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TITELTHEMA

Freizeit- und Breitensportler nutzen beim Laufen
die gleichen Trainingsschuhe wie die Athleten im
Leistungssport, konnen die gleichen Rader fahren
wie die Rennradprofis und mit den gleichen Ge-
wichten und Maschinen trainieren wie ein pro-
fessioneller Kraftsportler. Ist es da nicht ein logi-
scher Schritt, auch die gleichen unterstiitzenden
Mafinahmen durchzufiihren?

Wihrend die Presse im Profisport regelmifiig
tiber staatlich organisiertes Doping in Russland
und wiederkehrende Skandale bei bestimmten
Sportarten wie Rennradfahren berichtet (Stich-
wort ,Tour de France®), wird der Medikamen-
tenmissbrauch im Freizeitsport kaum beleuchtet.
Der Fokus des folgenden Artikels liegt auf diesem
Thema, unter besonderer Betrachtung der Laufs-

zene, denn immerhin schniiren in Deutsch-
land gut fiinf Millionen Menschen héu-
fig die Laufschuhe (1). In Abgrenzung

die Inka Koka-Blatter, Mate-Tee und Kaffee ein,
um ihre Laufleistung zu verbessern. Wihrend des
Nordafrikafeldzuges 1840 verordnete die franzo-
sische Armee ihren Soldaten Absinth. Anschlie-
Bend wurde der Konsum auch in Frankreich sa-
lonfihig, bis Absinth 1914 dort verboten wurde.

Die Alltagsdroge Qat oder Kath wird wegen ih-
rer aufputschenden Wirkung heute noch in vielen
afrikanischen Regionen eingesetzt. Der Haupt-
wirkstoff ist Cathin, ein Amphetamin.

Pervitin (Methamphetamin) war im Zweiten
Weltkrieg das Standard-Aufputschmittel der
Wehrmacht: Unter Begriffen wie ,,Panzerschoko-
lade“ wurde es deutschen Soldaten millionenfach
verabreicht, um das Hungergefiithl zu unterdrii-
cken und die Leistungsfahigkeit ermiideter Mén-
ner zu steigern. Die US-Armee nutzte den Wirk-
stoff noch im Vietnamkrieg; bei der Bundeswehr

kam er bis in die 1970er-Jahre zum Einsatz und
die Nationale Volksarmee der DDR verwende-
te die Pillen bis 1988. Es gab in Deutschland so-
gar mit Pervitin angereicherte Pralinen, die soge-
nannte ,,Hausfrauenschokolade®

Fiir Eilige zum Dopingbegriff im Leistungs-
sport spricht man beim Frei-
zeitsportler von  Medika-
mentenmissbrauch  oder
»Alltagsdoping®. Dass bis-
lang weniger dariiber be-
richtet wird, heif$t nicht,
dass ein solcher Missbrauch

im Breitensport nicht statt-

Einen Halbmarathon
oder einen Marathon zu
laufen, ist eine sehr anspruchsvolle
Herausforderung fiir unseren Korper
und oftmals nicht vollkommen
schmerzfrei moglich. Daher ist der
Gedanke naheliegend, mit Schmerzmit-
teln etwas ,vorzubeugen', um leis-

Sind wir eine gedopte Gesellschaft? Medika-
mentenmissbrauch ist also keineswegs eine neue
Erscheinung. Es handelt sich vielmehr um ein ge-

tretend fiir den Bereich des
Ausdauersports mochte ich einige we-
sentliche Erkenntnisse kurz erliutern und
anschlieflend auch einen Blick auf die Welt der
Fitnessstudios werfen.

