Gesundheitspolitik

Darf’s ein bisschen
mehr sein?

Die wundersamen Wege der
wunscherfiillenden Medizin

Zusammenfassung

Seit jeher wiinschen sich Menschen,
ihre Fahigkeiten zu verbessern, der
Natur mehr abzuringen, als sie frei-
willig gibt. Inzwischen hat die medi-
zinische Entwicklung jedoch ein Sta-
dium erreicht, das die Realisierung
vieler dieser Winsche ermdglicht.
Davon betroffen sind vielerlei Le-
bensbereiche, die jedoch selten als
zusammenhangend wahrgenommen
werden. Erst wenn man jedoch meh-
rere Gebiete zusammensieht, sich
einen Uberblick verschafft, erkennt
man, dass sich in so unterschiedli-
chen Bereichen wie Fortpflanzungs-
medizin, Schdnheits-OPs, Doping
und Lifestyle eine einheitliche Ent-
wicklung vollzieht: nicht nur Krank-
heit zu bekédmpfen, sondern Gesun-
den zur Steigerung ihrer Fahigkeiten,
ihres Aussehens etc. zu verhelfen.
Der Weg fuhrt demnach von der
Bedirftigkeit zum Begehren — das
heiBt zur wunscherfillenden Medi-
zin. Der Wille zur Steigerung, zum
,Enhancement”, hat keinen AuBen-
seiterstatus mehr, sondern kenn-
zeichnet eine gesamtgesellschaftli-
che Entwicklung.

Krone der Schopfung

Ob der Mensch ,die Krone der
Schopfung” ist oder ob die Entwick-
lung des homo sapiens auch kinftig
weitergeht, lasst sich schwer sagen.
Zunachst scheint plausibel, dass
die Evolution nicht einfach einen
Schlusspunkt macht a la: Mensch
geworden, Ziel erreicht, bitte alles
aussteigen, der Evolutionszug fahrt
hier nicht weiter. So wie man Prima-
ten als nicht weiterentwickelte Pro-
totypen des Menschen ansehen
kann, koénnten auch wir heutigen
Vorstufen einer  fortentwickelten
Species sein. Dagegen wird indes
geltend gemacht, gerade das Gehirn,
dessen Leistung uns von anderen
Lebewesen kategorial unterscheide,
sei zumindest grundsatzlich nicht
verbesserbar, dem stinden chemi-
sche und physikalische Grenzen ent-
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gegen. Zudem hat auf die kinftige
Entwicklung zu hoffen den Nachteil,
dass die Evolution, so sie denn weiter
vonstatten geht, ziemlich langsam
und nur Uber viele Irrtimer voran-
kommt, Jahrhundertausende konnte
es dauern, und kein heute lebender
Forscher wirde es miterleben, um
zufrieden feststellen zu kénnen: Ich
habe es ja gleich gesagt.

So lange zu warten, ist nicht popular.
Zumal in der modernen Instant-
Gesellschaft gilt stattdessen die For-
derung der Pop-Gruppe Queen: Il
want all —and | want it now!”. Des-
halb haben viele hunderttausende
oder gar Millionen Menschen welt-
weit und auch in Deutschland be-
schlossen, die Sache selbst in die
Hand zu nehmen — beziehungsweise
ihren Wunsch nach ,ein bisschen
mehr” den Arzten mit der Bitte um
ErfUllung anzuvertrauen. So werden
denn etwa Kinderkriegen, Schénheit,
sportliche Erfolge und mentale
Fahigkeiten zu wesentlichen Lebens-
bereichen, in denen es weder um
Heilung noch Linderung einer ent-
gleisten Gesundheit geht, sondern
zunehmend um Verbesserung, Star-
kung und Steigerung von Gesunden.
Die (Muster-)Berufsordnung fir die
deutschen Arztinnen und Arzte halt
sich mit Aussagen zu solchen arztli-
chen MaBnahmen bisher vornehm
zurlck. Die in Artikel 12 Grundge-
setz garantierte Berufsaustbungs-
freiheit wulrde zumindest einem
kompletten Verbot wohl auch entge-
genstehen.

