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ABSTRACT

Immer mehr Jungen und Manner entdecken fir sichvdert eines muskuldsen, fitten Kor-
pers. Hunderttausende stromen in Fitness-Studinssich durch schweil3treibendes Training
und entsprechende Ernahrung korperoptisch aufaneoli Nicht selten mundet anfanglich
ausgewogenes Essverhalten in krankhaftes Diathaltlem mafloses Masten fur den ge-
wunschten Muskelzuwachs. Jungen und Manner urgerlielabei einem zunehmenden Leis-
tungsdruck, der sich bis zu einer Muskeldysmorgtéggern kann. Oft spitzen sich nicht nur
die Essgewohnheiten zu. Um den Stoffwechsel anzahgkonsumieren viele Sportler Fat-
burner, Grunteekapseln, Creatin und andere Nahewng@szungspréaparate. Es beginnt sich
eine Missbrauchsmentalitat auszubilden, die destiig in eine Spirale des Medikamenten-
missbrauchs markieren kann. Mehr und mehr Spostgyen aufgrund entfesselter, meistens
durch die Peergroup forcierte Selbstanspriiche Giéhzu Mitteln wie Ephedrin, Clenbute-
rol und Anabolika. Die Missbrauchspraktiken werdiamn stetig risikoreicher und drohen zu
eskalieren.

EINLEITUNG

Dopinghandlungen und damit auch ,Alltagsdoping“wbMedikamentenmissbrauch) werden
in Sport, Jurisprudenz, Massenmedien, Politik uretliin in aller Regel als eine Verfehlung
von Einzelpersonen, wie etwa von Athlet, Traineediziner etc., gewertet und — zumindest
im Spitzensport — entsprechend kontrolliert undhgeat. Hinter dieser kollektiven Personali-
sierung des Dopings steckt eine gewisse kultuteliedee der Moderne: gemeint ist die Vor-
stellung eines ,autonom” handelnden Subjekts. Sogisch arbeitende Sportwissenschaftler
relativieren diese Vorstellung des autonomen Subjelkd betonen stattdessen die Verstrick-
ung des Einzelhandelns in tUberindividuelle Handézmginge. Folglich werden Dopingkon-
sumenten (kurz: User) in ihrem ,Tun* maf3geblichattusoziale Konstellationen und Bezieh-
ungsfallen sowie selbsterzeugte biographische Dikeangehandelt.

Mittlerweile liegt eine Vielzahl von wissenschaftien Arbeiten zur Dopingthematik im
Leistungsport vor, die den Eindruck erwecken, alschranke sich Doping auf den Hochleis-
tungssport. Sicher ist davon auszugehen, dass itme8gport im Verhaltnis zur Grundge-
samtheit am haufigsten gedopt wird. Tatsachlichtstber der Vehemenz des Medikamenten-
missbrauchs hunderttausender Breiten- und Frgmettsr den Dopinghandlungen der Hoch-
leistungssportler in Nichts nach (vgl. Klaber 20203ff.)! So werden nachweislich auch von
Freizeitsportlern nebenwirkungsreiche Dopingpréigaeangesetzt, um sich nach Feierabend
noch einmal fur ein Jogging-Programm zu mobilisierem die letzten Energiereserven flr

Nur in Bezug auf Wettkampfsportler ist von Doping sprechen, denn alle anderen Sportler unterliege
keinem entsprechenden Reglement. Daher fand irRdemen des Deutschen Olympischen Sportbundes
(DOSB) am 17. September 2012 ein Expertengespuichegrifflichen Abgrenzungsproblematik statt, bei
dem sich DOSB-Mitarbeiter mit einer Expertengruppe den Bereichen Wissenschaft und Dopingpraven-
tion Uber einen semantisch sensibilisierten Umganitgden Begriffen Doping und Medikamentenmiss-
brauch austauschten. Die Dokumentation des Expgsgmachs liegt vor und kann auf der DOSB-Home-
page (www.dosb.de/sportundgesundheit) abgerufedemer
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ein Radfahr-, Schwimm- oder Aerobicworkout zu aktign oder um eine ,Trainingseinheit’
im Fitness-Studio zu optimieren. Folglich existiatich fur Freizeitsportler eine nicht zu un-
terschatzende Versuchung, leistungssteigernde Meudikte zu missbrauchen, um die eigene
(sportliche) Leistungsfahigkeit zu steigern. Im &@eh der kommerziellen Fitness-Studios ist
von einem 13 bis 16 %igen Kundenanteil auszugatamiiber Erfahrungen mit dem Konsum
von Dopingsubstanzen verfugt (vgl. Boos/Wulff/Kiggruch 1998; Striegel 2008). Das er-
gibt hochgerechnet bei derzeit ca. sieben Millioregistrierten Fitness-Studiokunden allein
fur Deutschland hunderttausende User. Tabelle gleieht eine Studie aus dem Raum Lu-
beck (vgl. Boos et al. 1998) mit einer aus Frankf2011):

