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АНОТАЦІЯ

Мета роботи. Аналіз наукової інформації щодо токсикокінетики і 
токсикодинаміки, методів виявлення та ідентифікації окремих синтетичних 
катінонів.
Матеріали і методи. Синтетичні катінони є однією з найчисельніших і 
найпоширеніших груп серед «дизайнерських наркотиків». У дослідженні 
було використано дані наукових публікацій за пошуком в PubMed та Google 
Scholar, а також інформацію з веб-сторінок державних установ, залучених 
до систем контролю та ідентифікації сполук, що контролюються: Управління 
ООН з наркотиків і злочинності (UNODC); Європейського центру моніторингу 
наркотиків і наркоманії (EMCDDA); Всесвітньої організації охорони здоровʼя 
(ВООЗ); Національної інформаційної системи криміналістичної лабораторії 
(NFLIS); програми Управління з боротьби з наркотиками (DEA); Системи 
раннього попередження EMCDDA (EWS).
Результати й обговорення. За результатами огляду даних літератури, 
катінони – група речовин, які є однією із причин токсикологічного 
напруження в Україні. Отруєння катінонами є викликом при їхній клінічній 
та лабораторній діагностиці в лікульно-профілактичних закладах. Такі 
отруєння складно діагностувати при медичному огляді пацієнтів у стані 
наркотичного сп’яніння, внаслідок чого важко вибрати тактику лікування. 
За даними відповідних органів, в Україні часті отруєння «дизайнерськими 
наркотиками» спричинили такі катінони: α-PVP, MДПВ та мефедрон. 
Застосовують катінони в різний спосіб: інтраназально, перорально, 
внутрішньовенно і внутрішньом’язово, ректально. У метаболізмі 
задіяно цитохром Р450, поряд із можливими іншими процесами, як-от – 
дезамінування, дезалкілування, відновлення, утворення глюкоронідів і 
сульфатних кон’югатів. Вивчення метаболітів є важливим з огляду на їх 
виявлення в подальшому при аналізі біологічного матеріалу.
Висновки. При сучасному стані забезпечення вітчизняних лабораторій 
для виявлення та достовірної ідентифікації катінонів як речовин-отрут 
рекомендовано застосовувати тонкошарову хроматографію в різних 
системах розчинників із обов’язковим детектуванням двома реагентами: 1 % 
ацетоновий розчин нінгідрину та реактив Драгендорфа за Муньє.
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Вступ. Зростання числа нових синтезованих по-
тенційно небезпечних психоактивних речовин та їх-
ній неконтрольований обіг є серйозним викликом для 
суспільного здоров’я. До таких речовин належить 
група «дизайнерських наркотиків», обіг яких відбува-
ється паралельно з обігом «традиційних наркотиків». 
До таких речовин належать катінони – похідні алка-
лоїду, які виявили в африканському чагарнику Catha 
Edulis. При відновленні ефедрину утворюється мет-
амфетамін, а при окисненні – β-кето-похідне метам-
фетаміну – ефедрон (меткатінон). Тому і «нові синте-
тичні катінони» за своєю будовою є похідними феніл-
алкіламінів: амфетамін, метамфетамін та метиленді-
окси похідні амфетамінів [1, 2]. 

У 2004 р. вперше синтетичні катінони (метилон, 
мефедрон) виявили в Європі у біологічному матеріа-
лі пацієнтів. Відтоді було ідентифіковано 103 нових 
катінони, з них 26 – у 2015 році. Синтетичні катінони, 
як правило, пропонують підпільні виробники як «за-
конні» замінники стимуляторів, зокрема амфетаміну, 
метилендіоксиметамфетаміну та кокаїну. Цю групу 
речовин зазвичай поширюють у вигляді порошків чи 
таблеток. Нерідко їх реалізують під жаргонними 
назва ми «солі для ванн» або «вітамінні добавки». 
Якщо речовина діє в мікрограмах, то її наносять на 
марки. У 2016 р. в країнах Європейського Союзу най-
частіше виявляли такі речовини цієї групи: 1-феніл-2-
(1-піролідиніл)пентан-1-он, мефедрон, 3-хлор-
меткатінон, 4-метил-l-N,N-диметилкатінон та мета-
федрон [3].