Mitunter begegnet man der Ansicht,
es handle sich bei der wunscherful-
lenden Medizin um ein eher rand-
standiges Problem. Gefordert wird
dies dadurch, dass zumeist nur der
eine oder andere Aspekt, beim einen
etwa das Doping, bei anderen die
Schonheitschirurgie, in den Blick
geraten ist. Uber den einzelnen je-
weils interessierenden Bereich be-
stehen oft umfassende Kenntnisse,
der anderen Entwicklungen ist man
sich dagegen kaum bewusst. Asym-
ptotisch ndhert man sich daher dem
von Erwin Chargaff (Die Feuer des
Heraklit) beschriebenen Zustand,
immer mehr Uber immer weniger zu

wissen und am Ende alles — Uber
nichts. Dem mochte dieser Beitrag
mit dem griechischen Philosophen
Archilochos entgegenwirken: ,Der
Fuchs weiB viele Dinge — aber der
Igel weil3 eine groBe Sache.” In die-
sem Sinn soll gezeigt werden, dass
die einzelnen Bereiche klar eine ein-
heitliche Tendenz aufweisen - sie
ergeben gleichsam ein Bild, ,eine
groBe Sache”, das Bild einer ,,enhan-
ten” oder einfacher und im umfas-
senden Sinn: das Bild einer gedopten
Gesellschaft.

Fortpflanzungsmedizin

Am 5. Marz 2012 meldete die Frank-
furter Allgemeine Zeitung (FAZ) auf
Seite 11: ,Zwillinge fur 66 Jahre alte
Schweizer Pfarrerin”. Am 16. Juli
2009 berichtete dieselbe Zeitung auf
Seite 7: ,Alteste Mutter stirbt drei
Jahre nach der Geburt ihrer Kinder”.
Sie war mit Hilfe der assistierten
Reproduktion lange nach der Meno-
pause schwanger und von Zwillingen
entbunden worden. Schon im Jahr
2007 hatte eine 64-jahrige Deutsche
nach einer im Ausland durchgefuhr-
ten klnstlichen Befruchtung (mit
Eizellspende sowie dem Sperma ihres
Ehemannes) ein Kind geboren. Nach
anderen Meldungen klagt eine fran-
z6sische Witwe auf Herausgabe des
Spermas ihres Mannes, um sich
kunstlich befruchten zu lassen. Der
amerikanische TV-Star Neil Patrick
Harris gibt laut Zeitungsbericht per
Twitter bekannt, er und sein Lebens-
gefdhrte seien Eltern von Zwillingen
geworden... Die Reihe solcher Mel-
dungen lieBe sich seitenlang fortset-
zen.

Das Ziel war, mithilfe der kinstlichen
Befruchtung ungewollt kinderlosen
Paaren zu helfen. Etwa jedes 8. Paar
ist von diesem Schicksal betroffen.
Die In-vitro-Fertilisation (IVF) zahlt
damit zur gleichsam traditionellen
heilenden, lindernden und be-
gleitenden Medizin. Schon 1986, nur
acht Jahre nach dem weltweit ersten
IVF-Kind Louise Brown in GroBbri-
tannien, urteilte der Bundesgerichts-
hof, es handle sich dabei um eine
anerkannte Methode der Heilbe-
handlung. Diese arztliche Hilfe wird
inzwischen in circa 120 Zentren in
Deutschland durchgefthrt. Allein in
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den Jahren 1996 bis 2010 sind hier
laut IVF-Register rund 160.100 Kin-
der nach IVF geboren worden. Sol-
che Angaben sind abstrakt. Diese
Zahl entspricht etwa der Anzahl der
Einwohner von Genf - oder von
Chemnitz plus Plauen.

