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Dopingverhalten

Patrick Laure*

Zusammenfassung

Wenn von Doping die Rede ist, geht es in der Regel um den Sport. Der Begriff
Dopingverhalten erweitert das Thema auf die ganze Gesellschaft und richtet
den Fokus auf die konsumierende Person — sei dies nun ein Sportler, eine Arz-
tin, ein Bauarbeiter oder eine Bankerin — anstatt auf die Substanz. Wéhrend
Doping im Sport als Regelverstoss geahndet wird, scheint Dopingverhalten
in der allgemeinen Bevilkerung nicht nur als problematisch gewertet zu
werden. Wiihrend Doping im Sport als Verstoss gegen die Chancengleichheit
empfunden wird, gilt die Einnahme leistungssteigernder Mittel in der iibrigen
Gesellschaft auch als Chancenausgleich. Als solche spiegelt das ,Alltags-
Doping* eine Gesellschaft wider, die nicht mehr mit Misserfolg umzugehen
weiss und sich stark iiber Leistung definiert.

Wenn wir iiber Dopingverhalten®** sprechen, begeben wir uns in die vielge-
staltige Welt der nicht bestimmungsgemissen Verwendung von Arznei-
mitteln. Hier werden Substanzen fiir Zwecke eingesetzt, die vom Hersteller
nicht beabsichtigt waren. Dazu gehort der Gebrauch als Suchtmittel oder der
Einsatz bei Suizid und Euthanasie. Ferner finden wir die arztliche Verschrei-
bung von Prédparaten, die von Swissmedic nicht zugelassen sind. Medika-
mente konnen auch zur Begehung von Verbrechen eingesetzt werden (Dieb-
stahl, Vergewaltigung, vorsitzliche Tétung oder Mord, Miinchhausen-Stell-
vertreter-Syndrom usw.). Schliesslich werden pharmazeutische Wirkstoffe
beim Dopingverhalten zur Leistungssteigerung verwendet.

® Mediziner am Direction Régionale de la Jeunesse, des Sports et de la Cohésion
Sociale de Lorraine, Nancy (F)

w% Der in diesem franzosischsprachigen Artikel verwendete Ausdruck ,,Dopingverhal-
ten ist eine Ubersetzung des franzosischen Begriffs ,,conduites dopantes®. Bislang
konnten sportwissenschaftler keinen besser entsprchenden deutschen Begriff etab-
lieren. ,,Dopingverhalten‘ bezeichnet eine auf gesamtgesellschaftlicher Ebene fest-
stellbare Haltung und Praxis, die nicht nur auf den Bereich des Sports fokussiert
ist, und die man deshalb auch als ,,allgemeines Dopingverhalten charakterisieren
konnte.
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Da alle die genannten Einsatzarten von Arzneimitteln per definitionem
zweckentfremdet (,,off label®) erfolgen, verstosst diese Praxis gegen
Normen oder Wertvorstellungen. Demnach konnte man Dopingverhalten als
unethisches Handeln verstehen. Dies trifft besonders fiir den Sport zu, wo
Doping nicht nur als gesundheitsschdadigend, sondern vor allem als Unter-
grabung der Chancengleichheit unter den Konkurrenten empfunden wird.
Darum ist Doping im Sport verboten.

Betrachtet man Ethik jedoch im Sinne von Spinoza als leitbildorientierte
Handlungsanweisung auf dem Weg zu einem besseren Leben, dann gerit
die bedingungslose Verurteilung des Dopingverhaltens ins Wanken. Der
Philosoph schreibt in seiner Ethik: ,,Gut ist das, wovon wir mit Bestimmtheit
wissen, dass es dazu dient, uns mehr und mehr jenem Ideal (vom Menschen,
das wir in uns tragen) anzunihern.” So betrachtet, wire jedes Verhalten, das
sich am Wunsch nach Selbstverwirklichung orientiert, ethisch. Dazu gehort
auch das Dopingverhalten, sofern es auf dem Weg zum angestrebten Ideal
praktiziert wird. So betrachtet wire Doping etwas ,,Gutes*.

Dieser Artikel soll die geltenden Ansichten iiber den Griff zu leistungs-
steigernden Substanzen im Lichte ethischer Grundsitze hinterfragen. Dabei
wird vorausgesetzt, dass Doping keine Erfindung der Sportwelt ist, auch
wenn die Thematik ausschliesslich im Zusammenhang mit dieser Zielgruppe
diskutiert wird.

Doping oder Dopingverhalten?

