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SCHWERPUNKT: PHARMAKOLOGISCHES ENHANCEMENT — ENTZAUBERUNG EINES HYPETHEMAS

ZUR KUNFTIGEN RELEVANZ DES THEMAS

ENHANCEMENT

Wie in der Einleitung zu diesem Schwerpunkt erlautert, bildet der Abschlussbe-
richt »Pharmakologische Interventionen zur Leistungssteigerung als gesellschaft-
liche Herausforderung« den vorlaufigen Endpunkt einer langjahrigen Befassung
des TAB in unterschiedlich zugeschnittenen Projekten mit dem Thema »Enhance-
ment« als vermeintlichem und vieldiskutiertem Ziel der modernen, angewand-
ten Biowissenschaften. Das Fazit lautet (Sauter/Gerlinger 2012, S. 285): »Der vor-
liegende Bericht geht davon aus, dass sich die vorrangige gesellschaftliche und
politische Relevanz von Enhancement nicht aus dessen Verstandnis als Teil einer
wissenschaftlich-technisch fundierten >Verbesserung des Menschenc« erschlief3t,
sondern daraus, dass pharmakologische Interventionen zur Leistungssteigerung
Teil einer sMedikalisierung der Leistungs(steigerungs)gesellschaft: sind. Antwor-
ten auf die Frage, ob es zum Merkmal der Gattung Mensch gehort, einer »Selbst-
optimierunge nachzustreben, sind fiir die kulturelle und philosophische Rahmung
zweifellos interessant, sagen aber nicht viel aus liber die gesellschaftliche Akzep-
tanz und Erwiinschtheit der Verwendung von (Psycho-)Pharmaka zur Leistungs-
steigerung in Beruf und Alltag. Hierfiir erscheint es wichtiger, die Konsequenzen
einer entsprechenden Medikalisierung fiir Arbeitswelt, Ausbildung und Gesund-
heitssystem, aber auch fiir die individuellen psychosozialen Kapazitaten und Kom-

petenzen zur Problembewaltigung zu debattieren.«

Im folgenden Beitrag wird zunéchst
ein kurzer resimierender Blick auf die
Grundlage dieses Fazits gerichtet, be-
vor dann die gesellschaftlichen und po-
litischen Herausforderungen aus der
Perspektive des TAB-Berichts zusam-
mengefasst und Annahmen zur kiinf-
tigen Bedeutung und Behandlung des
Themas formuliert werden.

WARUM PHARMAKOLOGISCHES
ENHANCEMENT WEDER
REALISTISCH NOCH
WUNSCHENSWERT ERSCHEINT

Dass die bislang belegten kognitiven
Leistungssteigerungseffekte margi-
nal und meist umstritten sind, weil
sie auf wenigen Untersuchungen und
kleinen Fallzahlen beruhen, wurde in
den vergangenen Jahren von mehre-
ren Autoren gezeigt und kann derzeit
als wissenschaftlicher Konsens angese-
hen werden. Umfassende Bestandsauf-
nahmen stammen von Repantis et al.
(2009, 2010a, 2010b) sowie Franke/
Lieb (2010), die als Gutachter oder
Kommentatoren auch in das TAB-Pro-
jekt eingebunden waren. Sowohl das

Memorandum »Das optimierte Ge-
hirn« (Galert et al. 2009) als auch der
Abschlussbericht des Enhancement-
projekts von TA-SWISS (Eckhardt
et al. 2011) betonen den mangeln-
den Nachweis der Effekte verfiigba-
rer Substanzen.

