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Neuroenhancement 

Einleitung 

Pharmakologisches Neuroenhancement bezeichnet den gezielten Einsatz von Medikamenten 
oder Substanzen, die die kognitive Leistungsfähigkeit steigern sollen, ohne dass eine medizini-
sche Notwendigkeit besteht. Oft handelt es sich um verschreibungspflichtige Medikamente 
oder andere legale und illegale Substanzen, auch „Smart Drugs“ genannt. Neuroenhancer sol-
len die geistigen Fähigkeiten verbessern (z. B. Vigilanz oder Konzentration zum Lernen; 
Eickenhorst et al., 2012) oder das Befinden und die soziale Kompetenz steigern (Hajduk et al., 
2024; Maier et al., 2015; Normann et al., 2010). 
Nachdem das Phänomen zu Beginn der 2000er-Jahre erstmals in den Medien aufgegriffen 
wurde, nahm die Zahl der Studien zu diesem Thema, insbesondere unter Studierenden, deut-
lich zu (z. B. Franke et al., 2011; Middendorff et al., 2012; Middendorff et al., 2015; Schelle et al., 
2015). In einer Studie, die Neuroenhancement – ähnlich wie in dieser Studie – als Einsatz ver-
schreibungspflichtiger Medikamente oder illegaler Substanzen zur Leistungssteigerung fasste, 
wurde eine Lebenszeitprävalenz von 7 % bei Studierenden berichtet (McCabe et al., 2005). Prä-
valenzschätzungen auf Basis von Daten einer anonymisierten Erhebung an einer deutschen 
Universität liegen bei 20 % (Dietz et al., 2013). Die großen Differenzen zwischen den Prävalenz-
schätzungen sind zum Teil darauf zurückzuführen, das keine Einigkeit über die inkludierten 
Medikamente und Substanzen besteht (Dietz et al., 2018). Gemutmaßt wird auch, das aufgrund 
der Tabuisierung des Themas möglicherweise weniger Studierende die Einnahme von Neuro-
enhancern angeben (Dietz et al., 2013). Ein höheres Risiko für die Einnahme von Neuroenhan-
cern gibt es für Studierende allgemein (Maier, 2017), für Männer insbesondere sowie für Perso-
nen, die Cannabis oder andere psychotrope Substanzen konsumieren (Heller et al., 2022; Maier 
& Schaub, 2015). 

Die mit Prüfungen und kompetitiven Situationen assoziierten Leistungsanforderungen, ein 
hohes Ausmaß an Stresserleben und ein generell hoher Workload begünstigen das Neuroen-
hancement bei Studierenden (Forlini et al., 2015; Hajduk et al., 2024; Maier et al., 2013; Mid-
dendorff et al., 2012). Die Einnahme von Neuroenhancern wird mit einer verbesserten Ent-
spannung und Schlafqualität begründet (Maier et al., 2013). Ausreichender Schlaf und ange-
messene Lernstrategien verbessern die Lernergebnisse auch dann, wenn keine leistungsstei-
gernden Medikamente oder Substanzen konsumiert werden (Kim & Lee, 2023; Maier & 
Schaub, 2015). Das Risiko bei Neuroenhancement liegt in den physischen und psychischen Ne-
benwirkungen, einer möglichen Überdosierung sowie der Entstehung einer Abhängigkeit 
(Franke & Lieb, 2010). Neuroenhancer haben zudem ein höheres Burnoutrisiko (Wolff et al., 
2014) und neigen zu riskantem Alkohol- bzw. Tabakkonsum. 
 

Methode 

Im Rahmen der Befragung konnten die Studierenden Angaben zu Methylphenidat (z. B. Medi-
kinet, Concerta und Ritalin), Modafinil (z. B. Vigil), zu Amphetaminen, Antidementiva (z. B. Do-
nepezil, 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 hatten und 
wenn ja, ob sie dies in den 12 Monaten vor der Befragung getan haben. Zudem wurde erfragt, 
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ob ihnen eines dieser Präparate im Monat vor der Befragung ärztlich verordnet worden sei. Im 
Folgenden werden die Studierenden betrachtet, die schon einmal Neuroenhancer genutzt ha-
ben, welche nicht der Behandlung einer ärztlich diagnostizierten Krankheit dienten. 