Studien 1998 2011 2011 Frankfurt
Lubeck Frankfurt (incl. Uni-Studios)
Manner: User-Anteil 24 % 25 % 12,9 %
Frauen: User-Anteil 8 % 14 % 3,6 %
User-Gesamtanteil 16 % 19,5 % 8.25 %
Dopingmittelversorgun
- 2 28 % 15 %

durch einen Arzt

Tabelle 1: (vgl. aerzteblatt.de: Doping im Fretspiort konstant weit verbreitet, 02.05.11)

Die obigen Daten zeigen, dass die Anzahl an m&mtidJsern in kommerziellen Fitness-
Studios ,,nur‘ um ein Prozent gestiegen ist, wahreiedAnzahl der weiblichen User um 6 %
zugelegt hat. Insgesamt hat sich der User-Gesagiitemer von Experten haufig genannten
Dunkelziffer von 20 % mit nunmehr 19,5 % deutliahgandhert. Bezieht man die eruierten
Daten von Mitgliedern aus universitaren Fitnessd®ginrichtungen mit ein, geht dies mit ei-
ner frappierenden Verringerung der Prozentangalmree Allerdings ist die Anzahl derjeni-
ger, die ihre Dopingpraparate direkt Gber einent Aeziehen — ob nun tber Privatrezept oder
via Scheinindikation — von 15 auf 28 % angestieg@mnach muss man von einer Konsoli-
dierung oder sogar von einer Verschlechterung desiauchssituation in Fitness-Studios
ausgehen (vgl. Arzte Zeitung, 05.05.2011). SpeBetlybuilder sind vor diesem Hintergrund
immer wieder als Dopingavantgarde in Erscheinurtgeten (vgl. Klaber 2011), von der aus
Ausstrahlungseffekte auf andere Sportbereiche aesgdiese Ausstrahlungsthese lasst sich
mit Maller (2004: 100) prazisieren: ,Die Bodybuitdjszene in den Studios ist moglicherwei-
se die Keimzelle des Arzneimittelmissbrauchs —essindere von Anabolika —, die in den ge-
samten Freizeit- und Breitensport hineinwirkt."

1 KORPERKULT IN FITNESS-STUDIOS

Kommerzielle Fitness-Studios reprasentieren eirgafisationsform, die seit den 1980er Jah-
ren in den (westlichen) Industrienationen eineaensliche Resonanz erzielen konnte. Fitness-
Studios sind zu einem Massenphanomen avanciertalgicch in der modernen Sportgesell-
schaft angekommen. In weit mehr als 6.500 Studimgyén sich rund sieben Millionen Bun-
desbirger mittels Hanteln, ausgekligelten Traimragghinen oder diversen Kursangeboten
— Aerobic, Spinning, Power-Yoga etc. — regelmafigy Schwitzen. Besonders unter Jugend-
lichen sind Fitness-Studios aufgrund ihres zwaregidSharakters und ihres breiten Angebots
Uberaus beliebt.