Тонкошарова хроматографія – основний метод ви-
явлення та ідентифікації речовин, які контролюють-
ся, в токсикологічних лабораторіях України. Подіб-
ність хімічної структури різних представників групи 
фенілалкіламінів створює серйозні труднощі при їх-
ньому виявленні. По-перше, відмінність між пред-
ставниками зводиться до варіацій обмеженого кола 
замісників та їхнього положення у бензиновому циклі 
фенілалкіламіну. По-друге, ці замісники мало відріз-
няються за своїми ліпофільними властивостями, 
внаслідок чого препарати мають подібні параметри 
хроматографічної рухливості, що не дає змоги надій-
но їх ідентифікувати, а реактиви, рекомендовані для 
їхнього виявлення, дають з ними подібні забарвлен-
ня [4]. Таким чином, актуальним є всебічне вивчення 
цієї групи психотропних речовин.

Мета роботи – аналіз наукової інформації щодо 
токсикокінетики і токсикодинаміки, методів виявлен-
ня та ідентифікації окремих синтетичних катінонів.

Матеріали і методи. Синтетичні катінони – одна з 
найчисленніших і найпоширеніших груп серед «ди-
зайнерських наркотиків». У дослідженні було вико-
ристано дані наукових публікацій за пошуком в 
PubMed та Google Scholar, а також інформацію з веб-
сторінок державних установ, залучених до систем 
контролю та ідентифікації сполук, що контролюють-
ся: Управління ООН з наркотиків і злочинності 

(UNODC); Європейського центру моніторингу нарко-
тиків і наркоманії (EMCDDA); Всесвітньої організації 
охорони здоровʼя (ВООЗ); Національної інформацій-
ної системи криміналістичної лабораторії (NFLIS); 
програми Управління з боротьби з наркотиками 
(DEA); Системи раннього попередження EMCDDA 
(EWS).

Результати й обговорення. Структура катіно
нів. Синтетичні катінони – це бета-кето-фенентила-
міни, схожі з амфетаміном, метамфетаміном та 
3,4-метилендіокси-N-метамфетаміном за структурою 
та механізмом дії. Ряд синтетичних катінонів перебу-
ває під міжнародним контролем, зокрема мефедрон, 
метилендіоксипіровалерон та метилон. Жодна з цих 
речовин нині не дозволена для застосування в меди-
цині [4].

Першими та найбільш відомими «дизайнерськи-
ми» продуктами стали мефедрон (4-метилметкаті-
нон, 4-MMC) та метилендіоксипіровалерон (MDPV). 
Синтетичні катінони хронологічно поділяють на каті-
нони першого та другого покоління. До катінонів пер-
шого покоління належать: мефедрон, MDPV, мети-
лон, нафірон, флефедрон, метедрон та бутилон. До 
катінонів другого покоління – пентилон, пентедрон, 
4-MEC, 4-MePPP, α-PVP та інші [4, 5] (табл.).

За зовнішнім виглядом синтетичні катінони – крис-
тали білого, бежевого чи коричневого кольору [6].

Найчастіше їх синтезують та пакують в Китаї та/
або Індії для подальшого продажу на європейському 
ринку [7]. Поширення вживання синтетичних катіно-
нів у країнах Європи та США є достатньо сталим 1,5 
– 2 % [8]. В Україні зафіксовано поширення α-PVP, 
MДПВ та мефедрон [9–11] (рис. 1).

Токсикокінетика – шляхи надходження, аб
сорбція організмом, метаболізм, розподіл/нако
пичення, виведення

Синтетичні катінони частіше приймають двома 
способами: інтраназально ‒ шляхом вдування по-
рошку через ніс і шляхом ковтання, зокрема, після 
попереднього обгортання цигарковим папером [12]. 
Діапазон одноразового вживання коливається від 
кількох міліграмів до більше 1 г [13] залежно від 
умовної чистоти наркотика [12]. На сьогодні також 
описано ректальне введення, натирання ясен, інга-
ляція та внутрішньом'язове або внутрішньовенне 
введення [14, 15]. Споживачі мефедрону відзнача-
ють, що психотропний ефект настає після інтрана-
зального застосування через 10–20 хв з очікуваною 
тривалістю дії приблизно 1–2 години, після проковту-
вання ‒ через 15–45 хв з тривалістю 2–4 години [14].