Indessen gibt es schon von dieser
medizinischen Heilbehandlung quasi
Wegweiser zur Wunschmedizin. Die
. (Muster-)Richtlinie der Bundesarzte-
kammer zur Durchfuhrung der assis-
tierten Reproduktion” halt es bei der
heterologen, also mit Spendersamen
durchgefthrten kunstlichen Befruch-
tung fur sinnvoll, auf Merkmale wie
Blutgruppe, Augen- und Haarfarbe,
KorpergroBe und -statur sowie Eth-
nie zu achten. Dem ist sicherlich
zuzustimmen: Die duBere Ahnlichkeit
fordert Akzeptanz und Integration
des so entstandenen Kindes in die
Familie und der Umgebung. Jedoch
ist untbersehbar, dass es sich bereits
hier um Auswahlkriterien handelt,
die mit korperlicher Gesundheit a
priori nichts zu tun haben. ,Falsche”
Haar- oder familienuntypische Augen-
farbe stellen keine ,Krankheitsmerk-
male” dar. Es handelt sich daher um
Winsche.

Gewollt war die Hilfe. Bekommen
hat man zusatzlich aber einen welt-
weiten riesigen Fortpflanzungsmarkt.
Dass dabei § 1 Embryonenschutzge-
setz (ESchG) viele der angebotenen
.Dienstleistungen” bisher in Deutsch-
land verbietet — etwa die Ei- und die
Embryonenspende sowie die Leih-
oder Ersatzmutterschaft — und bei
unverheirateten Frauen sowie gleich-
geschlechtlichen Paaren MaBnah-
men der kunstlichen Befruchtung
nicht durchgefihrt werden, sind
Regelungen von absehbarer Dauer.
Eine der hochsten Mauern, das Ver-
bot der Praimplantationsdiagnostik
(PID), dasin § 1 Abs. 1 Nr. 2 und § 2
Abs. 1 ESchG angelegt schien, wurde
vom 5. Strafsenat des Bundesge-
richtshofs durch schlichten Richter-
spruch vom 6. Juli 2010 (Gz.: 5 StR
386/09) geschleift. Der Gesetzgeber
hat die PID inzwischen in § 3a EschG
geregelt. Auch der Europdische
Gerichtshof fir Menschenrechte lasst
deutlich erkennen — zuletzt in einem
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das Osterreichische Fortpflanzungs-
medizingesetz betreffenden Urteil
vom 3. November 2011 — dass er
einer Liberalisierung der die Fort-
pflanzung regelnden Normen offen
gegenlber steht.

SchlieBlich aber ist es heute ,ein
Klacks”, grenziberschreitend dort-
hin zu gehen, wo die Erfullung der
Wiinsche winkt. Ein Blick ins Internet
zeigt, was der ,Fortpflanzungsmarkt”
bietet. So weist etwa die Preisliste
von ,La Vita Felice — Mother Surro-
gate” in der Ukraine — einem der
schnell wachsenden Zentren der
knstlichen Befruchtung in Osteu-
ropa — fur die Durchfihrung einer
Leihmutterschaft  neben  einem
. Sparsamkeitspaket” (Economy) auch
ein ,Komplexpaket 1 und 2" aus,
preislich entsprechend gestaffelt bis
16.500 Euro.

Sehnt sich eine als Single lebende
Frau nach Nachwuchs, muss sie
jedoch nicht so weit fahren. Die Fer-
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tilitatsklinik , Vitanova” in Kopenha-
gen hilft gern. Den Spendersamen
beziehe sie von einer , anerkannten
dénischen  Samenbank”. Hierbei
handelt es sich womdglich um die
Firma ,Cryos International”, die -
nach eigenen Angaben - gréBte
Samenbank der Welt in Aarhus/
Danemark, mit etlichen Niederlas-
sungen in den USA. Sie habe, so
lasst sie den Internet-Leser wissen,
~immer mehr als 400 Samenspender
auf Lager” (was immer diese ,Lager-
haltung” heiBen mag). Die , Storkkli-
nik”, wie ,Vitanova” in Kopenhagen
angesiedelt, bewirbt ihr Angebot
besonders bei lesbischen und allein-
stehenden Frauen. Jedoch ist es
nicht erforderlich, auf die Spermalie-
ferung von Firmen wie ,Cryos Inter-
national” zu bauen. Ein Blick ins
Internet  unter dem  Stichwort
»Samenspende” ertffnet einen Kos-
mos hilfswilliger Manner. Teils bieten
sie ihre Dienste in regional begrenz-
ten Gebieten an (Berlin, Sudtirol,
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Schweiz...), haufig bevorzugen sie
die ,nattrliche Methode” und billi-
gen nur ersatzweise die Spende ,via
Becher”. Hat eine Frau Freude an der
Sprache und insbesondere an Reim-
worten, mag ihr zum Beispiel das
Angebot von ,Mario aus ltzehoe’
gefallen.

