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Neuroenhancement 

Einleitung 

Pharmakologisches Neuroenhancement bezeichnet „die Einnahme von psychoaktiven Sub-
stanzen […] mit dem Ziel der geistigen Leistungssteigerung“ (Fellgiebel & Lieb, 2017) und ist 
die am häufigsten untersuchte Form des Neuroenhancements. Oft handelt es sich bei Neuro-
enhancern um verschreibungspflichtige Medikamente oder illegale Substanzen, auch „smart 
drugs“ genannt. Unterschieden wird dabei zwischen Neuroenhancern, die zur Verbesserung 
geistiger Fähigkeiten (z. B. Vigilanz oder Konzentration zum Lernen; (Eickenhorst et al., 2012) 
eingesetzt werden, und solchen, die zur Verbesserung des Befindens und sozialer Kompeten-
zen eingesetzt werden, etwa zur Reduktion von Angst und Nervosität (Maier et al., 2015; Nor-
mann et al., 2010).  

Nachdem Anfang der 2000er-Jahre in den Medien von einer Zunahme des Neuroenhance-
ments unter Studierenden berichtet wurde, stieg die Zahl der Studien zu diesem Thema an (z. 
B. Franke et al., 2011; Middendorff et al., 2012; Middendorff et al., 2015; Schelle et al., 2015). In 
einer Studie, die sich auf verschreibungspflichtige oder illegale Substanzen beschränkte (analog 
zur vorliegenden Befragung), wurde eine Lebenszeit-Prävalenz von 7 % bei Studierenden be-
richtet (McCabe et al., 2005); eine österreichische Studie fand hingegen eine 12-Monate-Prä-
valenz von 11,9 % (Dietz et al., 2018). Generell variieren die empirischen Daten zur Nutzung 
von Neuroenhancern stark, da Definition und abgefragte Substanzen sehr uneinheitlich sind 
(Dietz et al., 2018). Der Studierendenstatus ist Prädiktor für die Nutzung von Neuroenhance-
ment (Maier, 2017), da die Prävalenzen in studentischen Stichproben größer sind als in nicht-
studentischen Stichproben der gleichen Altersgruppe (Maier & Schaub, 2015). Weitere Prä-
diktoren sind der Konsum von Cannabis und der Konsum anderer Substanzen (Maier & 
Schaub, 2015). 

Der durch Prüfungen und kompetitive Situationen hervorgebrachte Leistungsdruck sowie ein 
hohes Ausmaß an Stresserleben und ein generell hoher Workload sind Hauptmotivatoren für 
Neuroenhancement bei Studierenden (Forlini et al., 2015; Maier et al., 2013; Middendorff et al., 
2012). Motive, die primär auf die Verbesserung des Befindens und damit indirekt auf die Leis-
tungssteigerung abzielen, sind u. a. Entspannung oder die Verbesserung der Schlafqualität 
(Maier et al., 2013). Allerdings zeigt sich auch, dass ausreichender Schlaf sowie angemessene 
Lernstrategien zu besseren Lernergebnissen führen als die Einnahme von Neuroenhancern 
(Maier & Schaub, 2015). Die Nutzung von „smart drugs“ geht bei Studierenden mit einer gene-
rell erhöhten Risikobereitschaft in Bezug auf Gesundheit einher (Dietz et al., 2018). Neuroen-
hancement steht darüber hinaus in Zusammenhang mit diversen Gesundheitsbeeinträchti-
gungen wie beispielsweise Burnout (Wolff et al., 2014) oder Substanzabhängigkeiten (Gahr et 
al., 2017).  

Methode 

Im Rahmen der Befragung konnten die Studierenden Angaben zu Methylphenidat (z. B. Medi-
kinet, Concerta und Ritalin), zu Modafinil (z. B. Vigil), zu Amphetaminen, zu Antidementiva 
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(z. B. Donepezil, Galantamin, Rivastigmin, Amantadin) sowie zu Antidepressiva (z. B. Zoloft, 
Remergil und Trevilor) machen. Sie wurden gefragt, ob ihnen das jeweilige Präparat bekannt 
ist, ob sie es schon einmal zur Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt hat-
ten und wenn ja, ob dies in den 12 Monaten vor der Befragung geschehen war. Zudem wurde 
erfragt, ob ihnen eines dieser Präparate im Monat vor der Befragung ärztlich verordnet wurde. 
Im Folgenden werden die Studierenden betrachtet, die schon einmal Neuroenhancer genutzt 
haben, welche nicht der Behandlung einer ärztlich diagnostizierten Krankheit dienten.  