Мефедрон при прийманні всередину швидко 
всмоктується та розподіляється в організмі, його 
ефект розпочинається вже за 15–45 хв після вживан-
ня, максимальна концентрація препарату спостеріга-
ється впродовж 1–2 години після приймання. Точна 
біодоступність препарату не встановлена. Мефе-
дрон добре проникає через гематоенцефалічний 
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Таблиця
Синтетичні катінони

Загальноприйнята назва Хімічна назва

α-PVP 1-феніл-2-(1-піролідиніл)пентан-1-он

Бензедрон 4-метил-N-бензилкатінон

Бупропіон 3-хлор-N-трет-бутилкатінон

Бутилон, βk-MBDB 1-(1,3-бензодіоксол-5-іл)-2-(метиламіно)-бутан-1-он

Еутілон, βk-EBDB 1-(1,3-бензодіоксол-5-іл)-2-(етиламіно)-бутан-1-он

Флефедрон, 4-FMC 4-фторметкатінон

Метилендіоксипіровалерон, МДПВ 1-(1,3- бензодіоксол-5-іл)-2-(1-піролідиніл)-пентан-1-он

Мефедрон, 4-MMC 4-метилметкатінон

Меткатінон 2-(метиламіно)-1-фенілпропан-1-он

Метедрон, βk-PMMA п-метоксиметкатінон

N-метилмефедрон 4-метил-N,N-диметилкатінон

4-MEC 4-метил-N-етилкатінон

2-MMC 2-метилметкатінон

3-MMC 3-метилметкатінон

Метилон, βk-MDMA 1-(1,3-бензодіоксол-5-іл)-2-(метиламіно)-пропан-1-он

Нафірон 1-(2-нафталеніл)-2-(1-піролідиніл)-пентан-1-он

4-TFMMC 4-трифторметилметкатінон

α-PVP 

Мефедрон 

МДПВ

Рис. 1. Хімічна структура катінонів: α-PVP, МДПВ, мефедрону.
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барʼєр. Метаболізується препарат у печінці з утво-
ренням кількох активних метаболітів. Виводиться 
препарат з організму переважно з сечею у вигляді 
метаболітів. Період напіввиведення мефедрону 
складає 2,2 години, період напіввиведення метаболі-
тів препарату складає 5–8 годин (рис. 2) [16, 17].

Мефедрон метаболізується трьома шляхами пер-
шої фази біотрансформації [18] з участю цитохрому 
P450. Він може бути деметильований до первинного 
аміну (сполука 2), кето-група може бути відновлена (3) 
або метильна група може бути окиснена (4, 6). Вважа-
ють, що надалі речовини 5 і 6 зазнають другої фази 
біотрансформації, а саме кон’югації з глюкуроновою 
кислотою та сульфатної кон’югації, що призводить до 
утворення гідрофільних глюкуронідів і сульфатів, які 
потім виділяються через нирки або кишківник [18].

Порівнюючи дані щодо метаболізму пролінтану та 
МДМА, можна припустити основні напрямки метабо-
лізму МДПВ.

Перший шлях – це окиснення піролідинильного за-
місника в положенні 2 з утворенням лактамного цик-
лу або його дециклізація аналогічно до метаболізму 
пролінтану [19]. Другий напрямок – дезалкілування 
метилендіокси-замісника в бензеновому кільці, з на-
ступним метилюванням гідроксигрупи в положенні 3, 
а також утворення конʼюгатів для даної групи мета-
болітів. Можливі також гідроксилювання алкільного 
ланцюга та окисне дезамінування [20]. На рисунку 3 
наведено метаболіти, ідентифіковані в сечі пацієнтів.

Виявлення власне α-PVP та його метаболіту (або 
двох метаболітів при невеликій концентрації незміне-

 
 Рис. 2. Схема метаболізму мефедрону.

ного α-PVP) підвищує достовірність результатів ана-
лізу. Виявлення виключно незміненого α-PVP слід ви-
знати недостатнім, оскільки відсутність метаболітів 
свідчить про можливе забруднення проби (рис. 4).

Частина метаболітів виділяється із сечею у формі 
глюкуронідів та сульфатів [21–23]. 

Досконале вивчення метаболізму заборонених ре-
човин підвищує вірогідність їхнього виявлення в біо-
логічному матеріалі.

Часто катінони вживають з алкоголем, тютюном, 
MДMA, гашишем та кокаїном (>80 % випадків зафік-
сованих отруєнь) [13]. Пацієнти відділення реаніма-
ції, госпіталізовані з діагнозом передозування мефе-
дроном, приймали кілька наркотичних речовин [25]. 
Ці поєднання ускладнюють діагностику отруєння і лі-
кування.

