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Das Factsheet beleuchtet die Resultate der ersten reprasentativen Umfrage zu Doping am
Arbeitsplatz und in der Ausbildung. Die Studie wurde vom Schweizer Institut fir Sucht- und
Gesundheitsforschung aus Zurich im Auftrag der Suva 2013 durchgefuhrt. Nur ein kleiner Teil
der Schweizer Bevolkerung hat Erfahrung mit entsprechenden Substanzen. Allerdings sind die
Zahlen mit erhéhter Pravalenz bei Jugendlichen zu verfolgen. Dabei stehen neben der Aufkla-
rung Uber die Auswirkungen auf das Unfallrisiko die Arbeitsbedingungen und Strategien zur
Stressbewadltigung im Vordergrund, damit Hirndoping gar nicht notwendig wird.

1. Ausgangslage

Verschiedene europaische Studien kommen zum Schluss, dass Substanzkonsum zur kogniti-
ven Leistungssteigerung oder Stimmungsaufhellung im Arbeitskontext und in der Bildung
verbreitet ist. Aus einer Studie der Deutschen Angestellten Krankenkasse (DAK) wurde er-
sichtlich, dass 5% der Erwerbstatigen im Alter von 20 bis 50 Jahren bereits einmal ,,gedopt*
haben [1]. Die Pravalenz von Doping im Bildungskontext schwankt in Deutschland je nach
Studie zwischen 1% und 20% [2,3]. Gemass der sogenannten Stress-Studie des Staatssekre-
tariats fur Wirtschaft SECO [4] hat der Stress im Schweizer Berufsleben in den letzten Jahren
deutlich zugenommen. Eine aktuelle Studie deckte auf, dass eine nicht unerhebliche Anzahl
von Allgemeinmedizinern in der Schweiz eine gewisse Bereitschaft zur Verschreibung von
Methylphenidat trotz mangelnder oder unklarer Indikation zeigt [5]. Eine Studie bei Schwei-
zer Studierenden dreier Deutschschweizer Universitaten konnte zeigen, dass 13.8% der Stu-
dierenden bereits Uber Erfahrungen mit Neuro-Enhancement berichtet haben und demzufolge
bereits versucht haben, ihre Gehirnleistung im Studium mit verschreibungspflichtigen Medi-
kamenten oder anderen psychoaktiven Substanzen zu verbessern [6]. Reprasentative Zahlen
zur Verbreitung der Einnahme von Medikamenten und anderen psychoaktiven Substanzen mit
dem Ziel des Neuro-Enhancements am Arbeitsplatz oder in der Ausbildung fehlten bisher in
der Schweiz.
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2. Zielsetzung

Ziel der von der Schweizerischen Unfallversicherungsanstalt SUVA in Auftrag gegebenen Stu-
die war es, erstmals reprasentative Bevolkerungszahlen zu Neuro-Enhancement am Arbeits-
platz und in der Bildung fiur die Schweiz zu bestimmen, Risikogruppen in der Bevoélkerung zu
identifizieren und Grundlagen zur praxisgerechten Prévention zu ermitteln.

3. Methodik

Mit Hilfe des Internet-Panels des LINK Instituts fir Markt- und Sozialforschung konnte eine
dreisprachige Online-Umfrage realisiert werden, mit welcher eine reprasentative Stichprobe
aus der Schweizer Bevoélkerung (=>10'000) zu ihren Erfahrungen mit Doping am Arbeitsplatz
und in der Bildung befragt wurde. Neben soziodemographischen Variablen und spezifischen
Fragen zu Substanzkonsum im Arbeits- bzw. Bildungskontext wurden auch Korrelate wie
Stress, Gesundheit und Selbstwirksamkeitserwartung, also die eigene Erwartung, aufgrund
eigener Kompetenzen gewilinschte Handlungen erfolgreich selbst ausfihren zu kénnen, erho-
ben. Die Abfrage der einzelnen Medikamente erfolgte gekoppelt an Bilder der Medikamente
und Medikamentenverpackungen, um den Befragten die Wiedererkennung zu erleichtern [7].
Die Abfrage zweier nicht existierender Medikamente sollte zufélliges oder sozial erwiinschtes
Antwortverhalten aufdecken. Mit Ausnahme der Studierenden wurden alle Nicht-
Erwerbstatigen von der Befragung ausgeschlossen. Die Daten wurden fur Geschlecht, Alter
und Sprachregion (und Bildung) gewichtet, um den Verhaltnissen in der tatsachlichen
Schweizer Bevdlkerung maoglichst gut zu entsprechen.

