Sex fall av plotslig dod efter
sniffning av heroin analyserade

Minskad tolerans vid periodiskt missbruk farlig bade vid sniffning och injicering

Sammanfattat

De kanda komplikationerna
till injicering av heroin: bakte-
riell och viral infektion, kollaps
och plétslig doéd, motiverar
missbrukaren att valja andra
metoder att inta drogen.

Under 1997 och 1998 har sex
dodsfall i nara anslutning till
sniffning av heroin observe-
rats.

Tva av dodsfallen gallde tidi-
gare kdnda heroinister, som
hade overgatt till sporadiskt
missbruk. Fyra gallde s k fest-
narkomaner.

Alla var i god kondition, rena
och vélnarda, men dog lika
plotsligt och ovantat som kan
ske efter injicering av heroin.

Blodkoncentrationer av he-
roinmetaboliter var laga.
Samtidig kraftig alkoholpaver-
kan i tre fall och tablettpaver-
kan i tva fall har troligen bidra-
git till dodsfallen.

Periodisk anvandning av dro-
gen medfér att toleransen
sjunker — den gemensamma
riskfaktorn i alla sex dodsfal-
len.

kollaps och dod. Den hastiga injek
tionsdéden uppfattas av bade lekmj
och medicinskt utbildad personal son
en foljd av 6verdosering av drogen. De
ar dock inte alltid sd: ca 2/3 av 489 hg
roinmissbrukare som doétt i néra anslu
ning till heroinintaget under 12-arspe
rioden 1985-1996 i Stockholm hade ¢
lagre blodkoncentration av morfin, he
roinets viktigaste nedbrytningsprodukt
an 0,30 ug/g blod [2], en koncentratio
som anses vara kritisk [3]. Faktorer sof
ar viktiga for »6verdosens», eller snarg
re det ej dverdoserade heroinets, livsh
tande effekt ar sankt tolerans, droger
varierande »renhet» och samtidig ar
vandning av andra droger, mediciner e
ler alkohol [1].

Faran for plétslig dod vid injicering,
och aven radslan for blodsmitta, har v
der de senaste aren lett till alternatz
metoder att inta drogen, sdsom sniffnig
av heroinpulver (»snorting»), heroi
rokning och peroralt intag. Fragan s
dock om dessa metoder verkligen inrZ
bar en minskad fara for kollaps och déz

Sex dodsfall som skett i ndra anslg
ning till heroinsniffning beskrivs hars
med huvudsyftet att analysera de rie
faktorer som kan ha varit av betydels
for heroinsniffningens dodliga utgang.

Tva narkomaner har sjunkit ihop pa
golvet inne pa en offentlig toalett.

Patienter och metoder

Vid rattsmedicinska avdelningen itréffat i anslutning till heroinsniffning.
Stockholm undersoks arligen ett 60-tafv Tabell | framgar att det rér sig om en
heroinrelaterade dodsfall. Majoriteterkvinna och fem man. Fyra av de avlid-
av dessa har sketti samband med heroima var 37—39 ar gamla och tva var betyd-
injektion. Obduktionsundersokningerligt aldre respektive yngre (59 och 26
kompletteras i regel med omfattanddr). Bara tva av de sex var kanda drog-

Heroinmissbruket 6kar i manga lanmikroskopisk undersokning av inre ormissbrukare, som de senaste aren gatt
der [1]. Injicering av drogen ar det ef-gan och med rattskemiska analyser méiver till sporadiskt bruk av heroin, me-
fektivaste sattet att uppna drogpavemvseende pa alkohol, mediciner, opiatedan Gvriga fyra var antingen inte kanda
kan, men medfor risk for 6gonblicklig centralstimulantia, cannabis och andreom narkomaner eller hade uppfattats
droger enligt forekommande indikationsom »festnarkomaner». De var alla val-
som utfors pa rattskemiska avdelningenarda, tva av dem kraftigt dverviktiga,

i Linkoping. Till underlaget hor ocksaoch alla var rena, valskotta och utan nar-
polisrapporter med uppgifter om omkomanstigman sdsom gamla injektions-
standigheter kring dodsfallet och, nar sénarken. Tva av dem kollapsade i an-
JOVAN RAJS | . ar mojligt, sjukhistorier. Samtal med deslutning till sniffningen och dog ome-
professor, rattsmedicinska enheten,iqnas anhériga genomfors ocksa, bl delbart, medan de 6vriga hade lagt sig
institutionen for onkologi-patologi, ey syfte att forbattra informationerefter sniffningen och somnat, fér att se-

Karolinska institutet, Stockholm o gen avlidnes levnadssatt. nare antraffas doda. Aven om narkoti-
ANNA FUGELSTAD kaanamnes saknades for flera av dem,

psykolog, Beroendecentrum Nord, Resultat visades anda vid mikroskopin att fem av

Magnus Huss Kklinik, Karolinska Under 1997 konstaterade vi ett oclsex hade kronisk hepatit, och den sjatte

sjukhuset, Stockholm. under 1998 fem dodsfall dar doden inhade fokal myokardit, forandringar ty-
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Tabell I. Kon, alder, sjukhistora, obduktionsfynd och resultat av rattskemiska analyser pa sex personer som avlidit i omedelbar anslutning till

sniffning av heroin.