Leistungssteigernde Substanzen im Laufe der
Geschichte. Versuche, die eigene Leistungsfahig-
keit zu steigern, sind keine Erscheinung der Neu-
zeit. Schon in der Antike versuchten die Athle-
ten ihre Kraft mithilfe verschiedener tierischer
und pflanzlicher Produkte zu steigern: Dazu ge-
horten Alkohol, Stierblut, Stierhoden oder die Al-
raunwurzel (Atropine). Die Romer und Griechen
nutzten Opium und Mohn, um Schmerzen zu be-
kampfen. Den Berserkern wird nachgesagt, aus
Fliegenpilzen den Wirkstoff Bufotenin gewonnen
und so ihre Kampfeskraft verzwolffacht zu haben.
Auf dem siidamerikanischen Kontinent setzten

tungsfihiger zu sein. In der Realitit findet - ganz im Gegen- sellschaftliches Phianomen, das vor keiner sozia-
bringt dies dem Sportler aber teill Der Bonn-Marathon len Schicht und keiner Altersgruppe haltmacht.
mehr Nachteile als 2010 wurde diesbeziiglich  Nikotin und Koffein sind in der westlichen Welt
Vorteile. umfangreich  untersucht  gesellschaftlich anerkannte Substanzen, die ne-

und  ausgewertet.  Stellver-  ben dem Genuss auch seit Jahrzehnten gezielt

zur Leistungssteigerung eingesetzt werden. Bis
2004 galt Koffein zeitweise offiziell als Doping-
mittel, dann wieder nicht. Unsere Einschétzung
bestimmter Substanzen variiert also im Laufe der
Zeit.

sWer ohne Schuld ist, der werfe den ersten
Stein!“ (Johannes 8,7). Leistungssteigerung mit
Viagra, Levitra und Cialis im sexuellen Bereich
werden heute offen beworben. Ritalin (Methyl-
phenidate) wird keineswegs nur bei Patienten
mit Aufmerksamkeitsdefizitsyndrom eingesetzt,
sondern auch von Studenten eingenommen,
um konzentrierter lernen zu konnen. Studen-
ten konsumieren eine Vielzahl konzentrations-
térdernder Mittel zum ,,Hirndoping“: Neuroen-
hancer, ,,Brain-Pills®. Jede dieser Substanzen hat
neben einer zum Teil fraglichen Wirkung aber
definitiv auch Nebenwirkungen.



Verschiedene Studien deuten darauf hin, dass tiber
1,5 Millionen Bundesbiirger im medizinischen Sinn
medikamentenabhingig sind, wie auf dem Sympo-
sium ,,Medikamentenmissbrauch in Deutschland:

Eine gesamtgesellschaftliche
erortert wurde.

Herausforderung®

Was ist eigentlich so schlimm am ,,Alltagsdo-
ping“? Ketzerisch kénnte man fragen, warum eine
gezielt Leistungssteigerung in vielen Lebensberei-
chen geduldet, erlaubt und teilweise sogar zelebriert
wird, wihrend es im Sport verboten sein soll. Ist
der Freizeitsportler, der einen gesunden Lebensstil
pflegt, aber seine Leistungsfihigkeit medikamentos
unterstiitzt, gefihrdeter als der iibergewichtige Dia-
betiker mit Bluthochdruck und erhéhten Choleste-
rinwerten? Nein, meistens wohl nicht. Aber ...

Ein wesentlicher Unterschied liegt in der Risikoab-
schatzung und Aufklirung. Uber die gesundheits-
schidigende Wirkung von Nikotin informiert je-
de Zigarettenpackung anschaulich. Wer trotzdem
raucht, geht das damit verbundene Risiko wissent-
lich ein. Ab einem gewissen Alter haben die meisten
Deutschen Erfahrungen mit einer Uberdosis Alko-
hol gemacht - sei es am eigenen Leib oder beispiel-
haft im Freundes- und Bekanntenkreis.

Beziiglich der Nebenwirkungen unbekannter Subs-
tanzen oder Medikamente ist der Erfahrungsschatz
schon deutlich geringer. Erfolgt die Einnahme dann

noch in einer korperlichen Ausnahmesituation,
sind unvorhersehbare Nebenwirkungen méglich.
Ein Beispiel ist das Nierenversagen bei Marathon-
laufern nach der Einnahme von Ibuprofen vor oder
wihrend eines Wettkampfes bei gleichzeitig erhoh-
tem Fliissigkeitsbedarf. Das mit Abstand wichtigs-
te Argument gegen Schmerzmittelgebrauch bei
Laufveranstaltungen ist der Umstand, dass es den
allermeisten Athleten nachweislich wenig oder
nichts bringt. Ein Risiko ohne wesentlichen Nut-
zen ist schlicht und ergreifend iiberfliissig. Beim
Alkohol bleibt zumindest noch der angenehme
Teil des Rausches ...