BIOLOGISCHE UND _
REGULATORISCHE HURDEN

Doch was nicht ist, konnte ja noch wer-
den: Ist die Neuropharmakologie nur
noch nicht so weit, wie in den letzten
zehn Jahren immer wieder behauptet
oder zumindest vermutet wurde? Wird
sie in nicht allzu ferner Zukunft doch
»liefern«? Eine unumstofSliche Antwort
darauf kann es nicht geben, auch wenn
es eher biologisch tiberzeugendere Ein-
schitzungen gibt, die gegen eine geziel-
te, spezifische, relevante und linger an-
dauernde pharmakologische Steigerung
geistiger Leistung sprechen, als plausi-
ble Szenarien dafiir (Quednow 2010).
Die seit Langerem formulierten Erwar-
tungen an neue Stoffe, wie sie auch im
TAB-Bericht »Hirnforschung« (Hen-
nen et al. 2008) dokumentiert wur-
den und ein wichtiges Argument fur
die Bedeutung der (Neuro-)Enhance-

mentthematik bildeten, sind auf jeden
Fall in den vergangenen Jahren nicht
weiter genidhrt, sondern in den meisten
Fallen enttiuscht worden (Sauter/Ger-
linger 2012, S. 227 f.).

Doch selbst wenn man davon ausgeht,
dass »echte« Enhancementmittel mog-
lich sind, bleibt die Frage, ob denn das
medizinische Forschungs- und Innova-
tionssystem tiberhaupt geeignet ist, die
entsprechenden Substanzen hervorzu-
bringen. Hier wurde im Projekt des
TAB gezeigt, dass dies nur sehr ein-
geschrankt der Fall ist, weil das For-
schungsziel bzw. die Substanzwirkung
»Leistungssteigerung bei Gesundenc
nicht mit gultigen, in langwierigen po-
litischen Prozessen mithsam etablier-
ten Zulassungsvorschriften fiir klini-
sche Versuche am Menschen sowie den
Vertrieb entsprechender Produkte kom-
patibel ist. Die gerade in bioethischen
Debatten immer wieder auftauchende
Gegenuberstellung von Freigabe oder
Verbot leistungssteigernder Stoffe ig-
noriert vollig die giltigen regulativen
Rahmenbedingungen — pharmakolo-
gisch wirksame Substanzen unterliegen
dem Arzneimittelrecht und werden ent-
sprechend der Schwere ihrer Nebenwir-
kungen mit Anwendungs-, Vertriebs-
und Zugangsauflagen belegt. Fur eine
notige grundsitzliche Anderung der
Arzneimittelzulassungslogik bediirfte
es schon eines sehr klaren politischen
Willens, der wiederum {iberzeugende,
starke Argumente fur den gesellschaft-
lichen Wert pharmakologischer Leis-
tungssteigerung voraussetzen wirde.

DIE MAR VON DER
AUTONOMEN, KONTROLLIERTEN
LEISTUNGSSTEIGERUNG

Mit Blick auf die real verfiigbaren,
kaum wirksamen und nebenwirkungs-
reichen Enhancementmittel erscheinen
weder ethische Betrachtungen zu Auto-
nomie- und Gerechtigkeitsfragen noch
eine unspezifische Verortung von En-
hancement als Teil einer allgemeinen
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Medikalisierung psychosozialer Prob-
leme besonders erhellend fiir eine De-
batte des moglichen gesellschaftlichen
Werts pharmakologischer Leistungs-
steigerung. Solange es keine wirksa-
men kognitiven Enhancer gibt, kann
nur auf vorhandene Informationen zur
substanzbasierten Beeinflussung der
sonstigen korperlichen Leistungsfihig-
keit zurtuickgegriffen werden, und hier-
zu resultiert der grofSste Wissensbestand
aus der Forschung zu Doping im Leis-
tungs- und Breitensport.

