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(Eingegangen am 25. Juli 1975)

Alkohol und Coffein, die beiden wichtigsten GenuBmittel unseres Kul-
t‘:lrkreises, unterscheiden sich in ihrer pharmakologischen Wirkung grund-
sdtzlich. Wihrend Alkohol eine zentral dampfende Wirkung besitzt, wirkt
Cpﬂ?ein zentral erregend. Aus diesem Grunde wird immer wieder versucht,
€ine durch Alkohol ausgeldste zentrale Leistungsminderung durch Coffein
bzw, Kaffee zu kompensieren. Die Tasse Kaffee als AbschluB} eines feucht-
fréhlichen Abends soll dabei vor allem die durch Alkohol beeintrachtigte
Fahrtiichtigkeit wiederherstellen. Elbel und Schleyer haben jedoch bereits
1957 auf Grund der damals vorliegenden Literatur festgestellt, daB Coffein
»Zur Wiederherstellung der zur sicheren Fiihrung eines Kraftfahrzeuges
Notwendigen Fihigkeiten durchaus ungeeignet ist“. Sie schreiben in ihrem
Buch weiterhin, daB} Coffein den Verlauf der Blutalkoholkurve nicht we-
Sentlich beeinfluBt, bedauern aber die geringe Zahl tierexperimenteller
Untersuchungen iiber den EinfluB von Coffein auf die Resorptions- und
Verteilungsphase des Alkohols.

Wir stieBen auf das vorliegende Problem bei einer Untersuchung, in
der es yns um die toxischen Wechselwirkungen zwischen Coffein und Al-
kohol ging (4). Dabei stellten wir, zZunichst als Nebenbefund, fest, daf
Coffein bei Ratten die Pharmakokinetik des Athylalkohols erheblich ver-
andert (Abb. 1). Wir verabfolgten minnlichen Wistar-Ratten 4,8 g/kg
Athanol oral und erhielten Blutalkoholkonzentrationen zwischen 1,5 und
1,7 %0, Erhielten die Tiere 15 min vor Alkohol oral Coffein in Dosen zwi-
Schen 10 und 100 mg/kg, so lagen die Blutalkoholspiegel signifikant nied-
k

*) Vortrag auf dem VII, Internationalen Wissenschaftlichen Kollogquium iiber

affee, Hamburg 1975.
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Abb. 1. Blutalkoholkonzentrationen bei Ratten nach oraler Applikation von

48 g/kg Athanol. @-@: Kontrollen (Applikation von 10 ml/kg 0,9%iger Koch-

salzlésung 15 min vor Athanol). O-O Orale Vorbehandlung mit 10-100 mg/kg

Coffein 15 min vor Athanol. Es handelt sich um Mittelwerte (¥ * sz) aus je

6-8 Versuchen. *: Statistisch signifikanter Unterschied zum gleichzeitigen Wert

der Kontrolltiere (p < 0,05). Aus: Siegers et al. (1972), veriéffentlicht mit Erlaub-
nis der North-Holland Publishing Company.

riger als in der Kontrollgruppe ohne Coffein. Dieser Effekt war dosis-
abhingig und bereits nach 10 mg/kg Coffein statistisch signifikant.

