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Selegilina

 A selegilina, um inibidor seletivo da monoamina oxidase B (MAO-B), é
habitualmente prescrita para o tratamento da doença de Parkinson e
da perturbação depressiva major, sobretudo em doentes idosos.

 Globalmente, a prevalência do uso da selegilina aumentou em regiões
com populações envelhecidas, incluindo a Europa, a América do Norte
e partes da Ásia, uma vez que oferece benefícios neuroprotectores e
alivia os sintomas de declínio neurológico1.

Figura 1. Metabolitos principais da selegilina.

1 Prajjwal, P., Sanga, H. S. F., Acharya, K., Tango, T., John, J., Rodriguez, R. S. C., Marsool, M. D. M., Sulaimanov, M., Ahmed, A., & Hussin, O. A. (2023). Parkinson’s disease updates: Addressing the pathophysiology, risk factors, genetics, diagnosis, along with the medical and surgical treatment. Annals of Medicine and Surgery, 85(10), 4887.
https://doi.org/10.1097/MS9.0000000000001142
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Caso 1 Caso 2 Caso 3

Idade: 91 anos

Sexo: Feminino

Obs: Morte natural-
pneumonia

Inf. Adicional: Não há
histórico médico ou
registros de medicação
disponíveis.

Idade: 88 anos

Sexo: Masculino

Obs: -

Inf. Adicional: Não há
histórico médico ou
registros de medicação
disponíveis.

Idade: 88 anos

Sexo: Feminino

Obs: AVC

Inf. Adicional: Não há
histórico médico ou
registros de medicação
disponíveis.
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100 µL de sangue foram
adicionados a 100 µL de
MeOH:H2O (1:1, v/v) com 25
µL de PI

Agitou-se durante 10
min a 2500 rpm

Adicionou-se 900 µL de ACN
(-20ºC)

Centrifugou-se a 14000 rpm durante 10 min a 5ºC

Sobrenadante foi
transferido para
colunas de remoção de
fosfolípidos

Centrifuggou-se a
2000rpm durante 2 min

Secou-se os extratos a
35ºC sob corrente N2

Adicionou-se 60 µL de MeOH.
Injetou-se 2 µL.

Retirou-se 50 µL de sobrenadante e adicionou-se 200 µL
de fase móvel

Injetou-se 10 µL
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É usado um diluente forense (800 µL) para 200 µL de amostra de 
sangue, e homogeneizou-se utilizando o vortex 

Parâmetros analíticos da análise instrumental:
Volume de amostra dispensado: 25 µL;
Volume do reagente conjugado: 100 µL
Temperatura e tempo de incubação: Tº ambiente, 30 min
Volume do reagente substrato: 100 µL
Volume do reagente stop: 100 µL

Após feito o imunoensaio obtemos os
resultados

Reagente substrato: Solução de etrametilbenzina;
Reagente stop: Solução de ácido sulfúrico 2N

Amostra O.D valor Resultado

xxxx 0.4475 -

zzzz 0.3590 -
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LC-MS/MS
Metanfetamina

(ng/mL)

Anfetamina

(ng/mL)

Caso 1 79 25

Caso 2 151 61

Caso 3 49 19

ELISA Metanfetamina Anfetamina

Caso 1 - -
Caso 2 - -
Caso 3 - -

Tabela 1. Resultados de quantificação das amostras por LC-MS/MS.

Tabela 2. Resultados do imunoensaio. 

Compound name: Methamphetamine
Correlation coefficient: r = 0.995070, r^2 = 0.990164
Calibration curve: 2.7043 * x + 1.25228
Response type: Internal Std ( Ref 24 ), Area * ( IS Conc. / IS Area )
Curve type: Linear, Origin: Exclude, Weighting: 1/x, Axis trans: None

Conc
-0 50 100 150 200 250 300 350 400 450 500 550 600 650 700 750 800 850 900 950 1000

R
e
sp

o
n
se

-0

1000

2000

Conc

R
e
si

d
u
a
l

-0.0

10.0

Compound name: Amphetamine
Correlation coefficient: r = 0.999425, r^2 = 0.998851
Calibration curve: 1.82851 * x + -2.09228
Response type: Internal Std ( Ref 21 ), Area * ( IS Conc. / IS Area )
Curve type: Linear, Origin: Exclude, Weighting: 1/x, Axis trans: None
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Figura 3. Reta de calibração e  cromatograma de anfetamina do caso 2.  

Figura 2. Reta de calibração e  cromatograma de metanfetamina do caso 2.  
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 Este estudo destaca a importância de distinguir os metabolitos da selegilina das drogas ilícitas na toxicologia
post-mortem. A combinação de técnicas LC-MS/MS e imunoensaio confirma a origem da metanfetamina e
anfetamina no sangue, prevenindo interpretações erradas com possíveis implicações jurídicas e clínicas.

 Uma inovação relevante é a aplicação destas técnicas a amostras de sangue, em vez das mais comuns
amostras de urina, proporcionando uma representação mais precisa das substâncias no corpo no momento da
morte, estabelecendo um precedente para futuras investigações forenses.

 Este estudo oferece contributos valiosos sobre os desafios da interpretação toxicológica, sublinhando a
importância de uma abordagem exaustiva nas investigações forenses.
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