Bis vor etwa zehn Jahren gab es keine allgemein anerkannte und gebriuch-
liche Definition des Dopingbegriffs, weder bei der Olympischen Bewegung,
den internationalen Sportverbinden, den Regierungen, noch bei den
Dopingbekdmpfungsstellen. Erst seit der Durchsetzung des Welt-Anti-
Doping-Codes im Jahr 2003 verfiigen wir iiber eine weitgehend allgemein-
giiltige Definition.

Allerdings umfassen alle Anti-Doping-Massnahmen zwei gemeinsame
Aspekte: Zielgruppe sind ausschliesslich Sportlerinnen und Sportler, und
die Beurteilung erfolgt aufgrund einer Liste verbotener Wirkstoffe und
Methoden. Damit erhilt die alleinige Wirksubstanz normative Qualitit in
der Dopingfrage. Zudem geniesst Doping in der Sportszene einen schlech-
ten Ruf. Es ist die Rede von ,,Plage®, ,,Krebsgeschwiir* und ,,Seuche®. Diese
Umstinde erschweren die niichterne und unvoreingenommene Analyse des
Phdnomens Doping.

Im meinem Bestreben, das Thema auf den iibrigen Teil der Gesellschaft
zu erweitern und den Fokus auf die konsumierende Person anstatt auf die
Substanz zu richten, habe ich 1997 den Begriff der conduite dopante vor-
geschlagen, der in diesem Text mit ,,Dopingverhalten® iibersetzt wurde. Unter
Dopingverhalten verstehe ich die Anwendung eines Produkts mit dem Ziel,
die Leistung zu beeinflussen. ,,.Doping* hingegen ist eine Sonderform des
Dopingverhaltens, die einen Teil der Bevolkerung (Sportlerinnen und Sport-
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ler) betrifft. Zudem ist Doping an die Benutzung bestimmter Substanzen
(Dopingliste) gebunden und ist Gegenstand einer Reglementierung (Repres-
sion und Priavention).

Deshalb stelle ich folgende Definition vor:

Dopingverhalten besteht in der Einnahme eines Produktes zur Leistungs-
steigerung, um ein Hindernis, das tatsdchlich oder nur nach der Meinung
des Benutzers beziehungsweise seines Umfeldes existiert, anzugehen oder zu
iiberwinden.

Diese Definition enthilt folgende Besonderheiten:

e Der Konsum von Substanzen umfasst den Gebrauch, den Missbrauch
oder die Abhingigkeit. Diese drei Kategorien sind aus der Suchtfor-
schung bekannt.

e Die Art der Wirksubstanz ist nicht entscheidend, obwohl es sich
vorwiegend um Medikamente, Suchtmittel oder Nahrungserginzungs-
stoffe handelt. Bei Sportlern und Sportlerinnen kann ein Inhaltsstoff ver-
boten sein oder auch nicht.

* Das Hindernis besteht in einer Anforderung, die eine Person auf dem
Weg zu ihrem Ziel bewiltigen muss (Examen, Einstellungsgesprich
oder sportlicher Wettkampf). Das Hindernis kann tatsichlich vorhanden
sein (Einstellungstest mit hoher Ausscheidungsquote) oder subjektiv als
solches empfunden werden (Rede vor einem Publikum). Im letzteren
Falle nehmen entweder die Person selber oder ihr Umfeld (Verwandte,
Arbeitskollegen, Trainer, Mitspieler, Arzte) die anstehende Anforderung
als Hindernis wahr.

* Die Leistung ergibt sich aus der Bewiltigung einer Aufgabe des alltdgli-
chen Lebens. Diese Leistung wird im Rahmen des iiblichen physischen
und sozialen Umfelds der Person erbracht und ist damit nicht auf einen
sportlichen Erfolg beschrinkt. Die eingenommene Substanz wirkt entwe-
der leistungssteigernd (Gedichtnis, Muskelmasse) oder sie unterdriickt
leistungshemmende Symptome (Angst, Miidigkeit).

Der dargelegte Begriff des Dopingverhaltens vertritt einen konsumentenzen-
trierten Ansatz (Suche nach Leistungssteigerung). Daraus lassen sich neu-
artige Aspekte dieses Verhaltens beleuchten, die iiber andere Beschreibungen
von Substanzenkonsum hinausgehen. Dennoch schopft auch unsere Arbeit
aus den bisherigen Erkenntnissen zu diesem Thema (Forschung, Priavention).

Verbreitetes und gefahrliches Verhalten?