Etliche Fitness-Studiokunden — junge wie alte glefmalRen — haben fur sich den ,Wert"
einer muskelbeladenen und asthetisch ,getuntenp&diptik entdeckt und das vor dem Hin-
tergrund einer modernen Gesellschaft, in der dep&bin den meisten Lebensbereichen eher
verdrangt wird. Mit der in modernen Gesellschattgrscherweise erfolgten Differenzierung
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in einerseits ,Offentlichkeit* und andererseits iyRitheit* erlangt das Subjekt ein Bewusst-
sein fur den Unterschied von sozialer und pershatiddentitat (vgl. Goffman 2006: 19ff.).
Damit gehen unterschiedliche Rollenanforderungeth Bollenerwartungen einher. Fitness-
Studiokunden versuchen sich mittels Kérpermodelligran einer Verschmelzung von sozia-
ler und personlicher Identitat, indem sie sich,alsthentische Athleten“ definieren und die
damit verbundenen Rollenanforderungen (Bewegurigrsiihrungs- und Regenerationssche-
mata) internalisieren. Sie nehmen zwar weiterhi@ntypisch modernen Rollenvielfalt teil,
doch unabhéngig davon, ob sie nun ihre berufsbesliRglle — etwa die des Berufsschilers —
~Spielen”, Uberfrachtet die Athletenrolle immereainderen zu spielenden Rollen im Alltags-
geschehen. So ist z.B. ein Jugendlicher, der $scBadybuilder definiert, 24 Stunden am Tag
dazu bereit, sich wie ein Bodybuilder zu verhaltam kleiden, zu bewegen und zu erndhren.
Im Zuge dieser subjektiven Aufwertung der Athlet#lar;, die als die eigentlich wirkliche und
somit authentische Identitat verstanden wird, weralée anderen Rollen marginalisiert. Kor-
permodellierung wird folglich zur Identitatsarb@igl. Klaber 2010: 100ff.).

Der unbearbeitete und somit nicht veranderte Komper in Fitness-Studiokreisen als ,de-
kadenter” Durchschnittskdrper verstanden wird, wsgdecht der Maxime der Moderne, die
sich darin manifestiert, moglichst vieles veranderbim Sinne von optimierbar — zu machen.
Ein untrainierter Korper, der keinem stetigen Kagmtik-Tuning unterzogen wird, gilt unter
Fitness-Studiokunden — ob Bodybuilder, Fitness+ @glesundheitssportler — als nicht akzep-
table Beschrankung sowohl der sozialen als auclpeesdnlichen Identitat und kann dem-
nach auch nicht zur Vergewisserung und Stabilisgrer eigenen Identitdt genutzt werden.
In diesem Zusammenhang gilt es folgende Fragereaattvorten: Warum verwenden offen-
bar immer mehr Fitness-Studiokunden gefahrlicheikéadente und warum hat dies bedenk-
liche Auswirkungen auf andere Sportbereiche sovaetssportliche Lebensbereiche?

2 BIOGRAPHISCHE DYNAMIKEN

Mit der Mitgliedschaft und dem regelmaldigen Tragnin einem Fitness-Studio beginnen bio-
graphische Dynamiken an der Athletenbiographie zkem, die leider auch Risiken mit sich
bringen. Unabhangig vom angepeilten Kérperideayal eb das des Bodybuildings, Fitness-
oder Gesundheitssports — geht es den Kraftsport@mierten vorrangig um eine nachhaltige
Verbesserung der individuellen Kérperoptik (,FigutJm sichtbare und bestandige ,Erfolge”
am eigenen Korper verbuchen zu kénnen, bedarfaggdphischer Fixierungen, die sich auf
einer sachlichen, zeitlichen und sozialen Ebendyaseh differenzieren lassen (vgl. Bette/
Schimank 2006: 117ff.).

Auf sachlicher Ebene hat man sich als Kérpermagteltizunehmend mit trainingsoptimie-
renden Methoden, erndhrungs- oder diatspezifis&tertegien und leistungs- oder stoffwech-
selsteigernden Substitutionspraktiken auseinandetzen. Diesbeziglich gibt es fir Anfan-
ger viel zu lernen. Auf zeitlicher Ebene lasst sacifizeigen, dass ambitionierte Studiomitglie-
der immer mehr Lebenszeit fur ihr Training aufbengund somit der Aufenthalt im Fitness-
Studio drastisch zunimmt. Fir die Zubereitung dahMeiten, die pedantisch auf ihren Nahr-
wert- und Kaloriengehalt zu Gberprifen sind, gddgrdalls nicht wenig Zeit verloren. Letzten
Endes ist zu konstatieren, dass Korpermodelligrelen Kraftsport hyperinkludiert sind. Das
heil3t, dass sie sich ihrem Sport mit ,Haut und Eaahingeben. Der gesamte Tagesablauf ist
nach ihrem Training ausgerichtet und zeitlich datakkturiert. Auf sozialer Ebene ist auffal-
lig, dass sich die Sozialkontakte vieler Studiolcbsu in zunehmendem Mal3e auf Personen
aus dem Studio-internen Umfeld oder aber auf Personit ahnlichen Interessen (Training,
Ernahrung und Medikamentenmissbrauch) reduziereterUGleichgesinnten lassen sich er-
nahrungs- und substitutionsbedingte Verhaltensbigiéiten gut ausleben und missen auch
nicht permanent gerechtfertigt werden. Es entgighstarkes Gefiihl der sozialen Nestwarme.