Der Schwerpunktbeitrag von Andreas
Singler uiber die Geschichte, die indi-
viduellen und kollektiven Folgen so-
wie die begleitenden Debatten des Do-
pings im gesellschaftlichen Teilsystem
Sport durfte schon in dieser kurzen
Version fir eine Vielzahl von Aha-
Effekten sorgen (ausfiihrlich Singler
2012). Frappierend ist z.B. die Ahn-
lichkeit der Argumentation im frithen
20. Jahrhundert uber die Nutzlichkeit
leistungssteigernder Substanzen mit
Auferungen aus der Enhancementde-
batte der vergangenen Jahre. Von gro-
Ber Bedeutung im Leistungssport er-
scheint die falschliche, zum Teil ganz
bewusst in die Irre fiihrende Betonung
der Verantwortung und der Autonomie
des Einzelnen bei seinen Handlungs-
entscheidungen. Das Beispiel des Do-
pings im Sport zeigt, wie systemgesteu-
ert die Leistungsmanipulation ist und
wie sie gleichzeitig das System infrage
stellt. Sowohl das »Drop-out« der do-
pingunwilligen Athleten und Betreu-
er (ein Aspekt, der auch in der kriti-
schen Dopingberichterstattung kaum
auftaucht) als auch das Quantititsge-
setz des Dopings (bzw. der Leistungs-
maximierung tberhaupt) missten bei
der Projektion auf ein Enhancement
im Berufsleben die Alarmglocken bei
allen Verantwortlichen schrillen las-
sen. Eine pharmakologische Ausnut-
zung der letzten physischen und psy-
chischen Reserven, um noch ein paar
Prozent mehr Leistung zu bringen —
das durfte nur kurze Zeit klappen und

kann keine nachhaltige Erfolgsstrate-
gie, weder fiir den Einzelnen noch eine
fir Gruppe, sein.

Insgesamt liefert die Befassung mit der
Dopingproblematik kaum Argumente
fiir die Plausibilitdt des rational agie-
renden, innovativen Nutzers, der ge-
zielt, vorsichtig dosiert und nur tiber
begrenzte Zeitraume ein leistungsstei-
gerndes Mittel einnimmt und der da-
mit wieder problemlos aufzuhoren ver-
mag — also den Typ des autonomen
Enhancementanwenders, der in vielen
Debatten das (Trug-)Bild der libera-
len Firsprecher bildet. Deutlich eher
spricht die Erfahrung im Sport dafiir,
dass die meisten Nutzer pharmakolo-
gischer Substanzen versuchen, sich an
Anforderungen anzupassen, von denen
sie annehmen missen, ihnen ohne die
Hilfe dieser Mittel nicht gewachsen zu
sein. Beachtenswert erscheinen dartiber
hin-aus Hinweise auf pathologische As-
pekte der Hochleistung(sorientierung)
als solche. Viele Menschen nehmen Do-
pingmittel ein, obwohl sie keine Leis-
tungssportler sind (in Deutschland ge-
schitzt ca. 1 Mio.). Dies spricht fur
eine zunehmend zumindest problema-
tische, wenn nicht gar krankhafte Aus-
formung der gesellschaftlichen Leis-
tungsorientierung. Beruflich besonders
leistungsorientierte Menschen versu-
chen dabei besonders hartnickig, so
weit wie moglich Kontrolle iiber den
eigenen Korper auszuiiben. Das wenig
diskutierte Phinomen der Sportsucht
kann genauso wie zunehmende Fil-
le von Essstorungen als Teil weitver-
breiteter Kérperwahrnehmungs- und
Umgangsstorungen verstanden werden.

DIE HERAUSFORDERUNG: WIE
GEHEN WIR MIT WACHSENDEN
LEISTUNGSANFORDERUNGEN
um?

Zusammengenommen ergibt sich fol-

gendes Bild: Fur eine wirksame geis-
tige Leistungssteigerung mit pharma-

kologischen Substanzen spricht kaum
etwas, aber es gibt Belege fiir einen
nicht vernachlidssigbaren Gebrauch
von Arzneimitteln oder illegalen Sub-
stanzen in iiberlastenden beruflichen
(und privaten) Lebenssituationen zu-
mindest in Teilen der Bevolkerung —
die verfugbaren Daten hierzu sind im
TAB-Bericht aufbereitet (Sauter/Ger-
linger 2012, S. 172 ff.). In Verbindung
mit den Ergebnissen der Analyse und
Projektion des Dopinggeschehens im
Sport spricht dies fiir erhebliche uner-
wiinschte gesundheitliche und sozia-
le Folgen, und daraus ergibt sich deut-
licher Forschungs-, Diskussions- und
Handlungsbedarf — wie eingangs zi-
tiert, nicht zur wissenschaftlich-tech-
nisch fundierten »Verbesserung des
Menschen«, sondern zu den Konse-
quenzen der »Medikalisierung der
Leistungs(steigerungs)gesellschaft« fiir
Arbeitswelt, Ausbildung und Gesund-
heitssystem sowie fiir die individuellen
psychosozialen Kapazitiaten und Kom-
petenzen zur Problembewiltigung.