In weiteren Untersuchungen gelang es uns, den Mechanismus dieser
Coffeinwirkung aufzukliren. Wir fanden, daB Coffein die Pharmakokinetik
von Athanol unbeeinfluBft 1i8t, sofern der Alkohol intravends appliziert
wird. Die depressorische Wirkung des Coffeins auf den Blutalkoholspiegel
mufBite deshalb auf einer verminderten bzw. verzdgerten Resorption des
Alkohols beruhen. Da mit den Fizes weder bei den Kontrollen noch bei
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Abb. 2. Migen von Ratten 6 Stunden nach oraler Applikation von 2,4 g/kg Al-
kohol. Links: Applikation von 100 mg/kg Coffein oral 15 min vor Alkohol;
rechts: Kontrollversuch mit Alkchol ohne Coffein.
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den coffeinbehandelten Ratten meBbare Alkoholmengen ausgeschieden
Wurden, muBte der Alkohol im Magen-Darm-Trakt zuriickgeblieben sein.
Bei ngherer Untersuchung fanden wir, dal die MAgen der mit Coffein und
Alkohol behandelten Ratten auch noch nach 6 Stunden erheblich stirker
gefiillt waren als die der nur mit Alkochol behandelten Tiere (Abb. 2).
Weitere Untersuchungen zeigten, daB in diesen Migen wesentlich mehr
Alkohol enthalten war als in denen der Tiere, die Alkohol ohne Coffein
ekommen hatten. Coffein hemmt also bei Ratten die Magenentleerung
und verzdgert hierdurch die iiberwiegend im Diinndarm erfolgende Alko-
olresorption. Dieser Effekt ist eine Folge der relaxierenden Wirkung des
Coffeins auf die Magenmuskulatur.
__Wir haben uns nun gefragt, ob Coffein auch beim Menschen eine dhn-
liche Wirkung hat. Nicht nur unsere tierexperimentellen Befunde, sondern
uch die Untersuchungen von Griiner und Federlin (1965/66) deuteten auf
fIne solche Mbglichkeit hin; denn diese Autoren injizierten miinnlichen
robanden 25 min nach einem Alkoholtrunk 250 mg Coffein subkutan und
Sahen daraufhin eine voriibergehende Senkung der Blutalkoholspiegel.
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Abb, 3. Blutalkohol- und Plasmacoffeinkonzentrationen mi#nnlicher Probanden
Nach oraler Gabe von 1 g/kg Athanol und Vorbehandlung mit 400 mg Coffein
bzw. Placebo. Es handelt sich um Mittelwerte (¥ * sz) aus je 6 Versuchen.
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Auch wir unternahmen unsere Versuche an ménnlichen Probanden.
Diese erhielten nach einem standardisierten Mittagessen entweder 400 mg
Coffein oder im Kontrollversuch ein Placebo. Die Hiilfte der Probanden
bekam im ersten Versuch Coffein, die andere als erstes Placebo. Beide
Versuche wurden an denselben Probanden im Abstand von 3 Tagen vor-
genommen. Wir benutzien dabei die Anordnung des Doppelblindversuches,
d. h., weder Probanden noch Untersucher waren iiber die Identitit der
applizierten Tabletten orientiert. Eine Stunde spiter tranken die Proban-
den 1 g/kg Alkohol in Form von 2 Flaschen Bier (0,66 1) und einer auf das
Ko6rpergewicht des Probanden berechneten Menge Sliwowitz. In Abb. 3
sind die von uns ermittelten Blutalkohol- und Plasmacoffeinkonzentra-
tionen dargestellt. Die Blutalkoholkurve erreichte in beiden Versuchen
(mit Coffein und Placebo) 90 min nach der Alkoholeinnahme ihr Maxi-
mum mit nahezu 1,6%w, anschlieBend erfolgte der fiir Alkohol typische
zeitlineare Abfall. Der Verlauf der Blutalkoholkurve war mit und ohne
Coffein nahezu identisch, obwohl die Plasmacoffeinspiegel wihrend des
gesamten Versuchszeitraumes tiber 9 ug/ml lagen.
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Abb. 4. Psychomotorische Leistungen in den Versuchen der Abb. 3. Es handelt
sich um Mittelwerte (X £ sz) aus je 8 Versuchen.
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Aus diesen Versuchen ist zu entnehmen, dafl Coffein auch in der relativ
hohen Dosis von 400 mg, die der Einnahme von etwa 3—4 Tassen starken
Kaffees entspricht, die Alkoholresorption des Menschen nicht beeinflufit.

nsere tierexperimentellen Befunde an der Ratte lassen sich also nicht
auf die Verhiltnisse am Menschen libertragen.

Wir haben an unseren Probanden auch einige psychomotorische Unter-
Suchungen vorgenommen, und zwar bestimmten wir vor sowie 1, 2, 3 und
4 Stunden nach der Alkoholapplikation die Reaktionszeit auf Ton und Licht
it einem entsprechenden MeBgerit sowie zusitzlich die Rechenleistung
Mit einem automatisierten Arbeits- und Konzentrationsmefigerit, das nach
dem Prinzip des Paulitestes arbeitet (Abb. 4). Im Vergleich zu den um
14.00 Uhr bestimmten Ausgangswerten kam es unter der zentral dimpfen-~
den Wirkung des Alkohols zu einer Zunahme der Reaktionszeiten sowie
2u einer Abnahme der Rechenleistung. Im Verlaufe der folgenden Stunden
8ing diese Hemmwirkung entsprechend dem Abfall der Blutalkoholwerte
langsam zuriick. Vergleicht man nun die Wirkungen von Coffein und Pla-
Cebo, so zeigt sich, daB8 Coffein nicht in der Lage war, die zentral ddmpfende
Wirkung des Athanols zu beeinflussen. Im Gegenteil — der Anstieg der
Reaktionszeiten war nach Coffein und Alkohol sogar etwas stdrker als
hach Placebo und Alkohol, jedoch war dieser Unterschied statistisch nicht
Signifikant. AuBerdem wurden von den Probanden zur Kontrolle des sub-
lektiven Erlebens Befindlichkeitsfragebogen in der Form des semantischen
Differentials (Polaritétsprofil) ausgefiillt (Bereiche: Einschitzung der eige-
Nen Leistung, Affektivitit und Stimmung, Antrieb und Aktivitét). Auch
hier hatte Coffein keine statistisch signifikante Wirkung.

Diese Befunde bestiitigen somit die Beobachtungen anderer Autoren (2),
hach denen Coffein eine durch Alkohol verursachte zentrale Leistungsver-
Schlechterung nicht bessern kann. Dabei mufl nochmals betont werden, da8
Unsere Coffeindosis mit 400 mg relativ hoch war und bei {iblichem Kaffee-
8enufl kaum iiberschritten werden diirfte.