Токсикодинаміка
Традиційних наркотиків зі стимулювальною дією, 

такі, як кокаїн, метамфетамін, амфетамін та МДМА 
впливають на нейромедіатори моноаміну ‒ допамін, 
норадреналін та серотонін. Багато синтетичних каті-
нонів має аналогічний вплив на ці нейромедіатори: 
так вони імітують дію традиційних стимуляторів.

Синтетичні катінони є потужними інгібіторами зво-
ротного захоплення серотоніну, а також дофаміну та 
норадреналіну. Селективність змінюється від однієї 
речовини до іншої [30].

Ці речовини можна поділити на три групи [31]: ко-
каїноподібний тип ‒ MДMA змішаного типу (мефед-
рон, метилон, етилон, бутилон і нафірон): неспеци-
фічне інгібування зворотного захоплення моноамінів 
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 Рис. 3. Схема метаболізму МДПВ.

(діастереомери)

Глюкурування 

 
Рис. 4. Схема метаболізму α-PVP.
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(дофаміну) приблизно в пʼять разів більше, ніж серо-
тоніну. Усі речовини, крім нафірону, сприяють вивіль-
ненню серотоніну. Мефедрон сприяє вивільненню 
дофаміну; метамфетаміноподібний тип (катінон, 
флефедрон і меткатінон): ці речовини селективно ін-
гібують зворотне захоплення дофаміну та норепі-
нефрину та стимулюють вивільнення дофаміну; піро-
лероноподібний тип (піралерон, MДПВ): селективно 
інгібують зворотне захоплення катехоламінів, не 
сприяють звільненню моноамінів. Флефедрон, ме-
федрон та меткатінон є агоністами 5HT2А-рецептора. 
Гематоенцефалічний барʼєр високопроникний для 
мефедрону та MДПВ. 

Тривалість дії синтетичних катінонів у середньому 
становить від 3 до 6 годин. Клінічна картина сп’яніння 
характеризується фізичною активністю, підвищен-
ням працездатності, покращенням настрою, змен-
шенням апетиту. У низці випадків приймання супро-
воджується розвитком галюцинаторно-параноїдного 
синдрому. Спостерігається розвиток різноманітних 
соматоневрологічних розладів – інфаркту міокарда, 
геморагічного та ішемічного інсультів, миготливої 
аритмії, пароксизмів шлуночкової тахікардії, епілеп-
тичного статусу, гострої ниркової недостатності, се-
ротонінового синдрому зі злоякісною гіпертермією, а 
також існує висока ймовірність розвитку психофізич-
ної залежності. При вживанні синтетичних катінонів 
спостерігається збільшення енергії, активізація спів-
чуття і відкритості, збільшення лібідо [13], ейфорія, 
збільшення рухової активності, балакучість, 
зʼявляється потреба пересуватися і щось робити, по-
ліпшення настрою, зменшення ворожості, наявність 
ясного мислення, посилене сприйняття музики [14, 
24], одночасно – збільшення потовиділення, непри-
ємний запах тіла, серцебиття, нудота і блювання, го-
ловний біль, мʼязові посмикування, запаморочення і 
короткочасна втрата памʼяті [25]. Рідко розвивається 
непритомність, зміна сегмента ST та міокардит [26]. 
Психотичні зміни після приймання «солей для ванн» 
включають параною зі слуховими та візуальними га-
люцинаціями [27], які можуть зберігатися до 4 тижнів. 
Здебільшого інтоксикації перебігають із психотични-
ми ознаками, що є наслідком вживання MДПВ [26].

Способу подолання залежності від даних психо-
стимуляторів не існує [28, 29].

Наслідки вживання синтетичних катінонів за 
звітами спеціалізованих медичних установ

Кардіоваскулярні, психіатричні та неврологічні 
синдроми та симптоми – найбільш поширені побічні 
дії синтетичних катінонів.