FORSCHUNGSFRAGEN: UMFANG,
MOTIVE, EINFLUSSFAKTOREN
UND FOLGEN DES KONSUMS
VERMEINTLICHER ENHANCER

Der Forschungsbedarf besteht vor al-
lem in einer weitaus fundierteren Er-
hebung des Status quo als Grundlage
fiir die Abschiatzung der weiteren Ent-
wicklungen. Zukuinftige Befragungen
zum bewussten und gezielten Konsum
von Arzneimitteln und/oder illegalen
Substanzen sollten detaillierter nach
Substanzen, sozialen Gruppen, beruf-
lichen Kontexten und Lebenssitua-
tion differenzieren. Neben der quan-
titativen Untersuchung des »Ob« und
»Wie haufig?« wire es wichtig zu erfah-
ren, welche personlichen und betrieb-
lichen 6konomischen und sozialen Be-
dingungen das Nutzungsverhalten und
die Akzeptanz der Substanzverwen-
dung prigen. Das kiirzlich begonnene
Forschungsvorhaben »Einfluss psychi-
scher Belastungen am Arbeitsplatz auf
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das>Neuroenhancement« — eine empiri-
sche Untersuchung an Erwerbstitigen«
der Bundesanstalt fir Arbeitsschutz
und Arbeitsmedizin (BAUA) durfte
hierzu wichtige Erkenntnisse liefern.

Auch die Analyse des Sportdopings hat
konkrete Hinweise auf Forschungsbe-
darf gegeben, einerseits zur Frage der
Vergleichbarkeit und Ubertragbarkeit
der sozialwissenschaftlichen und psy-
chologischen Erkenntnisse aus dem
Sport auf die Berufswelt und anderer-
seits zu den pathologischen Aspekten
extremer Leistungs- und Kérperorien-
tierung und deren Bedingungsfaktoren.

REGULIERUNG

Akuter Regelungsbedarf zum Tatbe-
stand »Pharmakologisches Enhance-
ment« ist nicht erkennbar, weil alle in-
frage kommenden Substanzen unter
das Arzneimittel-, mitunter auch das
Betdubungsmittel- oder das Lebensmit-
telrecht fallen. Rechtlicher Klarungsbe-
darf besteht am ehesten mit Blick auf
das im Arzneimittelgesetz veranker-
te Dopingverbot, welches zum Schutz
der Gesundheit das Inverkehrbringen
und Verschreiben von Arzneimitteln zu
Dopingzwecken bislang ausschliefSlich
im Sport verbietet (§ 6a AMG). Sollte
sich im Zuge der detaillierteren empi-
rischen Erhebungen herausstellen, dass
der Missbrauch von Arzneimitteln zur
psychischen bzw. kognitiven Leistungs-
steigerung ein dhnlich grofSes Problem
wie das zur physischen Leistungssteige-
rung darstellt, dann ldge es nahe, eine
Gleichstellung beider Verwendungs-
zwecke im Arzneimittelgesetz zu pri-
fen. Selbst wenn keine strenge, fla-
chendeckende Kontrolle eines solchen
Vertriebsverbots moglich ist, kann eine
gesellschaftliche Signalwirkung erwar-
tet werden.