Der groBte Markt fur Fortpflan-
zungsvarianten aller Art sind zweifel-
los die USA. Insbesondere Kalifor-
nien wartet mit vielen Kliniken auf,
etwa ,The Surrogacy & Egg Dona-
tion Center” in San Diego. Dort
besteht die Wahl zwischen einer
.partiellen”  Leihmutterschaft — die
Leihmutter tragt den Embryo der
Besteller aus — und einer ,traditio-
nellen” Leihmutterschaft, bei der die
Leihmutter ihre eigene Eizelle spen-
det. Ob diese Frauen darUber aufge-
klart werden, dass sie bei vielfacher
Eispende vermutlich wesentlich fra-
her ins Klimakterium kommen, darf
bezweifelt werden. Die Firma ,Sur-
rogate Alternatives, Inc. (SAI)", wie-
derum in San Diego, wirbt damit, sie
habe Uber 2.000 Leihmutter unter
Vertrag. Besonders hebt sie ihre Gay
Surrogacy-Dienste hervor und stellt
in Aussicht: ,...there is a very good
chance in 1 years time, you will be
holding your son or daughter in your
arms.”

Alles in allem ist die kunstliche Fort-
pflanzung léangst ein , big business”.
Naturlichkeit”, wie auch immer defi-
niert, wird zunehmend ersetzt durch
technische Hilfen. Der Wunsch ist
dabei Vater wie Mutter des Gedan-
kens.

1

Schonheit

Ein gutes Aussehen ist in unserer
Gesellschaft bares Geld wert. Stu-
dien aus den USA wie aus Deutsch-
land belegen, dass Uberdurchschnitt-
lich gut aussehende Menschen bis
ca. 10 Prozent mehr verdienen als
ihre durchschnittlich geratenen Kol-
legen. ,Angefixt” wird der Kunde
etwa durch die Kosmetikindustrie,
die mit — kinftig zunehmend auch
genetisch wirksamen — Pflegeserien
lockt. Ebenso durch Nagelstudios,
deren Anzahl hat mit etwa 40.000
die Zahl der evangelischen und
katholischen  Kirchengebdude in
Deutschland erreicht. So wenig wie
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auf die Evolution mdchte man (Mann
und Frau) auf die gottliche Hilfe set-
zen, um das Ziel zu erreichen, die
maBige natlrliche Erscheinung auf-
zuhtbschen. Viel eher helfen der
Chirurg und die Dermatologin.
Gewollt war, etwa bei einem Unfall
verunstalteten Menschen zu einer
moglichst weitgehenden Wiederher-
stellung ihres Aussehens zu verhel-
fen. Bekommen hat man aber zu-
satzlich  einen  expandierenden
Schénheitsmarkt.

Die Zahl derer, die zur Verschone-
rung arztliche Dienste in Anspruch
nehmen, ist nicht genau auszuma-
chen. Es gibt bisher keine medizini-
sche Fachgesellschaft, in der alle auf
diesem Gebiet tatigen Arzte versam-
melt sind. Auch eine im Jahr 2008
vom Deutschen Bundestag durchge-
fihrte  Anhoérung brachte keine
Erhellung. Alles in allem liegt eine
Zahl — mit steigender Tendenz — von
vielleicht 700.000 pro Jahr nahe. Das
entspricht etwa der Zahl der Einwoh-
ner von Tirol oder von Frankfurt am
Main — man stelle sich vor, jeder
Frankfurter, dem man etwa bei einer
Messe begegnet: optisch verbessert.
Dabei sind, ebenfalls in zunehmen-
der Zahl, Manner mit etwa 20 Pro-
zent vertreten.