Nun gibt es eine Untersuchung von Prokop aus dem Jahre 1968, in der
Mménnliche Versuchspersonen 30 min nach einem Alkoholtrunk 200 ml Kaf-
fee mit einem Coffeingehalt von 200 mg erhielten. In diesen Versuchen
fiilhrte Kaffee, verglichen mit dem Alkoholprobetrunk ohne Kaffeebe-
1é‘tstung, zu einer leichten Erhéhung der Blutalkoholspiegel um 0,1-0,2 %00,
Auf der Grundlage dieser Versuche haben wir uns gefragt, ob Kaffee auf
die Pharmakokinetik des Athylalkohols mdglicherweise anders wirkt als
Teines Coffein.

In Anlehnung an die Versuchsanordnung von Prokop (3) erhielten
Mminnliche Probanden nach einem standardisierten Mittagessen 0,5 g/kg

thanol in Form von Bier und Sliwowitz. 30 min nach der Alkoholein-
hahme wurden 2 Tassen Kaffee verabreicht, deren Coffeingehalt auf etwa
300 mg anzusetzen ist. In einem zweiten Versuch erhielten dieselben Pro-
b::\nden 0,5 g/kg Athanol ohne zusitzlichen Kaffeetrunk. In Abbildung 5
Sind die Blutalkohol- und Plasmacoffeinkonzentrationen aus dieser Ver-
Suchsserie in ihrem zeitlichen Verlauf dargestellt. Wie zu sehen ist, lagen
die Blutalkoholspiegel 60, 90 und 120 min nach dem Kaffeetrunk um etwa
0,1%/0 hoher als in dem Versuch ohne Kaffee. Fiir die um 15.30 Uhr vor-
Benommene Bestimmung war dieser Unterschied statistisch zu sichern
(t-Test fiir gepaarte Beobachtungen). 3 Stunden nach der Alkoholeinnahme
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Abb. 5. Blutalkohol- und Plasmacoffeinkonzentrationen bei minnlichen Proban-
den nach oraler Gabe von 0,5 g/kg Athanol mit und ohne anschlieBenden Kaffee-
genuB. Es handelt sich um Mittelwerte (X * sz) aus je 6 Versuchen.

waren die Blutalkoholspiegel ohne und mit Kaffee nahezu identisch. Dieses
Ergebnis bestitigt die Beobachtungen von Prokop und zeigt, daB der Ge-
nufl von Kaffee tatsichlich zu einer voriibergehenden Anhebung der Blut-
alkoholspiegel fiihren kann. Wenn auch das AusmaB der Erhéhung, bio-
logisch gesehen, gering ist, kénnte es in juristischer Hinsicht durchaus re-
levant sein.

Die Plasmacoffeinspiegel lagen in diesen Versuchen zwischen 3 und
6 pg/ml (Abb. 5), also niedriger als in der Versuchsserie mit 400 mg Cof-
fein, in der Konzentrationen um 9 ug/ml gemessen wurden (Abb. 3). Hier-
aus ist zu entnehmen, dafl es sich bei der Anhebung der Blutalkohol-
spiegel nach Kaffee nicht um eine Wirkung des Coffeins handeln kann;
denn nach Coffein allein war ein solcher Effekt nicht zu beobachten ge-
wesen. Wahrscheinlich ist es allein die Zufuhr warmer Fliissigkeit, die
entweder iiber eine vermehrte Magendurchblutung oder aber durch eine
schnellere Magenentleerung zu einer beschleunigten Alkoholresorption ge-
fiihrt hat.

Zusammenfassung

Coffein ist auch bei sehr hoher Dosierung (400 mg) nicht in der Lage, die
Pharmakokinetik des Athylalkohols beim Menschen zu veréindern. Auch die
zentralen Ausfallserscheinungen nach Alkohol sind durch Coffein nicht zu kom-
pensieren. Die Tasse Kaffee nach Alkoholgenu kann somit eine alkoholbe-
dingte Einschrinkung der Verkehrstiichtigkeit nicht wiederherstellen, sondern
im Gegenteil durch Erzeugung eines falschen Sicherheitsgefiihles unter Umstin-
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den Sogar schaden. Dariiber hinaus kann die Fliissigkeitsaufnahme, die mit dem
aff.EegenuB verbunden ist, die Alkoholresorption beschleunigen und hierdurch
Zu einer voriibergehenden Anhebung der Blutalkoholspiegel fithren.

Summary

. Caffeine given in a dose of 400 mg one hour before 1 g/kg ethanol did not
Influence the course of blood alcohol levels in male volunteers. Furthermore,
caffeine did not improve psychomotoric skills impaired by ethanol. Two cups
Of coffee ingested 30 min. after ethanol (0.5 g/kg) caused a statistically significant
Increase of blood ethanol levels one hour afterwards (from 0.49 to 0.81%00). This

may be due to an accelerated absorption of ethanol caused by the ingestion of
Warm fluid.
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