Wahrend des sportbiographischen Verlaufs bilddt bei ambitionierten Kérpermodellie-
rern ein Leistungsindividualismus aus. Es wird éiastinuierliche Verbesserung der Korper-
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optik angestrebt. Jeglicher figurtechnischer Rulskitckommt einer Katastrophe gleich und
fuhrt zu stetig waghalsiger werdenden Erndhrungsg-Missbrauchshandlungen (vgl. Klaber
2010: 89f.). Dieser Umstand markiert eine rigidegoaphische Pfadabh&ngigkeit: Je intensi-
ver sich ein Athlet Uber seine Kdrperoptik defitieso die Figur zum Identitatsaufbau ver-
einnahmt, desto schwieriger wird es, den einstesadlglagenen und oft weit fortgeschrittenen
biographischen Pfad eines Korpermodellierers wiedererlassen. Um eine nachvollziehbare
Kdrperoptikverbesserung (dauerhaft) zu gewahrlejsteerden alle Mdglichkeiten der Leis-
tungssteigerung — insbesondere in Bereichen detepahrung und des Medikamentenmiss-
brauchs — ausgereizt (ebd.: 251ff.).

3 USER-NETZWERKE

Herauszustellen ist, dass die oben skizziertenrgptgschen Mechanismen immer in soziale
Bedingungen, Netzwerke und Beziehungsfallen einetbsind. So wird die Erndhrung der
korpermodellierenden Athleten (maf3geblich) durch slaziale Umfeld bestimmt. In Fitness-
Studios findet ein reger Austausch Uber Erndhruragsgien statt. Erfolge im Rahmen einer
Aufbau- oder Abnehm-Diat werden im heimischen FR@m8tudio besonders gewurdigt. Mit
speziellen Diatmaflnahmen inklusive Dopingmittebsén sich Synergieeffekte beziglich der
gewulnschten Koérperformung erzielen, was Fitnesdi8ihesucher generell anfallig fur einen
Medikamentengebrauch macht. Allerdings sind diesktiauchshandlungen der User nicht et-
wa (isolierte) individuelle Entscheidungen; vielmelerden diese Handlungen stets durch ein
vorbereitendes und assistierendes Umfeld initiiad getragef.Denn sich zu ,dopen®, muss
gelernt sein und die notwendigen Dopingmittel gallauch nicht vom Himmel'.

Bei User-Netzwerken in Fitness-Studios handelti@s sm in sich geschlossene Gruppen
mit hyperstabiler Gruppenkohdasion. Eklatant isgsdsich die User-Gruppen in Fitness-Stu-
dios nicht nur tberwiegend aus Bodybuildern zusansgizen, sondern ihre jeweilige Netz-
werkstruktur mit der Studio-internen Struktur derdgbuilding-Fraktion konvergiert. Anders:
User aus fitness- und gesundheitsorientierten gpaftgruppen werden in die Bodybuilding-
gruppe integriert. Fihrende Rollen, wie die Beofi-User, sind — von User-betreuendbte-
dizinernmal abgesehen — in der Regel von ,erfahrenen’ Botlyern besetzt, und zwar tber-
zufallig haufig von ehemaligen oder noch aktiventdéampfathleten. Neben dieser Spezialis-
ten-Gruppe gibt es diejenigen, die man\Atdizeit-Useroder Teilzeit-Userdeklarieren kann.
WahrendVollzeit-Userdas gesamte Jahr Uber Dopingmittel einnehmen undath die Do-
pingpréparate austauschen, macheiizeit-Usermeistens zwei bis drei Anabolika-Kuren a
zehn bis zwolf Wochen pro Jahr. Mibllzeit- oder Teilzeit-Usernsind jedoch nicht Athleten
gemeint, die allen anderen Studiomitgliedern ihriedidrauchspraktiken offen legen, sondern
User, die innerhalb ihres Netzwerkes uneingeschramk Medikamentenmissbrauch stehen.
Im Umkehrschluss bedeutet das keineswegs, dasskikbeire eines User-Netzwerkes per se
,mit offenen Karten spielen‘. Die Brisanz der Thdikawingt selbst unter Gleichgesinnten
zur Vorsicht. User sprechen tber ihren Medikamentssbrauch nur mit Usern, denen sie
vertrauen oder die sie um Rat bitten mochten, mlgdJsern auf deren Missbrauchs-Know-
how sie angewiesen sind (vgl. Klaber 2010: 195iapbelle 2fasst Herkunftsmilieu, Funktion,
Kontaktverhalten sowie bevorzugte Medikamente detziNerk-Akteure zusammen:

2 Empirische Studien zeigen unterdessen, dassFiioass-Studiokunden beziiglich threr Missbrauchghan

lungen immer haufiger von Medizinern betreuen lagsgl. Klaber 2010: 207f.). Dieser Befund mag gro-
tesk erscheinen, wird jedoch von der Studie um Bxica. (1998), bei der 31 % der befragten Useerunt
arztlicher Kontrolle standen, sowie der von Stridg@€08), bei der 32,1 % der befragten User uniztlia
cher Anweisung ,dopten”, im Wesentlichen bekraftigt
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Herkunft Funktion Kontakte Medikamente

Profi -User Bodybuilding ~ Spezialist  vertikal stabil, Diuretika, HGH, Insulin,

(kurz: BB) sonst selektiv Anabolika, Kokain ...
Vollzeit - BB & Fithess  Mentor vertikal und z.T. HGH, Anabolika
User horizontal HCG, Clenbuterol ...
Teilzeit - Fitness & Mitlaufer vertikal und z.T. Anabolika, HCG,
User Gesundheit eher bedeckt Clenbuterol, Ephedrin
Anfanger meist BB Lehrling vereinzelt Erganzungspraparate,

Clenbuterol, Ephedrin

Tabelle 2: Beschreibung typischer Netzwerk-Akteure

Zudem gibt es noch die Rolle distlaufers der sich bewusst nur wenigen Akteuren seines
User-Netzwerkes offenbart. Dieser ,still®litlaufer ist sowohl inner- als auch aufRerhalb des
Studio-internen User-Netzwerkes sehr vorsichtig beaahrt vorzugsweise selbst vor seinem
Lebenspartner Stillschweigen Uber seine Missbrawaidiungen. Neben ddprofi-Usern,
Medizinern, Vollzeit-Usern, Teilzeit-Useamd Mitlaufern wére noch die Rolle de&knfanger

zu nennen, die sich im Netzwerk als User-Nachwecsisnoch zu beweisen haben.

An User-Biographien, die ein Uberdurchschnittlichesstungsniveau erreicht haben, sind
Ess-Storungen und Medikamentenmissbrauch vor dentelKbeingeschworener Netzwerke
leicht zu identifizieren (vgl. Klaber 2010: 195ff)a man mit einer muskelbeladenen Korper-
optik in vielen Jugend-dominierten Sozialmilieushm@&nerkennung und Respekt erzielt, ist
der Konsum leistungssteigernder Substanzen besofigleméannliche Jugendliche reizvoll.
Nicht selten stehen auch Vereinssportler direktr idiee Fitness-Studiomitgliedschaft oder
indirekt Uber Mittelsmanner mit deren NetzwerkerVierbindung. So kommt den Usern aus
dem Fitness-Studiomilieu speziell im Hinblick aué d/erbreitung des Missbrauchs-Know-
how und die Beschaffung von Dopingmitteln eine rdat Funktion in der Sportarten-iber-
greifenden Missbrauchsszene zu (vgl. Klaber 20Ed)glich muss sowohl die Dopingfor-
schung als auch die Dopingpravention hier vermehsetzen, um ein besseres Wissen uber
besagte Szene generieren zu kdnnen und dann ngidiigh praventiv auf Studiomitglieder
— insbesondere Jugendliche — einzuwirken.