Die korperlichen Grinde, die Natur
korrigieren zu lassen, sind vielfaltig:
die Nase zu groB, der Busen zu klein,
die Stirnfalten zu tief, die Ohren zu
abstehend, die Lippen zu schmal, die
Tranensacke zu schwer, der Bauch zu
dick, die Oberschenkel zu zellulitisch,
die High Heels lassen die unschonen
FuBe sehen... kaum etwas am Kor-
per, das sich nicht verschénen lieBe.
Ebenso sind die tieferliegenden psy-
chischen Grinde sehr unterschied-
lich: Konkurrenzdenken etwa, der
Geliebten des Mannes optisch nicht
nachstehen wollen, fur den eigenen
Geliebten attraktiv sein wollen oder
far den angestammten Partner, im
Buro jugendlicher und dynamischer
wirken aus Angst, als ,altes Eisen”
den Arbeitsplatz zu verlieren... Ins-
gesamt geht es weitgehend um
.soziale und reproduktive Dominanz”,
so die gesellschaftsfahige Umschrei-
bung; oder direkt gesagt: um Sex
und Geld.

Spricht man Gber die Kosten der ein-
zelnen MaBnahmen, findet man als-
bald Widerspruch mit dem Hinweis,
wo anders sei dieser oder jener Ein-
griff viel teurer. Eine BrustvergroBe-
rung etwa, die man mit dem aus
Veroffentlichungen  entnommenen
Preis von 5.200 Euro beziffert, soll
anderweitig, zum Beispiel in Sud-
deutschland, bis zu 15.000 Euro
kosten und mehr. Feststellbar ist
zumindest, dass es ein deutliches
West-Ost-Gefalle gibt. Die neuen
Bundeslander sind meist billiger als
die alten. Und vor dem ,Billig-Busen’
aus dem (ehemaligen) Ostblock wird
allenthalben und zum eigenen Nut-
zen gewarnt. Fragt man sich, wer
sich finanziell solche Eingriffe leisten
kann, entdeckt man schnell, dass es
auBer vorhandenem Vermogen oder
intensivem Ansparen auch einschla-
gig spezialisierte Geldinstitute gibt
wie Medipay oder EOS-Health, die
gern das Geld vorstrecken. Die
Schonheit wird also notfalls auf Pump
finanziert — pleite, aber wenigstens
schon. Und im schlimmsten Fall fihrt
der Eingriff, wie bei den defekten
Silicon-Einlagen einer sudfranzési-
schen Firma zur BrustvergroBerung,
zu Folgekosten, die von gesetzlich
Krankenversicherten wegen § 52
Abs. 2 Sozialgesetzbuch V zwingend,
zumindest anteilig, selbst zu tragen
sind. Die privaten Krankenversicherer
sind hier groBzlgiger. Absehbar wird
jedoch ein solches Ereignis den
Schoénheitsmarkt nicht lange beein-
trachtigen.

1

Doping

Allen anderen Behauptungen zum
Trotz: Wir lieben unsere Doper! Nir-
gendwo sind Triumph und Tragik,
ehrlich wahrt am langsten, Lugen
haben zwar kUrzere, aber schnellere
Beine, so nah beieinander wie im
Spitzensport. Zeitung und Sportsen-
dungen verfolgt man schon langst
gleichermalen, um zu erfahren: Wer
hat gewonnen? Und wen hat man
erwischt? Zu dem doping-affinen
System von Sport-Wirtschaft-Medien-
Politik zéhlen — und keineswegs nur
als funftes Rad am Wagen - die
Zuschauer. Mit wohligem Schauer
und zufriedener Entrlstung verfolgt
man Aufstieg und Fall der Athleten,

Arzteblatt Sachsen 9/2012



maogen sie etwa im Radsport gestern
Jan Ullrich oder Patrik Sinkewitz oder
morgen vielleicht Lance Armstrong
heiBen. Die Medien melden fast tag-
lich die ertappten Sinder. Naturge-
maB ist schwer zu ermitteln, wie
viele der circa 9000 deutschen Spit-
zensportler ein ,Verhaltnis” zu
Dopingmitteln  haben. Anonyme
Befragungen ergaben etwa 26 Pro-
zent, in absoluten Zahlen: rund
2.300. Nicht wenige.