Inwieweit das Offentliche Gesundheitswesen einem gesundheitlichen Pro-
blem in der Bevolkerung erhohte Prioritdt einrdumt, hiangt auch von seiner
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Wichtigkeit ab. Damit sind zwei Kriterien gemeint, nimlich die Haufigkeit
seines Auftretens und der verursachte Schaden. An dieser Stelle soll nicht
dargelegt werden, ob Dopingverhalten im Gesundheitswesen vordringlich
angegangen werden sollte. Hingegen untersuchen wir die Einnahme
leistungssteigernder Substanzen mit Blick auf die beiden genannten Kriterien.

Erste Frage: Ist Dopingverhalten ein verbreitetes Phiinomen? Uber Doping
im Sportsektor gibt es eine grosse Anzahl epidemiologischer Studien, die
zumindest bei den Amateuren eine Quantifizierung dieser Praxis zuldsst.
Beim allgemeinen Dopingverhalten liegen aus verschiedenen Griinden keine
verldsslichen Quellen vor. Zum einen ist die Einnahme leistungssteigern-
der Prédparate im biirgerlichen Leben — mit Ausnahme der Betdubungsmittel
— nicht reglementiert, und der Gebrauch wird sogar als Produktivitétsfaktor
gewertet. Daher wird Dopingverhalten in der allgemeinen Bevolkerung nicht
durchwegs als problematisch angesehen, was die Forscher wiederum davon
abgehalten hat, diese Population zu untersuchen. Zum andern ist dieser Un-
tersuchungsgegenstand schwer zugénglich, weil es hier um Grossen wie Leis-
tung und Verhalten geht, deren Wahrnehmung von Person zu Person unters-
chiedlich ist.

Spricht man hingegen mit einem Sportler iiber ,,Doping®, dann weiss dieser
genau, um was es geht, auch wenn er die Liste der verbotenen Substanzen
nur liickenhaft kennt. Demgegeniiber 16st der Begriff ,,Dopingverhalten® zu-
meist Ratlosigkeit aus, aber es kann auch vorkommen, dass eine Vielzahl von
Aussagen durcheinandergewiirfelt werden, die sich aus der Anwendung von
Priparaten und den Erwartungen, die man an sie hegt, ergeben. Aus diesem
Grund miissen Forscher ihren Fokus auf einzelne fassbare Elemente ein-
schrinken. Dazu gehoren Kriterien wie Miidigkeit oder Angst. Es gilt
alsdann, die zur Bekdmpfung dieser Symptome verwendeten Wirkstoffe zu
erheben und das Umfeld zu beschreiben, in welchem diese Substanzen einge-
nommen werden (Arbeit, Familienleben, Universitidt, Wichtigkeit der zu iiber-
windenden Hiirde im Leben, Unter-stiitzung durch das soziale Umfeld usw.).

Zur Veranschaulichung legen wir die auffillige Tendenz zu Dopingverhalten
bei Arzten dar. Diese Gruppe wurde bislang am besten untersucht. Die Priva-
lenz des Missbrauchs oder der Abhingigkeit von Alkohol, Cannabis, Kokain
und anderer Substanzen soll unter Arzten 10 bis 15 Prozent hoher sein als in
der allgemeinen Bevolkerung (Bohigian G.M. et al., 1994, 91, 233-239).

In Frankreich gaben 19 Prozent der Allgemeinpraktiker an, Substanzen gegen
den beruflichen Stress eingenommen zu haben. 24 Prozent hatten innerhalb
der letzten zwolf Monate Mittel gegen Miidigkeit genommen. 44 Prozent
konsumierten wihrend ihres Studiums Wirkstoffe ,,zum Durchhalten®, unter
thnen vor allem jene Mediziner, die heute noch Substanzen zur Stressbewdlti-
gung benutzen (Laure P., Binsinger C., 2003, 5, 445-450). Die Neigung zum
Gebrauch dieser Stoffe konnte demnach wihrend des Studiums entstanden
sein (Hughes P.H. et al. 1991, 16, 2069-2073).

Unsere Untersuchung von Medizinern im ersten Studienjahr an der Uni-
versitit Nancy (Frankreich) hat folgende Ergebnisse gebracht: 58 Prozent
der Studierenden gaben an, leistungsfordernde Mittel konsumiert zu haben
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(72 Prozent anlésslich der Examen, 28 Prozent iiber das ganze Studien-
jahr). Als Substanzen wurden hauptsichlich Vitamine, Starkungsmittel und
Psychostimulanzien, Betablocker, Cannabis (eine illegale Substanz) und
Benzodiazepine genannt (Laure P. 2000, 5, 383-389). Eine andere Unter-
suchung von 2045 Medizinern kurz vor dem Studienabschluss ergab
folgendes Konsumverhalten wihrend der letzten 30 Tage vor der Befragung:
10 Prozent der Probanden konsumierten Cannabis, 3 Prozent Kokain, 2 Pro-
zent Benzodiazepine und 1 Prozent konsumierte Opiate (ausser Heroin). 1,6
Prozent der Befragten gaben an, abhingig zu sein (Baldwin D.C. et al. 1991,
16, 2074-2078).