4 SUCHTPOTENTIAL DES DOPINGS (BzZW . M EDIKAMENTENMISSBRAUCHS )

Nicht selten mindet ein anfanglich noch ausgewagégesundes) Essverhalten in ein krank-
haftes Diathalten fir den unbedingt gewollten Whsettbauch oder in ein maf3loses Masten
fur den ,sehnsuichtig’ erhofften MuskelmassezuwaBles weiblichen Studiomitgliedern kén-
nen sich aufgrund des steigenden — z.T. durch disskhmedien auferlegten und durch die
Peergroup verstarkten — Leistungsdrucks zum Scbéanlstarke Ess-Stérungen wie Bulimie
entwickeln. Manner hingegen unterliegen meistensrailLeistungsdruck zum Muskuldssein
und neigen tendenziell zu einer einseitigen undstrigerreichlichen Erndhrungsweise, aber
in einigen Fallen auch zu Formen der Magersuchteuman mdglichst niedrigen Koérperfett-
gehalt zu erlangen und zu bewahren (vgl. Dalhad®Y20n einigen Fallen nimmt der Drang
nach immer mehr Muskelmasse pathologische Zig&askeldysmorphie (,Muskelsucht®)
ist eine psychisches Krankheitsbild mit Paralletan Anorexie. Die Annahme, dass alle Bo-
dybuilder (und Kraftsportler) unter Muskelsuchtdien, ist empirisch nicht haltbar. Harrison
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G. Pope (2001) definiert Muskeldysmorphie folgenusRen: Muskelsucht ist die ,,ubermali-
ge Beschéftigung mit der Vorstellung, der eigenep€d sei nicht ausreichend mager und
muskulés genug, was zu extrem langem Training vazdssiver Diat fuhrt.* Krafttraining ist
in Maf3en zweifelsohne ,gesund”, kann aber durcle e starke Fixierung (samt negativer
Effekte) pathologisch werden. Der Anteil an Muskelstigen unter Bodybuildern wird von
Experten auf ,nur* ein bis zehn Prozent geschaigpische Indizien fir Muskelsucht sind:

1) [...], wenn man mehrere Stunden pro Tag nur nochnddeskt, dass man
unbedingt muskuldser sein musste.

2) [...], wenn man eine groRe Furcht davor hat, seinérp&r in der Offent-
lichkeit entblo3t zu zeigen.

3) [...], wenn man andere soziale Aktivitaten fir nocehmKrafttraining und
noch striktere Didt im zunehmenden Mal3e vernadigidss

4) [...], wenn man immer ,starkere* Substanzen zur Omiong des Muskel-
aufbaus einnimmt und etwaige Gesundheitsschadeniégh

Doch auch die Essgewohnheiten spitzen sich zu w@rdem immer rigoroser. Um den Stoff-
wechsel im Rahmen der Diat weiter anzuheizen, nehmener mehr Fitness-Studiokunden
Fatburner, Griinteekapseln, L-Carnitin und andésrungserganzungspraparagen. Junge
Manner, die an einem schnellen Muskelaufbau inseggssind, konsumieren vorzugsweise
Eiweil3pulver, Creatin sowie Prohormone. Beim Konsdenartiger Mittel entwickelt sich
bereits eine Missbrauchsmentalitat, die den Eigstiedie Missbrauchsspirale darstellen kann
— wohlgemerkt kann, nicht zwangslaufig muss. Nislehige Studiomitglieder wagen dann
aufgrund ,entfesselter’ Selbstanspriche den folgehen Griff zuHumanarzneienvie Ephe-
drin, Clenbuterol, Anabolika oder Wachstumshormorigie Missbrauchspraktiken werden
sodann stetig radikaler und risikoreicher; sie éroblimahlich zu eskalieren.

Der Begriff Eskalation impliziert bereits eine gege Eigendynamik und Steigerungsform.
Beide Aspekte konnen wiederum Merkmale fiir ein ite@usgebildetes Suchtverhalten sein.
An den biographischen Verlaufsfiguren von leistumgmntierten Korpermodellierern lassen
sich diese Merkmale problemlos festmachen (vglb&i&009: 94ff.). Ab dem Zeitpunkt, an
dem es zu einer ersten Missbrauchshandlung kommtigltet sich eine ungemein ,potente*
Eigendynamik. Der spiralférmige Verlauf der Misdlichshandlungen verdeutlicht einen An-
fang ohne Ende, der fir etliche User-Biographiennzeichnend ist. Die Missbrauchs-,Kar-
riere” weist folgende Etappen auf, wobei die Mdgtrder User auf der 2. oder 3. Etappe ver-
harren:

a) Etappe des Driftenstahrungserganzungspraparate
b) Etappe des Konsolidierert$umanarzneien

c) Etappe des Experimentiereigerarzneien

d) Etappe des Eskalieremetaubungsmittel

Durch eine Toleranzentwicklung im Hinblick auf dierwendeten Medikamente verdichten
und verschéarfen sich die Missbrauchshandlungenfa@édich. Die Dosierungen werden suk-
zessiv erhoht, die Einnahmezeiten verlangert untiémhaufiger Dopingsubstanzen mitei-
nander kombiniert. Umgangssprachlich kann man diesh als ,Teufelskreis’ bezeichnen,
dem man nur sehr schwer entkommt und der nichgrsalich den Konsum vdnerarzneien
mit einschlief3t. Zu viel hat man bereits auf saittdr, zeitlicher sowie sozialer Ebene in den
Korper investiert, so dass Ruckschritte oder Stigmen nicht mehr hinnehmbar sind. Ganz
im Sinne einer stoffgebundenen Suchtform wird des@dheit zunehmend aufs Spiel gesetzt
und der Athletenkdrper zum ,riskierten Korper”. Mieamentenmissbrauch im Sinne des Do-
pens gewinnt allmahlich Zige einer Drogensucht diedWahrscheinlichkeit dafur, dass zu-
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satzlich Betaubungsmittelvie etwa Kokain, Marihuana u.A. eingenommen weydsrigt
deutlich an (vgl. Boos et al. 1998: 710f.).

SCHLUSSBETRACHTUNG

Dieser Beitrag hat offen gelegt, wie kolossal sleh Einfluss von biographischen Dynamiken
und studiointernen User-Netzwerken auf die beidagaStudiobesuchern ohnehin vorhandene
Tendenz zu Ess-Stérungen gekoppelt an eine stavga@affinitat auswirken kann. In Bezug
auf Loésungsansétze ist zu beriicksichtigen, dasskisiegéntenmissbrauch einen Sachverhalt
darstellt, in dem komplexe Strukturen und Prozessmmmenlaufen. Demzufolge gilt es,
entsprechend komplexe Gegenmalinahmen einzuleitlenL@sungsstrategien mussen stets
aus einer intelligenten Kombination einander weldesig flankierender Mal3hahmen beste-
hen. Folgende Strategien sind empfehlenswert: §li3tauf eine kontinuierliche und rigorose
Aufklarungsarbeit und systematische Sensibilisigruglevanter Personengruppen (Trainer,
Betreuer, Eltern usw.) zu achten, die das nichturaerschatzende Gefahrenpotential biogra-
phischer Dynamiken, strukturell bedingter Mechamsrand Zwéangen in Zusammenhang mit
einem Dopingmittelgebrauch in den Vordergrund ri¢X} Es ist Uber eine — wie auch immer
geartete — Verpflichtung der Fitness-Studiobetmeibd&ezug auf eine bessere Kontrolle ihres
Binnenraums nachzudenken. (3) Es gilt ,neue” wisskaftliche Erkenntnisse tber Doping
und Medikamentenmissbrauch an der SchnittstelléPzaxis verstandlicher, aber auch vehe-
menter zu kommunizieren.

Immer mehr Sportler nutzen samtliche Mdglichkeitksn medikamentésen Leistungsstei-
gerung — die sie eventuell in anderen Lebensberri&ennengelernt haben —, um sportliche
Zielsetzungen bequemer zu erreichen. So wurde watyliiildern beispielsweise der Nutzen
eines Viagra-Gebrauchs fir die Durchblutungsvedyess) im Training entdeckt und sodann
auch jenseits rein sexueller Optimierungsinteregsem Einsatz gebracht. Prinzipiell ist aber
von einer deutlich starkeren Einflussnahme von @pping auf das Alltagsdoping auszuge-
hen. Sportler, die sich mit Anabolika, Amphetamine. auskennen sind meist dazu geneigt,
auch ,zweckdienliche Mittel“ bei Prifungen und dbhén Stresssituationen im Berufsalltag
zum Einsatz zu bringen. Erfolgsversprechende Fakides Medikamentenmissbrauchs wer-
den letztlich auch an befreundete Kollegen weitgetpen und es entstehen erste, kleine User-
Netzwerke an Universitaten, in Betrieben etc.,giloh als eine Art ,Geheimbund’ im Verbor-
genen etablieren und unbemerkt operieren (vgl. R&0: 27ff.).