4. Ergebnisse

Insgesamt haben 10'171 erwerbstatige oder sich in Ausbildung befindliche Personen im Alter
von 15 bis 74 Jahren und Wohnsitz in der Schweiz den Online-Fragebogen vollstdndig ausge-
fallt. Mehr als ein Drittel der Befragten (36.1%) gibt an, sich in den letzten 12 Monaten hau-
fig oder sehr haufig gestresst gefuhlt zu haben. Knapp drei Viertel aller Befragten (71.6%)
haben bereits davon gehort, dass verschreibungspflichtige Medikamente und Drogen zur Ver-
besserung der kognitiven Leistung eingenommen werden. 35% der Befragten kennen min-
destens eine Person, die schon versucht hat, ihre kognitive Leistung oder Stimmung mit re-
zeptpflichtigen Medikamenten oder Drogen aufzubessern. Von allen Umfrageteilnehmenden
haben 4% (n=411) mindestens einmal verschreibungspflichtige Medikamente oder Drogen
zum Zweck der kognitiven Leistungssteigerung oder Stimmungsaufhellung eingenommen,
ohne dass eine medizinische Indikation dafiir vorlag. Die Einnahme dieser Substanzen erfolg-
te Uberwiegend zur Stimmungsaufhellung (3.1%) und nur selten zur direkten Verbesserung
der Gehirnleistung (1.4%). In der Gruppe der Personen mit Doping-Erfahrung (n=411) hat
ein Viertel (26.2%) bereits Beruhigungs- und Schlafmittel und ein Funftel (20.2%) Antide-
pressiva zum Doping eingesetzt, nur 14% berichten von einem Konsum eines Medikaments
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zur Behandlung von Aufmerksamkeitsdefizitstorungen (ADS/ADHS). Als wichtigste Bezugs-
quelle fur Antidepressiva und Beruhigungs- und Schlafmittel wurde der Arzt genannt (73.8%
bzw. 53.7%), wohlgemerkt im Kontext der nicht medizinisch indizierten Konsumation, wah-
rend fur AD(H)S-Medikationen mehrheitlich Freunde als Bezugsquelle dienten (53.8%). Do-
ping mit AD(H)S-Medikamenten ist vor allem bei den jungen Erwachsenen im Alter von 15 bis
24 Jahren verbreitet (24%), der Konsum von Antidepressiva zum Zweck der Stimmungsauf-
hellung wurde am haufigsten von Personen im Alter von 35 bis 45 Jahren berichtet (31%o)
und der missbréduchliche Konsum von Beruhigungs- und Schlafmitteln wurde signifikant hau-
figer von Personen im Alter von 45 Jahren oder alter berichtet (34.8%). Folgende Medika-
mente wurden am hé&ufigsten zur Leistungssteigerung bzw. zur Stimmungsaufhellung miss-
braucht: Ritalin® (12%), Cipralex® (10.6%), Temesta® (9.5%), Stilnox® (8.2%), Xanax®
(6.7%), Seresta® (5.5%) und Valium® (4.8%). Signifikant haufiger ,,dopen“ sich Personen,
die sich in der Ausbildung befinden (6.8% vs. 3.6%), 15 bis 24 Jahrige (5.5%) und Personen
aus der franzdosischsprachigen Schweiz (5% vs. 3.8% in der Deutschschweiz vs. 2.4% im
Tessin). Bei den Studierenden finden sich keine signifikanten Unterschiede im Hinblick auf
verschiedene Fachergruppen, wahrend bei den Erwerbstatigen Personen mit Berufen im Ge-
sundheits- und Sozialwesen haufiger tUber Doping am Arbeitsplatz berichten (5.7%) als Ange-
horige anderer Berufsbranchen. Personen, die bereits wegen psychischer Probleme in Be-
handlung waren und Personen, die bereits ,harte“ illegale Drogen (ohne Cannabis) konsu-
miert hatten, nahmen héaufiger schon Medikamente oder Drogen zum Zweck der geistigen
Leistungssteigerung oder Stimmungsaufhellung ein (12.3% bzw. 17.6% vs. 1.9% bzw.
3.2%). Die Pravalenz von Doping am Arbeitsplatz oder in der Bildung ist signifikant geringer
bei Personen, die in den letzten 12 Monaten nicht in medizinischer Behandlung waren (2.8%)
und bei Befragten, die Kinder in ihrem Haushalt haben (3.2%). Die Gruppe mit Doping-
Erfahrung berichtet haufiger von Stressfaktoren am Arbeitsplatz bzw. in der Ausbildung wie
hohes Arbeitstempo, hoher Termindruck, unklare Anweisungen, unnétige Pausen, mangelnde
Kontrolle oder Konkurrenzdruck. Der durchschnittliche Skalenwert der Selbstwirksamkeitser-
wartung [8] liegt in dieser Gruppe ebenfalls signifikant unter dem Skalenwert der Gesamt-
stichprobe (28 vs. 30 Punkte).