Найхарактерніший симптом – збудження, яке роз-
вивається від помірного до тяжкого психозу, що пот-
ребує медикаментозної седації. Ретроспективні дані, 
отримані від Британської інформаційної служби 
отрут, свідчать, що 28 % випадків передбачуваної ін-
токсикації, спричиненої синтетичними катінонами, 
супроводжувалися збудженням і агресією [8]. У клі-

нічній серії з 72 пацієнтів, які надійшли до Лондон-
ського відділення реанімації з підозрою на інтоксика-
цію синтетичними катінонами, 39 % перебували у 
стані збудження. У 9 із них було лабораторне під-
твердження вживання мефедрону [32]. У ретроспек-
тивному огляді відомостей, отриманих від Шотланд-
ського відділення реанімації, збудження також було 
названо найпоширенішим симптомом [33]. Дослі-
дження, проведені США, вказують на наявність по-
рушення у 66 % випадків інтоксикацій, спричинених 
синтетичними катінонами [34]. 

Ускладнення, пов'язані з серцево-судинною сис-
темою, знаходяться на другому місці після збу-
дження та становлять, за різними даними, від 25 до 
30 %. Труднощі в отриманні достовірної інформації 
зумовлені тим, що не завжди вдається визначити 
речовину, яка спричинила інтоксикацію, або інток-
сикація виникла внаслідок приймання кількох речо-
вин [27, 32]. 

Гіпонатріємія ‒ ускладнення, яке часто виникає 
внаслідок вживання MДMA. Вважають, що вона є на-
слідком гіпергідратації, яку спричинила наркотико-
асоційована секреція вазопресину [35]. Не до кінця 
зрозуміла роль синтетичних катінонів у змінах балан-
су натрію і води, що виникають в організмі. У літера-
турі докладно описано три випадки гіпонатріємії 
внас лідок інтоксикації синтетичними катінонами. У 
всіх трьох випадках у результаті аналізів було іденти-
фіковано мефедрон, тоді як MДMA не було виявлено.

Методи виявлення та схема аналізу катіно
нів

Стрімкий розвиток ринку синтетичних наркотиків, 
особливо завдяки безпрецедентному числу різних за 
структурою небезпечних психоактивних речовин, 
ознаменував складний момент в аналітичній практи-
ці. Подібність хімічної структури катінонів, яка позна-
чається ідентичністю і/або аналогічністю психоактив-
ної дії, кидає виклик роботі фахівців з аналітичної 
токсикології. 

Аналіз катінонів як речових доказів, які вилучали 
працівники правоохоронних органів, розроблений 
досить добре [36]. Він складається з двох етапів: по-
переднього та підтверджувального. Для попередньо-
го аналізу використовують метод хроматографії в 
тонкому шарі сорбенту, дериватизуючи їх розчином 
нінгідрину, що дає змогу встановити групову прина-
лежність речовин із подальшою підтверджувальною 
ідентифікацією речовини за допомогою хроматогра-
фічних методів із мас-спектрометричним детектуван-
ням.

Етапи якісного аналізу біологічного матеріа-
лу (сечі): 

1. Попереднє дослідження (імуноферментний 
аналіз (ІФА), ТШХ-скринінг). Результат «так» ‒ «ні». 
Висновки – виявлено групу речовин або не виявлено.

Необхідним етапом для попереднього виявлення 
заборонених катінонів є використання ІФА. Напри-
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клад, використання тест-систем «Wondfo®» 
(Guangzhou Wondfo Co., Ltd., N8 Lizhishan Road, 
Science Citi. Luongang District, Guangzhou, P.R. China, 
510663) виробництва Китаю, для виявлення α-PVP, 
МDPV та мефедрону, які використовуються для ток-
сикологічного аналізу в клініко-діагностичних лабо-
раторіях України. Цей метод дає достаньо селективні 
результати відповідно до цільових речовин і запобі-
гає отриманню хибно позитивних результатів на при-
сутність заборонених фенілалкіламінів (амфетамін, 
метамфетамін). Негативні результати приймаються 
як остаточні, а позитивні – вимагають проведення 
підтверджувального дослідження більш селективни-
ми методами [37].

2. Дослідження для підтвердження виявлених ре-
човин передбачає або перехід на затверджену мето-
дику [38], або розробку методики експертом.

Основна вимога до аналізу – це надійність вияв-
лення. Для її забезпечення необхідно дотримуватися 
таких вимог: специфічність процедури підготовки 
проби і підвищення селективності методу ідентифіка-
ції.

Труднощі ідентифікації катінонів у біологічних рі-
динах (сечі) полягають у складності об’єкта дослі-
дження, а саме присутності поряд із катінонами ін-
ших сполук, зокрема [24, 25, 39]:

– лікарські засоби, які є похідними фенілалкіламі-
нів; 

– заборонені похідні фенілалкіламінів, які мають 
аналогічні до катінонів функціональні групи; 

– лікарські засоби – похідні катінонів, наприклад 
«Бупринол», який використовується як антидепре-
сант і засіб для лікування нікотинової залежності (в 
тому числі і в Україні).