Fiir das Dopingverhalten der Arzte wurden zwei Hauptgriinde genannt: die
Arbeitsbedingungen, besonders wenn sie ermiidend und nervenaufreibend
sind (Einsamkeit, Bereitschaftsdienst), sowie der leichte Zugang zu Medika-
menten, insbesondere zu psychotropen Substanzen. Es scheint, dass Personen
in helfenden Funktionen (Medizinalberufe, Rechtsvertretung oder Sozialar-
beit) eine erhohte Privalenz von Medikamentenabhingigkeiten aufweisen.
Diese Hypothese miisste allerdings noch verifiziert und interpretiert werden
(Hill A., 1998).

Inzwischen sind neuere Arbeiten iiber Dopingverhalten in anderen Berufs-
gruppen publiziert worden. Eine davon zeigt, dass 20 Prozent der Arbeiter
einer siidfranzosischen Metropole Substanzen einnehmen, um sich am Ar-
beitsplatz ,,in Form* zu fiihlen (Lapeyre-Mestre M. et al. 2004, 59, 615-623).

Zweite Frage: Ist Dopingverhalten gefdhrlich? Wissenschaftliche Gesund-
heitsstudien liefern praktisch keine Daten iiber die Krankheitshdufigkeit
oder gar die spezifische Sterberate von Konsumenten leistungssteigernder
Substanzen. Es finden sich wenige Arbeiten, die erhebliche Nebeneffekte
erwihnen, wobei sich diese Aussagen vorwiegend auf Sportlerinnen und
Sportler beziehen. Das heisst aber nicht, dass dieser Konsum keine Gefahr
fiir die Gesundheit birgt; zur Beantwortung dieser Frage wurde nie eine breit
angelegte Untersuchung durchgefiihrt.

Abgesehen vom individuellen Aspekt stellt sich auch die Frage, ob allge-
meines Dopingverhalten problematisch fiir das Funktionieren der Gesell-
schaft ist. Eine einfache und rasche Antwort darauf ldsst sich nicht geben,
denn das Systemspiel der gesellschaftlichen Zusammenhinge umfasst zu
viele Facetten. Immerhin werde ich im folgenden Abschnitt, wo es um das
Prinzip der Chancengleichheit geht, einige Antwortelemente vermitteln.

Dopingverhalten: ein Garant fuir Gleichheit?

Diese Frage habe ich an anderer Stelle behandelt (Ethique du dopage, Paris:
Ellipses, 2002). Ich gebe hier die wesentlichen Aspekte meiner Uberlegungen
wieder. In der Welt des Sports gilt Doping — zu Recht oder zu Unrecht — als
Akt gegen die Chancengleichheit. Hingegen zeigt sich die Zivilgesellschaft
von der Frage des Zusammenhangs zwischen der Einnahme leistungsstei-
gernder Substanzen und Chancengleichheit nicht sonderlich betroffen.
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Nun konnte man die Hypothese aufstellen, dass Dopingverhalten eben ge-
rade geeignet ist, korperliche und/oder geistige Unterschiede zwischen Perso-
nen zu glitten. Stellen wir uns zwei Angestellte — sie heissen Peter und Paul
— vor, die eine Aufgabe zu erledigen haben. Peter gilt auf dem betroffenen
Fachgebiet als ,,begabt®, Paul hingegen als ,nicht begabt* (wobei diese
Etikette kein Werturteil iiber seine PersOnlichkeit beinhaltet). Wie erwartet,
meistert Peter die Aufgabe dank seiner natiirlichen Fihigkeiten mit Leichtig-
keit. Paul muss indes seine ganze Kraft aufwenden, um die Aufgabe zu l16sen.
Stellen wir uns nun eine zweite Aufgabe im gleichen Fachgebiet vor, die
jedoch noch anspruchsvoller ist als die erste. Peter 10st das Problem, muss
sich dafiir aber anstrengen. Paul miiht sich ab und schafft die Hiirde trotzdem
nicht. Deshalb erhoht er seine Leistungsfihigkeit kiinstlich durch Doping-
verhalten, weil er sich davon Erfolg verspricht. Am Ende meistert auch er die
Aufgabe.