Kernaussagen 

• 9,2 % der Studierenden haben schon einmal Neuroenhancer genutzt.  
• Studierende des Fachbereichs Rechtswissenschaft weisen die niedrigste Lebens-

zeitprävalenz (5,7 %) auf, Studierende des Fachbereichs Politik- und Sozialwissen-
schaften die höchste (10,9 %). 

• Methylphenidat ist der am häufigsten eingesetzte Neuroenhancer.  
• Im Vergleich zu 2019 ist die Prävalenz von Neuroenhancement signifikant höher 

(9,2 % vs. 7,0 %). 

Ergebnisse 

Der Anteil der Studierenden, die schon einmal eine der erfragten Substanzen zur Leistungs-
steigerung eingenommen haben, liegt bei 9,2 %. Weibliche Studierende weisen eine tendenzi-
ell niedrigere Lebenszeitprävalenz auf als männliche Studierende (♀: 8,6 % vs. ♂: 10,4 %; vgl. 
Abbildung 1).  

Studierende der einzelnen Fachbereiche unterscheiden sich hierbei deutlich voneinander: Die 
niedrigste Prävalenz findet sich mit 5,7 % bei Befragten aus dem Fachbereich Rechtwissen-
schaft, die höchste mit 10,9 % bei Befragten des Fachbereichs Politik- und Sozialwissenschaf-
ten (vgl. Abbildung 2). 

4,3 % der Studierenden haben Methylphenidat als Neuroenhancer genutzt. Damit ist Methyl-
phenidat der am häufigsten genannte Neuroenhancer, gefolgt von Amphetaminen (3,4 %) und 
Antidepressiva (3,0 %). 1,1 % der Studierenden geben an, Modafinil zu Zwecken der Leistungs-
steigerung genutzt zu haben. Nur 0,3 % der Studierenden geben an, Antidementiva zu Zwe-
cken des Neuroenhancements genutzt zu haben.  

Einordnung 

Im Vergleich zu den Ergebnissen der 2019 durchgeführten Befragung gibt es ein signifikant 
größerer Anteil der Studierenden an, Substanzen zur Leistungssteigerung einzunehmen (9,2 % 
vs. 7,0 %). Betrachtet man nur die weiblichen Studierenden, ist dieser Unterschied ebenfalls 
signifikant (8,6 % vs. 6,1 %; vgl. Abbildung 1). 

Bei Studierenden fast aller Fachbereiche mit Ausnahme der Fachbereiche Rechtswissenschaft 
sowie Philosophie und Geisteswissenschaften sind die Prävalenzen des Neuroenhancements 
höher als 2019. Am deutlichsten sind die Unterschiede bei Befragten der Fachbereiche Ge-
schichts- und Kulturwissenschaften und Veterinärmedizin (> 4,5 Prozentpunkt) sowie des Fach-
bereichs Philosophie und Geisteswissenschaften (-2,1 Prozentpunkte; vgl. Abbildung 2). 
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Die Entwicklung der Prävalenzen des Neuroenhancements im Zeitverlauf von 2014 bis 2021 
kann in Tabelle 1 abgelesen werden. 
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Grafische Ergebnisdarstellung 

Abbildung 1:  Erfahrung mit Neuroenhancement, differenziert nach Geschlecht 

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen 
Leistungsfähigkeit eingesetzt haben; Angaben in Prozent mit 95%-Konfidenzintervall 

Abbildung 2:  Erfahrung mit Neuroenhancement, differenziert nach Fachbereichen 

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen 
Leistungsfähigkeit eingesetzt haben; Angaben in Prozent mit 95%-Konfidenzintervall  
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Tabelle 1:  Erfahrung mit Neuroenhancement bei Studierenden der FU Berlin im Zeitver-
lauf der Befragungen 

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen 
Leistungsfähigkeit eingesetzt haben; Angaben in Prozent mit 95%-Konfidenzintervall 

 

  
UHR FU 2021 
% (95%-KI) 

UHR FU 2019 
% (95%-KI) 

UHR FU 2016 
% (95%-KI) 

UHR FU 2014 
% (95%-KI) 

Gesamt n=2743 n=3314 n=2556 n=2339 

   9,2 (8,2–10,2)  7,0 (6,2–7,9) 6,1 (5,2–7,0) 6,2 (5,3–7,1) 

Männer n=724 n=881 n=742 n=730 

   10,4 (8,1–12,6)  9,5 (7,6–11,5) 6,5 (4,9–8,4) 7,1 (5,3–9,2) 

Frauen n=1973 n=2384 n=1781 n=1609 

   8,6 (7,3–9,8)  6,1 (5,2–7,0) 6,0 (4,9–7,0) 5,7 (4,7–7,0) 
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