Auch die moglichen Langzeitfolgen bei regelma-
Biger Anwendung von Steroiden sind nicht jedem
Kraftsportler bekannt und kénnen auch von Medi-
zinern oft nur unzureichend abgeschitzt werden.
Zum Teil fatale Schadigungen an Herz und Le-
ber konnen sich im Laufe der Zeit einstellen. Er-
schwerend kommt der Umstand hinzu, dass viele
Substanzen, die in Fitnessstudios unter der Hand
vertrieben und konsumiert werden, deutliche Ver-
unreinigungen aufweisen, unkontrolliert aus dem
Ausland eingefithrt wurden oder aus dem Bereich
der Tiermedizin stammen.

Zusammengefasst birgt jeder tiberfliissige Medika-
mentenkonsum im Freizeit- und Breitensport ein
erhebliches und vermeidbares gesundheitliches
Risiko fiir den Anwender.
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Medikamentenmissbrauch im Laufsport - die
Bonn-Marathon-Studie 2010. Der erste Mara-
thonlauf war keine Freizeitbeschiftigung, sondern
der Legende nach ein Botendienst. Vor Twitter,
SMS oder Telefon waren es Boten, die eine wichti-
ge Nachricht zu Fuf8 oder Pferd iiberbrachten. Im
Jahr 490 vor Christus schlug das griechische Heer
die iibermichtigen Perser bei Marathon und stopp-
te damit deren Vormarsch. Der Bote Pheidippi-
des wurde nach Athen gesandt, um vom Erfolg der
Schlacht zu berichten. Laut Uberlieferung brach er
nach Erfiillung seiner Aufgabe tot zusammen. Ob
die Geschichte nun stimmt oder nicht, fest steht,
dass es sich bei einem Marathon um eine korper-
lich extrem belastende Situation handelt.

| was urinating (...) large clots of blood, and |
was vomiting black mucus and had a lot of black
diarrhoea.”

Weltrekordler Derek Clayton nach seinem Lauf
in Marathonweltbestzeit 1979

Beim Bonn-Marathon 2010 nahmen zwei Drittel der
insgesamt 7.048 Laufer vor Beginn ein Schmerzmit-
tel ein, obwohl nur ein sehr geringer Anteil Schmer-
zen vor dem Start angab. Das Ziel war es, Schmerzen
in Muskeln und Gelenken zu reduzieren. Der Studie
liegen 3.913 verwendbare Datensitze zugrunde.

Die am haufigsten verwendeten Medikamente wa-
ren Diclofenac (43 Prozent) und Ibuprofen (36 Pro-
zent). Vereinzelt wurden andere Schmerzmittel und
Kombinationen eingenommen. Bedenklich ist auch
die hohe Dosierung: In vielen Fille wurden mehr
als 100 Milligramm Diclofenac und mehr als 800
Milligramm Ibuprofen konsumiert. Es waren sta-
tistisch eher Laufer zwischen 30 und 50 Jahren, die
Schmerzmittel einnahmen und die im Durchschnitt
40 bis 60 Kilometer pro Woche liefen. Die meisten
hatten Schmerzmittel bereits in der Vergangenheit
beim Sport eingesetzt (2).

Zu dhnlichen Ergebnissen kam eine Studie zum Bos-
ton-Marathon 2005: Hier nutzen 61 Prozent der
Frauen und 54 Prozent der Manner Schmerzmittel
schon vor Beginn des Laufes (3).

Im Folgenden liste ich einige wesentliche Fakten zu
Vor- und Nachteilen von Schmerzmitteln vor und
wihrend des Wettkampfs in Frage-Antwort-Form
auf. Die Kontrollgruppe stellen immer Sportler dar,
die keine Schmerzmittel eingenommen haben.

Wer bricht den Wettkampf vorzeitig wegen
Magen-Darm-Beschwerden, Schmerzen und
Muskelkrdmpfen ab?

® Die Abbruchrate aufgrund von Magen-
Darm-Beschwerden war bei der Einnahme von
Schmerzmitteln mehr als doppelt so hoch.

® Die Abbruchrate aufgrund von Schmerzen war
etwa gleich.