Dieses vereinfachte Beispiel zeigt, wie Dopingverhalten dazu beigetragen
hat, eine ungleiche Chancenverteilung zwischen Peter und Paul bei der Er-
fiillung einer Aufgabe auszugleichen. So betrachtet scheint dieses Verhalten
sowohl fiir das Individuum als auch fiir die Gesellschaft forderlich zu sein,
denn schliesslich wird der giinstige Einfluss auf die Produktivitdt im Rahmen
der Globalisierung angestrebt. Zudem erhielten beide Akteure die gleichen
Erfolgschancen.

Eine Beurteilung dieses Verhaltens hingt davon ab, welchen Aspekt man in
den Vordergrund stellen mochte: den quantitativen (das erzielte Ergebnis)
oder den qualitativen (die Art und Weise der Leistungserbringung).

Diese zwei Aspekte lassen sich am Beispiel einer sportlichen Leistung prii-
fen. Ist es richtig, einen Athleten, der als ,,Naturtalent* seinen Hundertmeter-
lauf ohne jede Anstrengung innerhalb der vorgeschriebenen Zeitlimite absol-
viert hat, in gleicher Weise zu loben wie seinen Konkurrenten, der dieselbe
Leistung erbracht hat, dafiir aber monatelang hart trainierte und Entbehrun-
gen in Kauf nahm?

Stellt man das Resultat in den Vordergrund, lautet die Antwort ja, denn
beide Athleten haben das gleiche Leistungskriterium erfiillt. Diese Haltung
entspricht der geltenden Werteordnung im Sport, die einerseits auf beruhigen-
den objektiven Messkriterien beruht, andererseits aber auch Bedenken weckt,
denn der Wert des Individuums bemisst sich oft nur nach seinen Resultaten
und nicht nach seinen Moglichkeiten.

Stellt man die unterschiedliche Willensanstrengung zur Zielerreichung in
den Vordergrund, heisst die Antwort auf unsere Frage nein. Was aber, wenn
der von der Natur weniger bedachte Athlet eine leistungssteigernde Substanz
einnimmt, nur um den Unterschied zu seinem begabten Konkurrenten etwas
abzumildern (und damit etwas mehr Zeit fiir seine Familie zu gewinnen)?
Wie ist dieses Verhalten zu bewerten, wenn keiner der beiden den Leistungs-
unterschied zu verantworten hat, weil dieser moglicherweise genetisch be-
dingt ist? Darf unter diesen Gesichtspunkten die Einnahme einer leistungs-
steigernden Substanz a priori als ,,Verstoss gegen ethische Prinzipien* verur-
teilt werden?
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Dennoch miissen einige Makel des Dopingverhaltens benannt werden.
Erstens fiihrt die Einnahme dieser Substanzen nicht zwangslidufig zu hoheren
Leistungen. Die Priparate verbessern im besten Fall die korperliche und/oder
geistige Verfassung, aber auf die theoretischen Kenntnisse zur Bewiltigung
der Aufgabe haben sie keinen Einfluss. Ebenso wird die Motivation nur am
Rande beriihrt. Dabei ist Leistung das Produkt aus allen drei Komponenten,
wie der bekannte Physiologe Per Olof Astrand sagt.

Der zweite Kritikpunkt betrifft das Ausmass des Konsums: Ist es tiberhaupt
statthaft, die Bewiltigung des tédglichen Arbeitspensums (Haushalt, Beruf,
Studium) von der regelméssigen, womdglich tidglichen Einnahme von
Hilfsstoffen abhéngig zu machen? Das gilt besonders, wenn dabei gesund-
heitsschidigende Nebenwirkungen auftreten.

Der dritte Einwand hinterfragt eine unterschwellige Tendenz: Erzeugt der
Gebrauch leistungssteigernder Substanzen, besonders bei Langzeitkonsu-
menten, womdoglich die Illusion, dass die Tore des Erfolgs jedermann offen
stehen, in dem Masse wie die ungleichen Leistungsvoraussetzungen durch
die Wirkung der Substanzen iiberwunden werden? Wir wissen, dass diese
Aussage so nicht stimmt. Zudem hat Talcot Parsons in seinem 1951 erschie-
nen Werk The Social System festgestellt, dass gerade diese Ungleichheit zum
Erhalt einer sozialen Struktur notwendig sei. Wenn sich eine Person dennoch
in dieser Utopie wohl fiihlt, wird es von vornherein problematisch sein, sie
durch irgendwelche Massnahmen davon abzubringen. Schliesslich bleibt
die Frage bestehen, ob unsere Gesellschaft der Versuchung nachgibt und die
biochemisch aufrechterhaltene Illusion als Kontrollinstrument vereinnahmt.
Das wire in gewissem Sinne ein Schritt in die Schone neue Welt von Aldous
Huxley.

