnu i keto gurpu, kao i droge koje se mogu klasifikovati kao primarni i sekundarni amini.
GBH kao ispatrljiva supstance se, takode, moze ispitivati ovom tehnikom. Trecéa tehnika koja uklju¢uje korake
i prve i druge se zasniva na stvaranju isparljivog proizvoda nakon dodatka rastvaraca i reagensa. Tada se u
udubljenje na plocici dodaju ispitivana supstanca, rastvarac i reagens, a isparljivi proizvodi kristaliSu na gornjoj
plocici §to se moze posmatrati direktno pod mikroskopom. Ovaj metod se koristi za steroidne hormone i
barbiturate (na primer, fenobarbital).

Iako je razvijen vedi broj testova koji dovode do stvaranja mikrokristala psihoaktivnih supstanci, u
praksi se koristi samo mali broj. Dobijeni reagensi obi¢no predstavljaju presicene ili zasiene rastvore kako bi
proces kristalizacije bio uspesan, iako je bolje da rastvor bude razblazen kako bi se usporio rast kristala i dobili

kristali pravilnog obika. U nastavku je prikazano nekoliko testova za razlicite supstance.
Zlato(1IT)-hlorid test

Rastvaranjem zlato(I1I)-hlorida u vodi i koncentrovanoj hlorovodonicnoj kiselini dobija se reagens za
dokazivanje kokaina u formi rozeta, odnosno kristala koji se prostiru u svim pravcima a pocinju iz zajednicke
tacke.

Zlato(1IT)-hlorid u fosfornoj kiselini test

Dodatkom koncentrovane fosforne kiseline u prethodno opisani reagens moguce je dokazati
metamfetamin kroz dugacke kristale sa oStrim zavrSetkom ili d-amfetamin kao dugacak kristal sa ravnim
zavrSetkom.

Platina(IV)-hlorid test

Kokain se moze dokazati nakon dodatka reagensa dobijenog rastvaranjem platina(IV)-hlorida u 1 M
hlorovodoni¢noj kiselini. Pri ovom postupku nastaju dugi kristali sa o$trim vrthom.

Natrijum-acetat test

Rastvaranjem natrijum-acetat u vodi i dodatkom u uzorak koji sadrzi heroin nastaju heksagonalne ploce
kao dokaz prisustva ove supstance.

Kalijum-permanganat test

Fenilciklidin se moze dokazati koriSéenje rastvora kalijum-permanganata u vodi i fosfornoj kiselini.
Ovaj test je veoma osetljiv i najbolje je koristiti razblazeni rastvor reagensa. Nastali kristali su ljubicaste boje
oblika H ploce.
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