L ERNQUELLEN

s Deutsche Sportjugend, 2008: Sport ohne Doping -eigimedienmappe zur Dopingpra-
vention. Frankfurt am Main: DOSB (5. Auflage).

% Nationale Anti Doping Agentur, 2009: High Five. Geimsam gegen Doping. Bonn:
NADA.

% Nationale Anti Doping Agentur, 2009: Gemeinsam geB®ping. Ein Ratgeber fur El-
tern von jungen Sportlerinnen und Sportlern. BawADA.

+« Deutscher Olympischer Sportbund, 2009: Sport ohopiiy! Arbeitsmedienmappe zur
Dopingpravention. Frankfurt am Main: DOSB.



GRUNDLAGENLITERATUR

Kléaber, Mischa, 2010: Doping im Fitness-Studio. Bigcht nach dem perfekten Korper. Bie-
lefeld: transcript.

Die Debatte um das Dopingproblem des Spitzensporiteliérden Blick auf jene Do-
pingpraktiken, die jenseits des 6ffentlichen Ingses tagtaglich im Breiten- und Frei-
zeitsport stattfinden. In der Lebenswelt der Kradter und Bodybuilder hat sich ein

ﬁ;i:;lfng o Milieu etabliert, in dem Medikamente missbrauchlahgesetzt werden, um den als de-

Filness-Studio fizitdr wahrgenommenen Kdérper zu tberarbeiten.

D T s e e iy

Durch Interviews mit Dopingnutzern, betreuenden Medim und weiteren Akteuren
bringt Mischa Klaber Licht in die Dopingszene kommielter Fitness-Studios. Die da-
mit gewonnenen Erkenntnisse Uber die EinstellunggnDibpingnutzer sowie uber be-
stehende Netzwerke, konspirative Praktiken und eskidehe Suchtspiralen sind frap-
pierend. Sie zeigen, wie sehr Techniken der mediké&isen Korpermodellierung unter
Inkaufnahme der Nebenwirkungen bereits im Alltag angeken sind.

WEITERE LITERATURANGABEN

Bette, Karl-Heinrich und Uwe Schimank, 2006: Doping Hochleistungssport. Anpassung
durch Abweichung. Frankfurt a. M.: Suhrkamp (2. lagg).

Boos, Carsten, Peter Wulff, Peter Kujath und Haei®iPBruch, 1998: Medikamentenmiss-
brauch beim Freizeitsportler im Fitnessbereich. Deutsches Arzteblatt, 95. Jg., H. 16, C
708-712.

Dalhaus, Laura, 2010: Essstorungen im Fitness- kreizeitsport. Dissertationsschrift, ge-
druckt mit der Genehmigung der Medizinischen Faluler Universitat Munster (2011, ver-
offentlicht im Stdwestdeutschen Verlag).

Goffman, Erving, 2006: Wir alle spielen Theatere[Helbstdarstellung im Alltag. Miinchen:
Piper.

Kléaber, Mischa, 2011: Fitness-Studios und ihre Dgpvantgarde. In: Doping. Die Zeitschrift
fur Sport, Recht und Medizin, 2. Jg., H. 3. Osnakrariajura Verlag, 164-170.

Lieb, Klaus, 2010: Hirndoping. Warum wir nicht alechlucken sollten. Mannheim: Artemis
& Winkler.

Pope, Harrison G., Katharine A. Phillips und Robeédlivardia, 2001: Der Adonis-Komplex.
Schonheitswahn und Koérperkult bei Mannern. MuncliEutscher Taschenbuch Verlag.

Rathgeber, Tobias, 2004: Doping eine Gefahr furdegendsport? Berlin: Weil3ensee.

Steinmann, Maja Annika, 2011: Dopingpravention hajendlichen: Konzeption, Durchfih-
rung und Evaluation einer Primarpravention fur 8ekun-darstufe. Berlin: Lehmanns media.

Striegel, Heiko, 2008: Doping im Fitness-Sport. &efnalyse zwischen Dunkelfeld und so-
zialer Kontrolle. Baden-Baden: Nomos.