Die in ihrem Umfang nicht genau be-
kannte heutige Praxis gezielter Off-
Label- oder Gefilligkeitsverschrei-
bungen in den Grenzbereichen zur

Leistungssteigerung durch Arzte erfor-
dert allerdings weniger eine regulative
Verschirfung als vielmehr eine gesamt-
gesellschaftliche und berufsstandische
Auseinandersetzung mit der Thema-
tik. Medizinische Standesorganisa-
tionen und Verbande sollten ihre Po-
sitionen definieren und priifen, ob die
jeweiligen Berufsordnungen modifi-
ziert werden missten. Die Stellungnah-
me zu Doping und arztlicher Ethik der
Bundesirztekammer (2009) konnte als
Ausgangspunkt dienen. Ob in einer De-
batte zur berufsspezifischen Positionie-
rung in Bezug auf Neuroenhancement
eher Parallelen zum Dopingumgang
oder zur Schonheitsmedizin offenbar
werden, bleibt abzuwarten.

Eine gewisse regulative Unschirfe be-
steht dartiber hinaus bei der therapeu-
tischen Nutzendefinition als Legitima-
tion klinischer Forschung und spiterer
Zulassung von Arzneimitteln. Substan-
zen konnen gegebenenfalls zugelassen,
aber aus dem Leistungskatalog, insbe-
sondere der gesetzlichen Krankenkas-
sen, ausgeschlossen werden. Als Konse-
quenz wird vermutlich eine wachsende
Zahl von Substanzen vorwiegend auf
dem zweiten Gesundheitsmarkt umge-
setzt, dessen Erfassungs- und Kontroll-
mechanismen weniger strikt als die des
ersten sind. Mit Blick auf mogliche En-
hancementtendenzen wire daher eine
systematische, transparente und de-
taillierte Erhebung der Verschreibun-
gen und Umsitze notwendig.

GESUNDHEITLICHER
VERBRAUCHERSCHUTZ UND
PRAVENTION

Grundsitzlich konnen die bisherigen
Mafinahmen der gesundheitlichen Ver-
braucherinformation keinen umfassen-
den und wirksamen Verbraucherschutz
gewahrleisten. Insbesondere die viel-
faltigen Informations- bzw. Werbe-
strategien im Internet ermoglichen re-
gelmifig neue und oft auch unlautere
Geschiftspraktiken. Daher wire es no-

SCHWERPUNKT: PHARMAKOLOGISCHES ENHANCEMENT — ENTZAUBERUNG EINES HYPETHEMAS

tig, ein Gegengewicht zu interessenge-
leiteten Werbeaussagen und untiber-
sichtlichen Internetinformationen zu
schaffen und Verbraucher verstandlich,
neutral, umfassend und vertrauenswiir-
dig tiber Wirkungs-, Nichtwirkungs-
und Nebenwirkungsaussagen sowohl
von Lebensmitteln als auch von Arz-
neimitteln zu informieren.

Bei der Gestaltung gesundheitsfordern-
der Umfeldbedingungen in Ausbildung
und Beruf muss unterschieden werden
zwischen der allgemeinen Frage nach
der Ausgestaltung und Durchsetzung
von Leistungsanforderungen und dem
Umgang mit konkreten Gesundheits-
folgen in betrieblichen Arbeitsumge-
bungen, wie z.B. die wachsende Zahl
psychischer Erkrankungsdiagnosen
und Arbeitsausfille. Betriebliche Ge-
sundheitsforderung liegt im Eigen-
interesse der Arbeitgeber und muss
umfassend ausgestaltet werden, um
angesichts wachsender Komplexitit
der Arbeitsbedingungen wirksam sein
zu konnen. Ein grofles Problem stellen
auch psychische Erkrankungen bei von
Arbeitslosigkeit Betroffenen dar, was
die Bedeutung einer erfolgreichen Be-
schiftigungspolitik und Notwendig-
keit einer umfassenden, integrativen
Erwerbslosenbetreuung unterstreicht.