Als medizinischer Laie liest man mit
Verwunderung, was alles in der Apo-
theke des Dopers zu finden ist:
Eigenblut, Epo (mit den Varianten
Dynepo sowie Epo-Mimetika und —
Biosimilars), Insulin, Cortison, Testos-
teron, Wachstumshormone, Steroide,
Methylxanthin Trijodthyronin (T 3),
Blutgerinnungsmittel, Isomethepte-
ne, Modafinil sowie Substanzen mit
kryptischen Kirzeln wie ,,S107" und
.GW156" — was immer dies sei.
Dabei scheint es keine Sportart zu
geben, die nicht gedopt bessere Leis-
tungen verspricht. Nur das angemes-
sene Mittel ist zu eruieren — bei Lauf-
disziplinen maodgen dies Medika-
mente sein, die schnelle Bewegun-
gen foérdern, eine verbesserte Ener-
giebereitstellung etwa, beim Bogen-
schieBen sind dagegen wohl eher
Nervositat dampfende und die Kon-
zentration steigernde Mittel ange-
sagt. Es scheint indessen den interes-
sierten Athleten an kenntnisreicher
arztlicher Beratung nicht zu mangeln.

Dass es tatsachlich kaum ein ernst zu
nehmendes Interesse der Verant-
wortlichen gibt, diesem Treiben ein
Ende zu setzen, wird plausibel, wenn
man die gewaltigen Finanzmittel
sieht, die dieses System bewegt. So
seien fur die Olympischen Spiele
2008 in China Infrastrukturausgaben
von 70 Milliarden US-Dollar getdtigt
worden; das IOC habe innerhalb von
vier Jahren bis zu diesen Spielen circa
5 Milliarden US-Dollar eingenommen.
Fur die Olympischen Spiele in GroB-
britannien 2012 werden Zahlen von
etwa 11 Milliarden Euro genannt,
zusatzlich sollen allein fir den Schutz
der Spiele durch Polizei, Militdr und
Wachdienste weitere knapp 700 Mil-
lionen Euro aufgewandt werden.
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Angesichts solcher Betrage ist evi-
dent, dass keiner der Beteiligten ein
durchschlagendes Interesse hat, die-
ses System ,nur wegen Dopings”
aufzugeben oder auch nur grundle-
gend zu reformieren — ein System,
das gleichermaBen durch Geld, Siege
und Skandalmeldungen ,wie ge-
schmiert” funktioniert.

Nicht minder als der Spitzensport
steht der Breitensport dem Doping
nahe. Bis zu 10 Prozent der aus ver-
schiedenen Freizeitsportarten Befrag-
ten gaben an, schon Dopingmittel
eingenommen zu haben. Legt man
die rund 27 Millionen Mitglieder des
Deutschen Olympischen Sportbun-
des zugrunde, kame man auf etliche
Millionen Freizeitsportler, die Doping
zumindest schon ausprobiert haben.
Vor allem aber in den circa 6.000
Fitness-Clubs in Deutschland scheint
Doping ein relevantes Thema zu sein.
Von deren etwa 6 Millionen Besu-
chern gaben circa 20 Prozent der
Manner und 4 bis 8 Prozent der
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Frauen an, bereits Arzneimittel ein-
genommen zu haben, die auf der
Doping-Verbotsliste stehen. Insbe-
sondere die Bodybilder-Szene gilt als
eng mit dem Thema Doping verbun-
den. Wie geschickt Arzte sukzessive
in deren Beratung hineingezogen
werden, hat Mischa Klaber (Doping
im  Fitness-Studio)  eindrucksvoll
dokumentiert. Die betreffenden Sub-
stanzen werden im Doping generell,
wie verschiedene Studien ausweisen
sollen, bis zu etwa 50 Prozent auf
arztliches Rezept bezogen, gut 30
Prozent wirden ohne die Vorlage
eines Rezepts von Apotheken ausge-
handigt, im Ubrigen Uber das Inter-
net bestellt.