Для ізолювання катінонів з біологічних рідин люди-
ни використовують рідинно-рідинну екстракцію. На-
явність у структурі катінонів первинної, вторинної чи 
третинної аміногруп зумовлює основні властивості, 
тому для аналізу використовують «лужну» витяжку, 
отриману шляхом екстракції органічними розчинни-
ками з лужного середовища [40].

Газо-рідинна та високоефективна рідинна хрома-
тографія з мас-детектуванням дає змогу ідентифіку-
вати не тільки нативну речовину, але й її метаболіти 
[21].

Здебільшого в токсикологічних лабораторіях для 
ідентифікації катінонів успішно застосовують метод 
тонкошарової хроматографії, він є досить чутливим 
та селективним відносно наркотичних та психотроп-
них речовин. Проте й при застосуванні цього методу 
необхідно враховувати деякі моменти. По-перше, 
для попереднього встановлення групової приналеж-
ності найближчих за структурою до катінонів заборо-
нених фенілалкіламінів використовують як проявник 
1 % ацетоновий розчин нінгідрину. Цей реактив дає 
змогу виявляти речовини з первинною та вторинною 
аміногрупами, але не всі катінони мають у своєму 

складі такі групи (наприклад, α-PVP, МДПВ). Як про-
явник для речовин з третинною аміногрупою в токси-
кологічному аналізі використовують реактив Драген-
дорфа за Муньє. Це призводить до додаткових труд-
нощів, бо багато токсикологічно важливих речовин 
основної природи виявляють саме за допомогою 
цього реактиву. Перелік цих речовин, який базується 
на даних літератури, достатньо значний: лідокаїн, 
ондансетрон, каризопродол, циклобензоприн, мета-
карбомол, гідроксизин, квентіапін, хлорфенамін, док-
силамін, кокаїн, клонідин, тропікамід, циклопентолат 
тощо [41–44]. Тому виявлення катінонів можливе 
лише при використанні двох реактивів-проявників 
(1 % ацетонового розчину нінгідрину та реактиву 
Драгендорфа за Муньє) та обов’язковому хромато-
графуванні у декількох системах розчинників. Насам-
перед треба застосовувати системи розчинників, ре-
комендовані Міжнародним комітетом із систематич-
ного токсикологічного аналізу [45], а також системи 
розчинників, до складу яких не входять такі модифі-
катори, як 25 % розчин аміаку або діетиламін, а хро-
матографічне розділення досягається за рахунок 
певних співвідношень полярних та неполярних ком-
понентів рухомої фази [39, 46]. В останніх катінони 
будуть мати некорелюючі параметри хроматографіч-
ної рухливості щодо перших. Для подальшого дослі-
дження, з метою виявлення конкретного катінона, 
необхідно використовувати допоміжні реактиви-про-
явники, такі як реактив Манделіна та реактив Маркі, 
за допомогою яких можна відрізнити, наприклад, 
МДПВ (наявність метилендіокси-групи), від інших ка-
тінонів [46]. 

Ідентифікація катінонів методом ТШХ передбачає 
порівняння хроматограм, отриманих для аналізу та 
речовини стандарту в межах одного і того ж або по-
слідовних експериментів. Тому ідентифікація катіно-
нів можлива за наявності стандартів як самих речо-
вин, так і їхніх метаболітів. Відповідні міжнародні ор-
ганізації підкреслюють важливість використання 
стандартів для вірогідного аналізу контрольованих 
речовин у біологічному матеріалі людини. Наразі 
спостерігається незабезпеченість компетентних ла-
бораторій стандартними зразками контрольованих 
речовин. Більшість національних компетентних орга-
нів не розробила жодних вимог щодо здійснення по-
ставок таких речовин. Частині урядів підпорядковані 
обмежені структури, метою яких є розвиток міжуста-
новчої співпраці, хоча і вони мають суттєві перепони, 
які здаються виправданими запобіжниками, як-от: 
організація поставок, отримання дозволів у націо-
нальних компетентних органів, митне оформлення 
та витрати [47].