Sogenannte ,,Soft-Dopingsubstanzen“ wie Koffein (37.3%), Tabak (24.5%), Energy Drinks
(19.6%) und Vitamin- und Starkungspraparate (19.2%) werden haufiger zur kognitiven Leis-
tungssteigerung oder Stimmungsaufhellung in Arbeits- bzw. Bildungskontext verwendet. Ins-
gesamt berichten 63.6% der Befragten von mindestens einer Einnahme von ,Soft-
Dopingsubstanzen* mit dem Motiv der kognitiven Leistungssteigerung, Reduktion von Nervo-
sitat, Stimmungsaufhellung am Arbeitsplatz oder Entspannung nach Stress bei der Arbeit
bzw. in der Ausbildung.

Von den Personen, die am Arbeitsplatz oder in ihrer Ausbildung noch nie verschreibungs-
pflichtige Medikamente oder Drogen zur kognitiven Leistungssteigerung eingesetzt haben,
waren 9% bereit Medikamente und 4% Drogen zur kognitiven Leistungssteigerung einzuneh-
men, wenn damit keine Nebenwirkungen verbunden sind. Bei denjenigen Befragten, die sich
in Ausbildung befinden, war diese Bereitschaft signifikant hdher (22% bzw. 12%). Eine arztli-
che Empfehlung (26.4%) oder eine psychische Erkrankung (21.2%) wurden von den Befrag-
ten als vertretbare Grinde fur den missbrduchlichen Konsum von verschreibungspflichtigen
Medikamenten oder Drogen zur kognitiven Leistungssteigerung oder Stimmungsaufhellung
gesehen. Die Mehrheit der Befragten (57.2%) fand keine vertretbaren Grinde fur Doping am
Arbeitsplatz oder in der Bildung.
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5. Diskussion

Nur ein kleiner Teil der Schweizer Bevoélkerung hat Erfahrungen mit Doping am Arbeitsplatz
oder in der Bildung, welche uUber den Konsum von legalen, frei erhaltlichen Substanzen wie
Koffein oder Vitamin- und Starkungspraparate hinaus reichen. Die gefundenen Zahlen sind,
mit Ausnahme der Beobachtung einer erhéhten Pravalenz bei Jugendlichen, nicht besorgnis-
erregend. Die Ergebnisse zu Doping am Arbeitsplatz und in der Bildung in der Schweiz dienen
als gute Ausgangslage, die bei einer abermaligen Erhebung zum Ph&dnomen in ein paar Jahren
eine allfallige prozentuale Zunahme identifizieren kénnen. Die Einnahme der Substanzen er-
folgte haufiger zur Stimmungsaufhellung und seltener zur direkten kognitiven Leistungsstei-
gerung. Auch die Einnahme von Schlafmedikamenten wurde zur Leistungssteigerung angege-
ben. Dies lasst sich mit einer indirekten Leistungssteigerung erklaren: Solche Personen kon-
sumieren Schlafmedikamente um nach einem stressigen Arbeitstag rascher und langer ein-
schlafen zu kdénnen beziehungsweise das typische Gedankenkreisen um die Arbeit beim
Schlafengehen zu umgehen. Ausgeschlafen wird sich dann am nachsten Tag wieder die volle
Leistung erhofft. Medikamente zur kognitiven Leistungssteigerung wurden tendenziell haufi-
ger von Jugendlichen und jungen Erwachsenen als Doping eingesetzt, wahrend der Konsum
von Medikamenten zur Stimmungsaufhellung haufiger von Personen im Alter von 35 Jahren
und alter berichtet wurde. Die Bereitschaft zum Doping am Arbeitsplatz ist ebenfalls vor allem
bei jungen und sich in Ausbildung befindlichen Personen erhdht, die Mehrheit der Befragten
berichtet jedoch von keinen vertretbaren Grinden fir die Einnahme von verschreibungspflich-
tigen Medikamenten oder Drogen zur kognitiven Leistungssteigerung oder Stimmungsaufhel-
lung. Generell zeigte sich ein deutlicher Zusammenhang zwischen Stress und der Bereitschaft
zu Neuro-Enhancement sowie zwischen Stress und der tatsdchlichen Einnahme von Neuro-
Enhancer-Substanzen. Umgekehrt berichteten Personen, welche trotz Stress nach der Arbeit
bzw. der Ausbildung abschalten konnten, signifikant weniger Neuro-Enhancement.