Nicht nur die Analyse des Sportdopings
zeigt, dass das soziale Umfeld grofSen —
mafSigenden oder verstirkenden — Ein-
fluss auf Sucht- und Abhingigkeits-
verhalten des Einzelnen ausiibt. Nicht
Substanzen oder Verhaltensweisen al-
leine erzeugen Sucht, sondern der Um-
gang einer bestimmten Personlichkeit
mit Substanzen in einem soziokulturel-
len Umfeld. Mit Blick auf einen Arznei-
mittelmissbrauch jenseits des Sports ist
es wenig zweifelhaft, dass verhaltens-
bezogene Praventionsansitze nicht im
Bereich von Verbot und Strafe, sondern
eher im Bereich einer allgemeinen Ge-
sundheitserziehung anzusiedeln wiren.
Insbesondere bei Jugendlichen haben
sich Praventionsbemithungen in Form
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von bloffen Warnungen vor gesund-
heitlichen Beeintriachtigungen wenig
bewihrt. Vielmehr geht es um die For-
derung von Schutzfaktoren und Kom-
petenzen, wobei die biografischen Be-
dingungen und sozialen Umgebungen
von Kindern und Jugendlichen (Eltern-
haus, Schulen) in PraventionsmafSnah-
men einzubeziehen wiren. Gleichzeitig
sollten die fiir unerwiinschtes Verhal-
ten mafsgeblichen Gelegenheitsstruktu-
ren (z.B. des Zugangs zu Arzneimitteln)
so gestaltet werden, dass dieses nicht
befordert wird (Verhiltnispravention).

WELCHE ART
LEISTUNGSGESELLSCHAFT
MOCHTEN WIR - UND KONNEN
WIR UNS LEISTEN?

Dass Leistung und Leistungserbrin-
gung in modernen Gesellschaften ein
zentraler Faktor und MafSstab sind,
dirfte unstrittig sein, und angesichts
der globalen Zukunftsprobleme und
-herausforderungen erscheint die Ab-
kehr von der Leistungsgesellschaft
weder realistisch noch mehrheitsfa-
hig. Sinnvoll und angemessen aber
waren Fragen zur Ausgestaltung der
Leistung(serwartung) und zum Um-
gang mit gesellschaftlich unterschied-
lich verteilten Leistungsniveaus: Wel-
che Art von Leistung — 6konomisch,
sozial, kulturell — wird gesellschaftlich
wertgeschitzt und von wem und wie
entlohnt? Wie stark sollen Leistungs-
anforderungen standardisiert werden,
und wie viel Platz ist fur individuel-
le Unterschiede? Wo und wie werden
Grenzen der vertretbaren Leistungs-
steigerung sichtbar, und wie kann ihr
Uberschreiten vermieden werden? Gibt
es Alternativen z.B. im Bereich der Ar-
beitsorganisation zur kontinuierlichen
Erhohung von Anforderungen an die
Leistungsbereitschaft des Einzelnen?
Inwiefern ist eine Verdichtung und Ver-
kiirzung der schulischen und berufli-
chen Ausbildung auch in Anbetracht
der kontinuierlich steigenden Lebens-
erwartung sinnvoll und notwendig?

Der Psychologe und (Neuro-)Philosoph
Stephan Schleim (2010) stellt grund-
satzlich infrage, dass geistige Leis-
tungsfahigkeit ein Gut an sich ist, und
bezweifelt, dass Leistungs- und Ver-
besserungsstreben eine konstitutive
Komponente allen menschlichen Han-
delns sei. Er weist darauf hin, dass un-
abhingig davon, wer wie seine Leis-
tung steigert, »immer nur die besten
finf Prozent die besten funf Prozent
sein konnen«. Es sei deshalb an der
Zeit, »dass sich nicht nur Menschen,
die selbst als Gewinner in den Top-
Positionen unserer Leistungsinstitu-
tionen sitzen, sondern auch der Rest
der Gesellschaft an der Diskussion um
das Enhancement beteiligt«. Notig sei
eine »Diskussion dariiber, wieviel Leis-
tung man uns noch abverlangen darf
und wann essenzielle Bestandteile ei-
nes erfiillten Lebens auf der Strecke
bleiben, wenn man den Fokus zu sehr
auf die geistige Leistungsfahigkeit legt«
(Schleim 2010).