Деякі нормативні документи (ДСТУ ISO 
15189:2001) пропонують альтернативні підходи: 
якщо немає доступних програм міжлабораторних по-
рівнянь, лабораторія повинна розробити інші підходи 
і надати об’єктивні докази для визначення прийнят-
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ності результатів дослідження [48]. Цей механізм по-
винен використовувати відповідні матеріали:

– сертифіковані референтні матеріали (атестовані 
матеріали для порівняння, зразки);

– раніше досліджені проби;
– матеріали з музею;
– проби, отримані шляхом обміну з іншими лабо-

раторіями;
– контрольні матеріали, які регулярно досліджу-

ються у програмах міжлабораторних досліджень.
Для реалізації цього підходу необхідні: 1) створен-

ня бібліотек спектрів (у ближній інфрачервоній, ульт-
рафіолетовій і видимих ділянках), бібліотек «хрома-
тографічних відбитків» у газовій, високоефективній 
рідинній, високоефективній тонкошаровій хромато-
графії з денситометричною оцінкою; 2) співпраця ла-
бораторій, які застосовують в своїй практиці 
об’єктивні підтверджувальні методи аналізу, такі, як: 
газова і високоефективна рідинна хроматографія з 
мас-детектуванням.

Висновки. 1. За даними відповідних органів, в 
Україні часті отруєння «дизайнерськими наркотика-
ми» спричинили такі катінони: α-PVP, MДПВ та мефе-
дроном.

2. Застосування катінонів здійснюють у різний спо-
сіб: інтраназально, перорально, внутрішньовенно і 
внутрішньом’язово, ректально. У метаболізмі задіяно 
цитохром Р450, поруч із можливими іншими проце-
сами, як-от – дезамінування, дезалкілування, віднов-
лення, утворення глюкоронідів і сульфатних 
кон’югатів. Вивчення метаболітів є важливим з огля-
ду на їх виявлення в подальшому при аналізі біоло-
гічного матеріалу.

3. Тривале вживання катінонів супроводжується 
розладами з боку центральної нервової, серцево-су-
динної і сечовидільної систем. Існує висока ймовір-
ність розвитку психофізичної залежності, про ліку-
вання якої немає достатньої інформації. 

4. При сучасному стані забезпечення вітчизняних 
лабораторій для виявлення та достовірної ідентифі-
кації катінонів як речовин-отрут слід рекомендувати 
застосування тонкошарової хроматографії в різних 
системах розчинників із обов’язковим детектуванням 
двома реагентами: 1 % ацетоновий розчин нінгідрину 
та реактив Драгендорфа за Муньє.
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SYNTHETIC CATHINONES: STRUCTURE, TOXICODYNAMICS, TOXICOKINETICS, 
TOXICOLOGICAL ANALYSIS
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Kharkiv National Medical University, Ministry of Health of Ukraine1

Educational and Scientific Medical Institute, National Technical University «Kharkiv Politechnic Institute»2
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ovchorna@i.ua

The aim of the work. To conduct a critical analysis of scientific information regarding the need to study toxicological 
properties, toxicokinetics and detection methods of synthetic cathinones.
Materials and Methods. To conduct a comprehensive scientific study, the authors used online databases: PubMed 
and Google Scholar, as well as information from the web pages of government agencies involved in the control and 
identification systems of the compounds under investigation: the United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC); 
the European Monitoring Center for Drugs and Drug Addiction (EMCDDA); World Health Organization (WHO); National 
Forensic Laboratory Information System (NFLIS); Drug Enforcement Administration (DEA) programs; EMCDDA Early 
Warning Systems (EWS).
Results and Discussion. According to the results of the review of literature data, the substances under consideration 
(cathinones) are one of the components of the general toxicological stress faced by modern people in Ukraine. The 
wide distribution of drug poisonings, which were not encountered before, presents certain difficulties for doctors related 
to clinical and laboratory diagnosis, as well as to the treatment of patients and medical examination for the state of drug 
intoxication. A sharp increase in the number of poisonings, including fatal ones, where cathinones occupy a significant 
place among others, increases the importance of detecting these substances.
Conclusions. Most of the illicitly developed synthetic cathinones can be considered analogues manufactured to replace 
controlled compounds, the use of which has decreased as a result of legislative measures. They may become more 
widespread in the future and may pose a significant threat to human health and life. That is why it is so important to develop 
methods of analytical toxicology of new compounds.

Key words: psychotropic substances; synthetic cathinones; α-PVP; mephedrone; MDPV; chromatography in thin layers 
of sorbent.
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