@ Die Abbruchrate aufgrund von Muskelschmerzen
war in der Schmerzmittelgruppe etwas geringer.

Wer hat mehr Nebenwirkungen wihrend und
nach dem Wettkampf?

e Krimpfe im Magen-Darm-Bereich und gast-
rointestinale Blutungen traten unter Schmerz-
mitteln siebenmal hiufiger auf.

@ Herz-Kreislauf-Beschwerden traten unter
Schmerzmitteln fiinfmal haufiger auf.

@ Blut im Urin trat beinahe ausschliefllich
unter Schmerzmitteleinnahme auf.

o Im Gruppenvergleich zeigte sich keine
Reduktion von Muskelkrampfen vor
oder nach dem Lauf.

Welche medizinischen Notfille traten unter
Schmerzmitteleinnahme auf?

e Vier interventionspflichtige Magen-Darm-
Blutungen

® Zwei Herzinfarkte (trotz ASS)
@ Drei Fille von voriibergehendem Nierenversagen

Diese Beschwerden waren unabhingig von Alter,
Marathonerfahrung und Trainingszustand.

Waren die Sportler, die Schmerzmittel einnah-
men, ausreichend iiber mogliche Nebenwirkun-
gen und Risiken informiert?

® 93 Prozent der Teilnehmer mit Schmerzmit-
teleinnahme waren unzureichend tiber die
Risiken durch Neben- und Wechselwirkungen
informiert.
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Zusammengefasst verursachen Schmerzmittel,
die vor oder wihrend eines Wettkampfes von
Marathonldufern eingenommen werden, deut-
lich mehr Nebenwirkungen als Vorteile. Bei re-
levanten Schmerzen vor dem Start oder auch vor
Trainingseinheiten in der Vorbereitung sollte
pausiert werden. Betont werden muss, dass diese
unerwiinschten Wirkungen auch bei rezeptfrei-
en Dosierungen auftreten konnen. Grund dafiir
sind die verringerte Darmdurchblutung unter
Belastung und die gleichzeitig erhchte Schleim-
hautdurchldssigkeit des Darms. Plant der Sport-
ler trotzdem eine Schmerzmitteleinnahme, soll-
te eine drztliche Riicksprache erfolgen. Viele
gangige Prédparate sind fiir Muskelschmerzen
ungeeignet (zum Beispiel Paracetamol) oder
es drohen unerwiinschte Wirkungen, speziell
bei sportlichen Hochstleistungen (zum Beispiel
ASS). Bei einem Marathon werden viele Laufer
nicht ohne Schmerzen in der Muskulatur oder
in den Gelenken ins Ziel kommen. Was kann
man also tun? Eine gute Trainingsvorbereitung,
passendes Schuhwerk, geeignete Striimpfe (ge-
gebenenfalls Kompressionsstriitmpfe) und gutes
Fliissigkeitsmanagement sind die entscheiden-
den Bausteine. Enzympriparate und pflanzliche
Heilmittel konnen natiirlich eingesetzt werden,
sollten aber unbedingt vorher im Training ge-
testet werden.

LAny doctor who knowingly prescribes,
administers, traffics, supplies or otherwise
assists in the use of prohibited substances, for
the deliberate purpose of enhancing sports
performance and helping a sports person

to cheat, may be subject to disciplinary
proceedings and may be liable to a charge

of professional misconduct.”

Statement des Medical Council of New Zealand
2010: ,Prescribing performance enhancing
medicines in Sport.”

Missbrauch in Fitnessstudios. Doch nicht nur im
Laufsport, sondern auch in deutschen Fitnessstu-
dios ist Medikamentenmissbrauch verbreitet. Die
sehr interessante Studie ,,Doping im Fitness-Stu-
dio. Die Sucht nach dem perfekten Koérper® von
Mischa Klaber (4) kann ich jedem Leser nur emp-
fehlen. Betrachtet man die verschiedenen Studien,
insbesondere aus Liibeck (5) und Frankfurt (6), so
betrigt der Anteil der Nutzer leistungsférdernder
Préparate bei den Ménnern circa 25 Prozent und

bei den Frauen circa 14 Prozent. Auffillig ist, dass
mit 28 Prozent eine relativ hohe Versorgung der
Sportler durch einen Arzt stattfindet (5, 6).