Eine besondere Form der Leistungs-
verbesserung findet man schlieBlich
bei den diversen Stadte-Marathon-
laufen wie in Berlin, Bonn etc. Bis zu
60 Prozent der Teilnehmer, heift es,
nehmen Schmerzmittel ein wie
Diclofenac und Ibuprofen, um den
Lauf nicht vorzeitig wegen unertrag-
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lich gewordener Schmerzen abbre-
chen zu mussen. Die dabei einge-
setzten Mittel sind zwar in der Regel
nicht als ,,Doping” verboten. Sie ver-
folgen jedoch dasselbe Ziel: die Leis-
tungsfahigkeit Gber jenes MaB hin-
aus zu steigern, das dem Athleten
ohne Pharmazie gesetzt ware.
Gewollt waren Medikamente, die die
aus Krankheitsgrinden defizitar ge-
wordene koérperliche Leistungsfahig-
keit ausgleichen sollten. Gewollt war
auch ein edler Wettstreit vieledler
Kédmpen. Zusatzlich bekommen hat
man einen milliardenschweren Markt
fur Dopingmittel und einen zu wei-
ten Teilen unedlen, weil dopingkor-
rumpierten Sport.

Lifestyle

Doping allerorten: In einer groBen
Untersuchung der Deutschen Ange-
stelltenkrankenkasse (DAK) aus dem
Jahr 2009 zu ,Doping am Arbeits-
platz” gaben 5 Prozent der zwischen
20- bis 50-jghrigen Befragten an, zu
dopen — als Griinde wurden beson-
ders haufig Angst, Nervositat, Un-
ruhe und depressive Verstimmung
genannt. Fast die Halfte dieser Be-
troffenen bezog ihre Praparate ohne
Vorlage eines Rezepts aus der Apo-
theke; 14 Prozent gaben an, eine
arztliche Verschreibung gehabt zu
haben. Andere Umfragen ergaben,
dass viele Menschen — womdglich
bis zu 60 Prozent — Mittel zur geisti-
gen Leistungssteigerung  (Neuro-
Enhancement) einnehmen wdrden,
waren diese Medikamente nebenwir-
kungsfrei. Als besonders ,doping-
geneigt” erweisen sich auch Wissen-
schaftler, bei denen 20 Prozent in
einer Umfrage angaben, gelegent-
lich Mittel zur Steigerung etwa von
Konzentration und Erinnerungsféahig-
keit eingenommen zu haben; 12 Pro-
zent rdumten den regelmaBigen
Konsum ein. Tatsdchlich steht der
Leistungsdruck eines Spitzenwissen-
schaftlers dem eines Spitzensportlers
kaum nach.

Auch der Nachwuchs partizipiert.
Untersuchungen in den USA erga-
ben, dass 4 bis 7 Prozent der Col-
legebesucher Erfahrung mit , Hirn-
doping” hatten. Fur Deutschland
bezifferte eine kurzlich von HIS
(Hochschul  Informations  System
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GmbH) vorgelegte Studie die Zahl
hirndopender Studenten mit etwa 5
Prozent. Auch hier waren fast zur
Halfte Apotheken die Bezugsquelle.
Als einschlagige Psychopharmaka
gelten, laut DAK-Untersuchung, je
nach Zielrichtung wie Konzentrati-
onsfahigkeit oder Wohlbefinden
etwa Stimulanzien, zum Beispiel
Amphetamine, ferner Antidepressiva
(insbesondere Serotonin-Wiederauf-
nahmehemmer) und Antidementiva,
also die Wirkstoffe Methylphenidat,
Modafinil, Piracetam, Donepezil, Flu-
oxetin und Metoproiol.
Hinzuzunehmen sind bei den Life-
style-drugs jedoch auch die Mittel
gegen erektile Dysfunktion. Sie fan-
den gleich nach ihrem Erscheinen
auf dem Markt den Weg von der
arztlichen Behandlung zur rein
.spaBbedingten” sexuellen Leistungs-
steigerung. Im gleichen Ma@ stiegen
die Umsatze der Hersteller von Via-
gra, Levitra und Cialis. Sie sollen, so
hort man, etwa in Bordellen inzwi-
schen ebenso ,normal” angeboten
werden wie Kondome.