Ein letzter Makel der Nutzung leistungsfordernder Substanzen soll noch
erwihnt werden. Seit einem guten Jahrzehnt verlduft das Streben nach Erfolg,
Produktivitit und Rendite zunehmend unter der Maxime ,,alles sofort®. Diese
Haltung konnte eine gesellschaftliche Regression in ein kindliches Stadium
widerspiegeln. Dopingverhalten passt mitunter gut zu diesem Anspruch auf
unmittelbare Ergebnisse. So hitte eine Faltencreme, die keine ,,sichtbare Ver-
besserung nach acht Tagen* verspriche, kaum Chancen bei der Kundschaft.
Auch die quasi mythische Begeisterung fiir Stoffe wie Melatonin oder DHEA
und fiir zweckentfremdete Arzneien wie Sildenafil (Viagra©) oder Fluoxetin
(Prozac©) leben vom Versprechen, dass sie die Lebensqualitit unmittelbar
verbessern konnen. Anders ausgedriickt, mochten die Menschen den Alte-
rungsprozess sofort anhalten, dank der rautenférmigen blauen Pille wie auf
Knopfdruck sexuelle Erfiillung erleben und mit dem tiglichen Schlucken der
griin-weissen Kapsel miihelos gliickliche Zeiten erfahren.

Ein Mittel zu Integration und Selbsterkenntnis?

Integration ist zum Hauptanliegen westlicher Gesellschaften geworden. Fiir
Emile Durkheim gilt eine Person als integriert, wenn sie die Werte, Glau-
bensvorstellungen und Gepflogenheiten der Gemeinschaft teilt, wenn sie mit
anderen Mitgliedern in wechselseitige Beziehungen tritt und wenn sie am
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Streben nach gemeinsamen Zielen teilnimmt. In gewissen Féllen wird
Dopingverhalten zum Integrationswerkzeug.

So miissen Jugendliche in gewissen Regionen Gabuns beim Aufnahmeritual
in die Bwiti-Religionsgemeinschaft grosse Mengen von Wurzeln des Iboga-
strauchs verzehren. Missig genossen, wirkt die Pflanze gegen Miidigkeit und
Hungergefiihl. Wird sie aber in hohen Dosen verabreicht, kann es zu erheb-
lichen Nebenwirkungen wie Trancezustinden und Krampfanfillen kommen.
Wer mit zu starken Wirkungen reagiert, gilt als unwiirdig, in die Gemein-
schaft aufgenommen zu werden, was vor allem von ménnlichen Jugendlichen
als Schmach empfunden wird (Gollnhofer O., Sillans R., 1985, 3, 95-108).

Auch unter unseren Breiten gibt es Initiationsriten, die Dopingverhalten bein-
halten. Der Konsum von psychoaktiven Substanzen am Arbeitsplatz ist derart
verbreitet, dass Beobachter bereits von ,,Betriebskultur® sprechen (Wolna-
Peresson A., 1993, 42, 41-45). In diesem Umfeld erfiillt das Dopingverhalten
zwei Funktionen: Beschwerliche Arbeitsbedingungen werden ertrédglicher;
die Aneignung des Konsumverhaltens fordert die Integration in die Gruppe.
In seinem 1991 erschienenen Werk ,.Le culte de la performance* bestitigt
Alain Ehrenberg: ,,Das Doping der Konkurrenzgesellschaft sind Drogen zur
Forderung der sozialen Integration und Kommunikation (...). Im Gebrauch
psychoaktiver Medikamente zeigt sich der verzweifelte Durchhalteversuch in
einer Welt, wo die Beziehungen zum Andern, einschliesslich der Formen der
Solidaritit, zunehmend unter dem Primat der Konkurrenz verstanden werden:
Ob stimulierend oder beruhigend, sie erhalten den Menschen leistungsfihig
und befreien ihn vom sozialen Druck, ohne dass er deshalb auffillig wiirde.*
(Ubersetzung aus dem franzosischen Original)

Auch beim Sportdoping finden wir diese Funktionen wieder. Gewisse jiingere
Athleten benutzen Kortikosteroide, die von dlteren Kameraden angewendet
werden. Sie warten womdoglich darauf, selbst einmal Anabolika oder Erythro-
poietin einzusetzen.