Wenn sich in ferner Zukunft starke-
re Hinweise als bislang auf spezifi-
sche, leistungssteigernde Wirkungen
ohne relevante unerwiinschte Neben-
wirkungen ergeben, diirften Stimmen
laut werden, die eine systematischere
Erforschung von Enhancementmitteln
fordern. Bei der Frage nach der offent-
lichen Forschungsforderung miisste an-
gesichts des damit zu vollziehenden Pa-
radigmenwechsels in der medizinischen
Forschung spitestens dann ein gesell-
schaftlicher Meinungsbildungsprozess
initiiert werden, ob dies wirklich eine
gewiinschte Verwendung von o6ffentli-
chen Ressourcen darstellt.

EIN AUSBLICK AUF DIE WEITERE
DEBATTE

Die Befassung des TAB mit dem Thema
»Enhancement« miindet also in eine
sehr weitgehende Entzauberung zu-
mindest der substanzbasierten, phar-
makologischen Strategien. Der Blick

richtet sich anstatt auf eine mogliche
Zukunftstechnologie nun auf ein ak-
tuelles soziales und 6konomisches Pro-
blem und die moglichen politischen
und gesellschaftlichen Optionen zur
Losung bzw. Abschwichung. Die Un-
tersuchung des TAB ist, wie eingangs
gesagt, nicht die einzige zum Thema
pharmakologisches Enhancement, die
zu dem Urteil kommt, dass wirkungs-
seitig wenig belegt und auch in abseh-
barer Zukunft wenig zu erwarten ist.
Und auch mit der starken Betonung des
Forschungsbedarfs zur Priavalenz, den
Motiven, Einflussfaktoren und Folgen
des Konsums vermeintlicher Enhan-
cer ist das TAB in Gesellschaft z.B.
der schweizerischen Schwestereinrich-
tung TA-SWISS (Eckhardt et al. 2011).
Aber wir haben den Eindruck, dass wir
mit der besonderen Fokussierung des
Handlungsbedarfs auf das Thema Um-
fang von und Umgang mit Leistungs-
vorgaben und Leistungsanforderungen
in der globalisierten Ausbildungs- und
Arbeitswelt — noch? — recht allein da-
stehen. Die kommende Debatte auch
im Deutschen Bundestag wird zeigen,
ob diese Analyse tiberzeugend erscheint
und entsprechend aufgegriffen wird.

Auch auf Reaktionen aus Wissenschaft
und Offentlichkeit sind wir gespannt,
nachdem frithere Stellungnahmen,
insbesondere das »Memorandum zu
Chancen und Risiken des Neuro-En-
hancements: Das optimierte Gehirn«
(Galert et al. 2009), aber auch der Be-
richt von TA-SWISS (Eckhardt et al.
2011) zwar keine unkritische Befiir-
wortung, aber doch deutlich erwar-
tungsvollere Positionen zumindest an
die weitere Entwicklung von leistungs-
steigernden Mitteln formuliert haben.
Wir werden insbesondere aufmerksam
beobachten, ob der Versuch der Ent-
zauberung des Hypethemas »Pharma-
kologisches Enhancement« in der TA-
und Bioethikcommunity als gelungen
eingeschitzt wird und wer der Umsteu-
erung der Perspektive auf das Thema
individuelle, gesellschaftliche, sozio-
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okonomische Leistungsanforderun-
gen in der Leistungs(steigerungs)gesell-
schaft (Coenen 2008) zustimmt oder
gar folgt. Es wire allerdings nicht ver-
wunderlich, wenn das offentliche und
wissenschaftliche Interesse an solch ei-
ner problemorientierten Betrachtung,
die immer komplex und differenziert
sein wird und ohne klare und einfache
Botschaften auskommen muss, geringer
wire als an der Fortschreibung faszi-
nierender technologiebasierter Utopien
oder Schreckensvisionen.

Arnold Sauter
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