Fall Obduktionsfynd Rattskemisk analys av larvensblod
(kon/&lder)  Sjukhistoria BMI* Patologi Heroin?, nug/lg  Alkohol, %0 Annat, ug/g
20 ars narkomani; de senaste 3,0 Paracetamol
aren enbart periodiskt Fokal myokardit 0,006 6-MAM 0,2 Diazepam
heroinmissbruk. Antraffad Akut organstas 0,08 Mo 0,1 Nordiazepam
1 (M/37) dod sittande i en soffa 26,09  Lungvikt1547 g 0,05 Ko 0 0,02 7-aminoflunitrazepam
Hjartforfettning
Kronisk hepatit 0,01 6-MAM
Ej kdnd narkomani. Kollaps i Akut organstas 0,17 Mo
2 (M/39) narvaro av vittnen 31,56  Lungvikt1445¢ 0,03 Ko 2,1 0
0,05 6-MAM
»Festnarkoman». Somnar in Kronisk hepatit 0,20 Mo
3 (K/37) och dor 24,24  Lungvikt1 005g 0,04 Ko 1,8 0
Massiv inandning
av magséacksinnehall
Létt hjarthypertrofi
Kronisk hepatit
Okénd sjukhistoria. Kollaps i Akut organstas 0,06 Mo
4 (M/59) narvaro av vittnen 24,46  Lungvikt1415¢g 0,02 Ko 2,7 0
Massiv inandning
av magséacksinnehall
Kronisk hepatit och 0,06 6-MAM
hjartforfettning 0,16 Mo
Narkotikamissbruk sedan ton- Akut organstas 0,02 Ko
5 (M/26) &ren. Blir trott, somnar och dor 25,96  Lungvikt 1 265 g 0,025 THC® 0,24 0
Hjarthypertrofi
Bronkopneumoni
Okand sjukhistoria. Antraffad Kronisk hepatit 0,9 Citalopram
6 (M/39) dod i sangen 34,28  Lungvikt1189g 0,03 Mo 0 0,1 Desmetylcitalopram

1 Kroppsmasseindex (Body mass index)

2 Heroinets nedbrytningsprodukter: 6-MAM = 6-Monoacetylmorfin, Mo = Morfin, Ko = Kodein

3 Tetrahydrokannabinol

dande pa langrigt narlotikamissbruk.
Hjarthypertrof och hjartférfettning 6
rekom i vardera ta fall.

Alla dog med anmarkningavt |acp
morfinkoncentrationerden hogstaar
bara 0,2Qug/g blod. | fyra &ll pavisades
ocksa 6-monoacetylmant vilket i sin
tur tyder pa att dodaflet intratt inte
alltfor 1ang tid efter heroinsrfifingen.

Tre heroinmissbrukareav ocksa al
koholp&erkade, med s& hadoncent

med anmarkningsrt |acga blodloncen
trationer & drogen. Inget tal omvér-
dos: &emang fran injektionsamind
ning till sniffning av heroin har inte
skyddat dem for &llaps eller for insom
ning efterfoljd a dod. »Festnadma
ni» och sporadisk aéndning & heroin
forefaller snarare ara riskbktorer an
skydd for kollaps och déd genom attto
leransen ar lag. Inte heller synesdag
doser/loncentrationer ara skddande,

rationer som 1,8-2,7 promille, medamsynnerhet om man sfér under péer-

en hade 1&g blodatholkoncentration
men ocksd ar cannabispéerkad: in
andning & uppkastningr orsakade
hans dod, precis somanvfallet fér man
nen med 2,7 promille atkol. De &ri-
ga tva, som inte ar alloholp&erkade,
var daremot tablettpé@rkade (&Il 1
och 6), men hade inte hellergrdoserat
[4]. | minst tre &ll var lungorna kraftigt

akut stasade, ett karakteristiskt fynd viding &r mgjligt, men — drogen beharska%

obduktion & personer som plotsligva
lidit i samband med intk@ends injice
ring a heroin.

Diskussion
Fynden ar nedslaendexsgilnarda,
ej nedgngna méannisk, som antingen

kan a alkohol, cannabis eller tabletter
Heroinsnifarnas plotslig dod skiljer
sig knappast fran injektionsmissbrukar
nas, villet framg@r av den erérenhet

som vi samlat under aren genom kart
laggning & riskfaktorer for heroin g,

ing blood morphine concentrations in har
cotic addicts. J Forensic Sci 1977; 22: 718-
24.
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Summary

Six cases of sudden death

after snorting heroin are analyzed
Low tolerance in periodic abuse

a danger both in snorting and injecting
Jovan Rajs, Anna Fugelstad
Lakartidningen 2000; 97: 1834-5.

Heroin injection entails a risk of infection

d can result in sudden collapse and death.

dodshll [2]. Dosera, det kan man larapuring the past few years alternative routes of
sig, forsiktig kan manara med tandkpa heroin use have been introduced. During

infektion, slkdta sin fysik och &sthalt

man &nda inte.

1997-1998 we observed six deaths which oc
rred suddenly following heroin snorting.

hese victims were all temporary drug users in
good health and physical condition. They all

died with low morphine concentrations; how
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risk of sudden death as injection.
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