6. Empfehlungen

Mit der durchgefiihrten Studie sind erstmals verlassliche Zahlen zur Einnahme von Medika-
menten, gewissen Soft-Dopingsubstanzen und psychoaktiven Drogen zum Zweck der kogniti-
ven Leistungssteigerung in der Schweiz vorhanden. Eine Wiederholung der Befragung in ei-
nem ahnlichen Umfang und mit der gleichen Methode wird in 2-3 Jahren zur ldentifikation
einer allfalligen Zunahme empfohlen. Ebenfalls unterstitzt werden kdénnen aufgrund des
deutlichen Zusammenhangs zwischen Neuro-Enhancement und Stress am Arbeitsplatz und in
der Ausbildung samtliche Bemuhungen zur Reduktion von Stress, sowohl von Seite der Ar-
beitgeber und Ausbildungsinstitute al s auch von Seite der Arbeitnehmer/innen und den sich
in Ausbildung befindlichen Personen. Gerade die Investition in Mittel zur Férderung eines an-
deren Umgangs mit Stress, als der kurzfristigen Einnahme von Medikamenten, Soft-
Dopingsubstanzen und dergleichen, kénnte vielversprechend sein. Im Ubrigen: Ergebnisse
aus Kognitionsstudien zeigen speziell bei dem am haufigsten zum Zweck der kognitiven Leis-
tungssteigerung eingenommenen Wirkstoff Methylphenidat, dass dieser gesunde Personen
zwar wacher macht, die kognitive Leistungsféhigkeit aber eher sogar abnimmt und der ver-
meintlich leistungssteigernde Effekt vermutlich subjektiv oft Uberschatzt wird [9]. Deutlich
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bessere Ergebnisse zur kognitiven Leistungssteigerung zeigen derweilen Kurse zur Verbesse-
rung der eigenen Lerntechnik [10].

7. Bedeutung fur die Suva

Auf den ersten Blick scheint die Zahl von 4% klein zu sein. Wenn man aber Ergebnisse nach
Altersgruppen differenziert betrachtet, ist die Zahl von 7% bei Jugendlichen doch beunruhi-
gend. Wir missen den weiteren Verlauf beobachten und mittels einer Wiederholung der Be-
fragung evaluieren, ob dieses Verhalten auch mit dem Alterwerden beibehalten wird. Aus
Sicht Pravention wird der Faktor Mensch bezlglich Unfallrisiko immer wichtiger. Es ist deshalb
eine besondere Beachtung Faktoren zu schenken, die zu einer Beeintrachtigung der Konzent-
ration, der Koordination wie der Aufmerksamkeit fuhren. Da mit der Einnahme von solchen
Mitteln h&aufig auch die Konzentrationsfahigkeit beeintrachtigt wird, steigt das Risiko, einen
Unfall zu erleiden. Wenn diese Altersgruppe auch mit dem Alterwerden die Einnahme von sol-
chen Substanzen beibehalt, ist dies aus Sicht der Unfallpravention beunruhigend. Weiter
steigt die Gefahr einer beruflichen Uberlastungssituation, wenn die Grenzen der Belastbarkeit
mittels Medikamenten verschoben werden. Diese Entwicklung muss aufmerksam verfolgt
werden.

Aus Sicht der Pravention muss unser Ziel zusammen mit den Betrieben sein, die Arbeitsbe-
dingungen und Strategien so zu gestalten, dass ein Hirndoping mdglichst nicht notwendig
wird. Es ist auch die Aufgabe der Pravention auf die negativen Auswirkungen dieser Medika-
menteneinnahmen auch in Bezug auf das Unfallrisiko hinzuweisen und Aufklarungsarbeit zu
leisten.
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