Nahrungsergidnzungsmittel. Medikamenten-
missbrauch ist ein Teilbereich. Viel grofier und
uniibersichtlicher ist der Markt mit legalen
Nahrungserganzungsmitteln: Dieser boomt seit
Jahren unauthérlich. Man spricht in diesem
Zusammenhang auch von ergogenen Substan-
zen. Die eingehende Beschiftigung mit diesem
Themenbereich wiirde den Umfang dieses Bei-
trags bei Weitem tiberschreiten. Daher moch-
te ich an dieser Stelle nur den Hinweis geben,
dass auch rezeptfreie Prdparate unerwiinschte
Nebenwirkungen verursachen kénnen und teil-
weise Verunreinigungen aufweisen, die im Pro-
fibereich schon héufig zu positiven Dopingkon-
trollen gefithrt haben. Erinnern mochte ich an
die alte Grundregel, wonach alle Substanzen,
die eine Wirkung fiir sich proklamieren, auch
Nebenwirkungen haben kénnen. Ebenfalls gilt
der Umbkehrschluss: Ein Prdparat, das vorgibt,
keine Nebenwirkung zu haben, steht automa-
tisch auch im Verdacht, unter Umstanden keine
Wirkung aufzuweisen. Ein nicht unbetrachtli-
cher Placeboeffekt ist selbstverstindlich mog-
lich. Die ,K6lner Liste“ enthélt Nahrungsergin-
zungsmittel, die auf unerwiinschte Substanzen
getestet wurden (7).

Leistung — Lust - Gesundheit. Der Sport bie-
tet uns messbare Leistungskriterien: beim Lau-
fer das Tempo oder die zuriickgelegte Distanz,
beim Kraftsportler das Trainingsgewicht und
die Anzahl der Wiederholungen. Bezogen auf
den Korper sind gingige Ziele die Steigerung
und Formung der Muskulatur und die Redukti-
on des Korperfettanteils.

Wir leben in einer Gesellschaft, die Leistung
schitzt. Das Magazin, in dem du gerade liest,
hat sich die Lust an der Leistung zu eigen ge-
macht. Leistung kann einerseits auf Zwang oder
Notwendigkeit, andererseits auf Leidenschaft
oder Lust beruhen. Im Breiten- und Freizeits-
port besteht die Leistung vordergriindig im
Wettstreit mit sich selbst, und es ist entschei-
dend, Freude an dem zu haben, was man macht.
Gleichermaflen geschédtzt wird in unserer
Gesellschaft aber auch die Gesundheit - lohnt es
sichwirklich,diesefiiretwasmehr (finanziellnicht
vergiitete) Leistung nachhaltig zu gefihrden?
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Diese Frage muss jeder fiir sich selbst beantwor-

ten. Jedoch sollte man vorher méglichst optimal Medikamentenmissbrauch
informiert sein. Es gibt drei Formen des Medikamentenmiss-
brauchs:

Neben den reinen Fachinformationen zu Wir-
kungen und Nebenwirkungen von Medikamen-
ten und Nahrungsergidnzungsmitteln ist aber

eine viel grundsitzlichere Uberlegung anzu- ] ] o )
stellen. Entscheidend ist immer das .Warum®: Ein Medikament wird hoher dosiert als verord-

net. Beispiel: Testosteron oder Viagra werden
zur Verbesserung der Libido selbststindig vom
Patienten héher dosiert.

Ein Medikament wird ohne medizinische Not-
wendigkeit eingenommen. Beispiel: Schmerz-
mittel vor einem Marathon.

Warum mache ich Sport? Warum mochte ich
ein bestimmtes sportliches oder korperliches
Ziel verwirklichen?

Ein Medikament wird zweckentfremdet. Bei-
Ein guter Coach - ob im direkten menschlichen spiel: Einnahme von Insulin zur Férderung des
Kontakt oder auch in Form eines Buches, einer Muskelwachstums.

Zeitschrift oder einer App - konfrontiert den
Sportler mit diesen Fragen und unterstiitzt ihn
darin, seinen Weg zu finden - méglichst ohne
Medikamente.
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