Interessanterweise lduft die Einnahme einer Substanz zum Zwecke der Inte-
gration nicht immer nach dem Schema des Dopingverhaltens ab. Das gilt oft
fiir den Konsum von Suchtmitteln wie Tabak (Nikotin), Alkohol, Cannabis
und Kokain. Ein Beispiel ist das Aufnahmeritual in die Studentenverbindung
der franzosischen Ingenieurschule Ecole des Arts et Métiers, wo es frither
hiess: Wer die ,,Tradition* der Trinkgelage nicht pflegt, gehort nicht dazu
(Cuche D. 1989, 3, 87-95).

Schliesslich kann die Einnahme leistungsférdernder Substanzen in gewis-
sen Situationen zur Auslotung der eigenen korperlichen und psychischen
Grenzen beitragen. Auf der Gratwanderung zwischen Selbstschidigung und
Selbstiiberbietung lédsst sich der Konsument manchmal zu Taten hinreissen,
die er ohne den Einfluss der Substanzen nicht unternommen hitte. So ge-
lingt die Uberwindung zum ersten, manchmal letzten Bungeesprung von der
Briicke erst nach der diskreten Einnahme eines Beruhigungsmittels oder dem
weniger diskreten Schluck Alkohol. Andere schopfen ihren Wagemut aus der
Wirkung eines Joints, bevor sie zum Geschwindigkeitsexzess auf dem Velo,
dem Motorrad oder den Inlineskates losbrausen.
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Im Sport sind Mut und Risikobereitschaft hoch angesehene Attribute. Das
Medieninteresse an Spitzenathleten, vor allem an Extremsportlern, verstirkt
dieses Image. Auch die Zivilgesellschaft scheint davon angetan und nutzt
diese Qualititen zur Festigung des Gemeinschaftsgefiihls. So werden bei-
spielsweise Fiihrungspersonen in Ausnahmesituationen versetzt (wie die
sportlichen Vorbilder, aber im Schutze von Sicherungsmassnahmen). Rituelle
Erlebnisse wie Feuerlaufen oder sogenannte Uberlebensiibungen erfreuen
sich grosser Beliebtheit.

Schliesslich fordert Dopingverhalten besonders Jugendliche zur Auseinander-
setzung mit den damit verbundenen Gefahren auf. So kommen viele Personen
zur Einsicht, dass sie kein biochemisches Hilfsmittel benotigen. Im Gegen-
teil, sie verzichten bewusst auf derartige Substanzen, um Herr iiber die als au-
thentisch empfundenen Gefiihle zu bleiben. Jedenfalls zeigt die Instrumenta-
lisierung des Dopingverhaltens zum Zweck der Initiation und der Integration,
dass es bei dieser Praxis nicht allein um die Suche nach Leistungssteigerung
geht.

Geht es am Ende um die Vermeidung von Misserfolg?

Kann man das Streben nach Leistungssteigerung durch Dopingverhalten
letztlich als Abwehr von Misserfolg deuten? Misserfolg steht am Ende eines
Prozesses, der das angestrebte Ziel verfehlt oder es nur unter Inkaufnahme
schwerwiegender unerwarteter Nebeneffekte erreicht hat. Das Individuum
kann einen ,,Misserfolg* nur erkennen, wenn ithm das anvisierte Ziel bewusst
ist und eine Vorstellung vom Wiinschbaren und vom Machbaren vorliegt.

Das vorherrschende Primat der Okonomie gebietet unablissiges Streben nach
Leistung zur Erlangung von Wachstum, Marktanteilen, Macht und sozialer
Anerkennung. Wenn dieses Ziel nicht oder nicht mehr erreichbar ist, richtet
sich der Brennpunkt auf den Erhalt des Erreichten, auf die Verteidigung von
Rang, Geld und Interessen, oftmals auch nur auf das soziale Uberleben.

Auf diesem Feld werden seit zwei Jahrzehnten zunehmend Methoden
zur Funktionsverbesserung von bestehenden Systemen der Produktion,
der Ausbildung oder der Innovation angeboten. Zuoberst stehen die zahl-
losen ,,Weiterbildungen* und erfolgverheissenden Lehrbiicher. Sie sollen
den Menschen zum sorgsamen Umgang mit seinen Kriéften anleiten und ihn
befihigen, rasch richtige Entscheide zu treffen. Dazu gehoren die Hilfen zur
symptomatischen Unterstiitzung wie Entspannungstechniken und Meditation.
Aber auch Dopingverhalten zihlt dazu.