Nicht bezifferbar sind schlieBlich die
Konsumenten- und Umsatzzahlen
von Drogen wie Kokain, Heroin, LSD
und Ecstasy (,Crystal”). Indessen
sind sie gleichsam fester Bestandteil
der Lifestyle-Szene und erfreuen sich
vornehmlich in bunten Blattern einer
regelmaBigen Berichterstattung.

Gewollt war bei der Entwicklung der
einschlagigen Medikamente die Hilfe
insbesondere bei Angsterkrankun-
gen, Depression, M. Parkinson, Schi-
zophrenie und Altersdemenz. Zusatz-
lich bekommen hat man den zig Mil-
liarden schweren Markt der gesun-
den ,Enhancer”. Fur die Pharmain-
dustrie ein Eldorado — nicht erst war-
ten zu mussen, bis Erkrankte ihre
Medikamente kaufen, sondern die
viel groBere Zahl der noch Gesunden
die beherzt zugreift mit dem stieren
Ziel: ,Mehr!"

Fazit und Ausblick

Im Uberblick, im Zusammen-Sehen
der sehr verschiedenen Bereiche
wird deutlich: Leistungssteigerung —
,Doping” im weitesten Sinn — ist kein
Randphanomen, kein Exzess weniger
.Spinner” oder ,Verriickter”. Doping

ist eine gesamtgesellschaftliche Ent-
wicklung mit zunehmend manischen
Zigen. Kaum Ubertrieben kann man
sagen: Wir sind eine gedopte Gesell-
schaft!

In relativen Zahlen gemessenen ist es
noch eine Minderheit, die schon jetzt
sich verschont, ihren Nachwuchs ,in
Auftrag gibt”, ihre sportlichen Fahig-
keiten hochputscht oder ihre geis-
tige Leistung zu manipulieren bereit
ist. In absoluten Zahlen sind es
zusammengerechnet jedoch mehrere
Millionen. Und viele mehr sind sofort
bereit, diese Wege zu beschreiten,
wenn es der Pharmaindustrie gelingt,
einschlagige Medikamente ohne
oder mit nur noch sehr geringen
Nebenwirkungen zu kreieren. Es
nimmt nicht Wunder, dass hieran mit
Hochdruck gearbeitet wird.

Die Abfolge ist bisher stets dieselbe:
Gewollt war die Hilfe fir Kranke —
bekommen hat man zusatzlich die
Steigerungsmaoglichkeit fur Gesunde.
Es gibt gute Grinde anzunehmen,
dass dieser Entwicklung noch ein
langes Leben und ein wachsender
Markt beschert sein werden. Beitra-
gen wird hierzu und zu den immer
niedrigeren  Hemmschwellen die
zunehmende Entropie bisher noch
unterschiedlicher ethischer Wert-
maBstabe in den verschiedenen
Staaten. Der politische Einigungspro-
zess in Europa wird auch hier seinen
Tribut fordern, eingekleidet in den
positiv konotierten Begriff ,Kon-
sens”. Den Rest erledigt die immer
leichtere und schnellere weltweite
Mobilitat.

Die Antwort auf die eingangs
gestellte Frage ,Darf's ein bisschen
mehr sein?”, ist demnach fur immer
mehr Menschen ein eindeutiges
.Jal” Fraglich bleibt, ob wir — so wie
die Primaten fur uns — fur kinftige
Evolutionsstufen der Affe sind. Oder
uns dazu machen.

Ministerialdirigent

Dr. Wolfram H. Eberbach,
MilchinselstraBe 19
99094 Erfurt

Der Beitrag stellt die erweiterte schriftliche
Fassung des Festvortrages beim

22. Séachsischen Arztetag am 22. Juni 2012
in Dresden dar.
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