Der Psychologe Atkinson stellte 1965 mit ,,An introduction to motivation
sein Modell der menschlichen Motivation vor. Demnach hingt die Bereit-
schaft, eine Leistung in Angriff zu nehmen davon ab, ob Hoffnung auf
Erfolg oder Furcht vor Misserfolg iiberwiegt. Personen, die Erfolg gewohnt
sind und die iiber ein hohes Selbstwertgefiihl verfligen, werden eine Aufgabe
mit Blick auf ihr Gelingen angehen. Schliesslich sind sie von ihren Fihig-
keiten iliberzeugt und erwarten das Gliicksgefiihl nach vollbrachter Leistung.
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Umgekehrt werden Personen, die ein schwach entwickeltes Selbstwertgefiihl
haben und sich den Erfolg nicht zutrauen, ihre Aufgabe mit dem Wunsch
nach Vermeidung eines Misserfolgs in Angriff nehmen.

Verschiedene unbestitigte Studien zeigen, dass ein Zusammenhang zwischen
schlechtem Selbstwertgefiihl, erhohter Angstbereitschaft, Unzufriedenheit
mit der eigenen Leistung und der Einnahme leistungssteigernder Substanzen
vorliegt. Das gilt zumindest fiir Jugendliche. Daraus liesse sich die Hypothese
ableiten, Dopingverhalten sei eine Strategie zur Vermeidung von Misserfolg.

Sollte sich diese Annahme bestétigen, wiirden sich mehrere Fragen stellen.

1. Miisste man die Berechtigung von Pridventionskampagnen gegen
Dopingverhalten hinterfragen, denn sie zielen darauf ab, Betroffenen
eine Strategie zu nehmen, mit welcher sie Hindernisse ohne Angst vor
Misserfolg in Angriff nehmen oder zumindest ein Misserfolgserlebnis
mildern konnen. Das gilt besonders fiir die Leistungsgesellschaft, in wel-
cher immer mehr Menschen dem personlichen Misserfolg preisgegeben
sind.

2. Geht es darum, mit dem Phinomen Misserfolg umzugehen, denn weder
die ,,Sport-,, noch die ,,Zivilgesellschaft* ist dafiir gewappnet. Thre Ant-
wort ist meistens eine Sanktion (Wiederholen des Schuljahrs, Kiindigung
der Stelle). Es ist, als ob der Erfolg das Mass aller Dinge ist, und jede
Abweichung als strafwiirdige Normverletzung erlebt wird.

Womoglich muss das Leistungsprimat neu beleuchtet werden. Dabei sollte
die Verherrlichung des nackten Resultats vor dem Hintergrund des oft nicht
minder respektablen Prozesses der Leistungserbringung kritisch gepriift
werden.

Dopingverhalten erscheint in verschiedenen Lebenslagen als legitime Strate-
gie. Hingegen darf die Einnahme von Substanzen niemals geduldet werden,
wenn Gefahr besteht, dass Menschen dadurch verindert, angepasst und zu
Objekten im Dienste von Produktion und Leistung degradiert werden. Die
personliche Freiheit und das Recht auf Selbstbestimmung stehen iiber allen
Erwégungen.
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Résumé

Quand on parle de dopage, il s’agit en général de sport. Le concept de comportement face au
dopage élargit le theme a I’ensemble de la société et cible 1’attention sur la personne consom-
matrice de substances dopantes — qu’il s’agisse d’un sportif, d’'un médecin, d’un travailleur sur
un chantier ou d’une banquiere, au lieu de pointer du doigt les substances dopantes elles-mémes.
Alors que le dopage dans le sport est réprimé comme une violation de la regle, le comportement
face au dopage semble ne pas étre évalué seulement comme une problématique au sein de la
population générale. Alors que le dopage dans le sport est ressenti comme une infraction a la
regle de 1’égalité des chances, la prise de produits augmentant les performances est aussi consi-
dérée dans le reste de la société comme une égalisation des chances. C’est ainsi que le «dopage
quotidien» reflete une société qui ne sait plus comment aborder I’échec et se définit fortement par
rapport aux performances.

Summary

The word “doping” is used mostly in the context of sport. Use of the term “doping behaviour”
broadens the concept to society as a whole and directs attention to the drug-consuming person
— whether this be an athlete, a doctor, a builder, or a banker — rather than to the drug. Whereas
doping in the context of sport is regarded as a breach of rules and is punished accordingly, do-
ping behaviour in the general population not only seems to be regarded as problematic. Whereas
doping in the context of sport is seen as a violation of the principle of equality of opportunity,
consumption of performance-enhancing agents in society at large is also seen as a means of
achieving a level playing field. In this respect “everyday doping” is a reflection of a society that
has forgotten how to deal with failure and that defines itself largely on the basis of performance.
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