Kernaussagen 

• 7,3 % der befragten Studierenden geben an, schon einmal Neuroenhancer zur 
Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt zu haben. 

• Der Anteil unter den weiblichen Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer 
zur Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt haben, ist ten-
denziell größer als unter den männlichen Studierenden (♀: 8,2 % vs. ♂: 5,9 %). 

• In den Fachbereichen Bauingenieurwesen, Wirtschaftswissenschaften sowie Che-
mie sind die Anteile der Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur 
Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt haben, am größten 
(>11 %). 

• Zwischen den Standorten Kaiserslautern und Landau unterscheiden sich die An-
teile der Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer 
geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt haben, unwesentlich (KL: 7,2 % vs. 
LD: 7,4 %). 

Ergebnisse 

7,3 % der befragten Studierenden geben an, schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung 
ihrer geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt zu haben. Dieser Anteil ist unter den weiblichen 
Studierenden tendenziell größer als unter den männlichen Studierenden (♀: 8,2 % vs. ♂: 5,9 %; 
vgl. Abbildung 1). 

Im Fachbereich Elektrotechnik und Informationstechnik ist der Anteil der Studierenden, die 
angeben, schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähigkeit 
eingesetzt zu haben, am kleinsten (0,0 %) und in den Fachbereichen Bauingenieurwesen 
(12,0 %), Wirtschaftswissenschaften (11,8 %) sowie Chemie (11,4 %) am größten (vgl. Abbildung 
2). 

Zwischen den Standorten Kaiserslautern und Landau unterscheiden sich die Anteile der Stu-
dierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähig-
keit eingesetzt haben, unwesentlich (KL: 7,2 % vs. LD: 7,4 %; vgl. Tabelle 1). 

Einordnung 

Im Vergleich zur Befragung 2021 ist am Standort Kaiserslautern der Anteil der Studierenden, 
die angeben, schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen Leistungsfähig-
keit eingesetzt zu haben, in der aktuellen Befragung tendenziell größer (2024: 7,2 % vs. 2021: 
5,8 %; vgl. Tabelle 2). 

Während die Anteile der Studierenden, die angeben, schon einmal Neuroenhancer zur Verbes-
serung ihrer geistigen Leistungsfähigkeit eingesetzt zu haben, im Vergleich zu 2021 in einigen 
Fachbereichen tendenziell größer sind, sind sie in anderen Fachbereichen kleiner. In den Fach-
bereichen Mathematik (+9,1 Prozentpunkte) sowie Bauingenieurwesen (+7,6 Prozentpunkte) 
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sind die Unterschiede am größten. Im Fachbereich Biologie ist der Anteil mit -6,3 Prozent-
punkten deutlich geringer (vgl. Tabelle 2). 

Die Entwicklung der Prävalenz von Neuroenhancement von 2015 bis 2024 am Standort Kaisers-
lautern kann in Tabelle 2 abgelesen werden. 
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Grafische Ergebnisdarstellung 

Abbildung 1:  Erfahrungen 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:  Erfahrungen 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:  Erfahrungen mit Neuroenhancement, Vergleich der Studierenden der RPTU in 
Kaiserslautern und Landau sowie dem ENHANCE project (Sattler et al., 2024) 

  
UHR RPTU 2024  
Gesamt 
% (95 %-KI) 

UHR RPTU 2024  
Kaiserslautern 
% (95 %-KI) 

UHR RPTU 2024  
Landau 
% (95 %-KI) 

ENHANCE project 
2024  
% (95 %-KI)* 

Gesamt n=1139 n=759 n=380 n=710 

  7,3 (5,9–8,9)  7,2 (5,4–9,2)  7,4 (5,0–10,0)   4,5 (4,4-4,6) 

Männer n=455 n=381 n=74 k. A. 

  5,9 (4,0–7,9)  6,0 (3,9–8,5)  5,4 k. A. 

Frauen n=679 n=377 n=302 k. A. 

  8,2 (6,2–10,5)  8,5 (5,8–11,3)  7,9 (4,8–10,9)  k. A. 

Anmerkung:  Anteil der Studierenden, die schon einmal Neuroenhancer zur Verbesserung ihrer geistigen 
Leistungsfähigkeit eingesetzt haben; Angaben in Prozent mit 95 %-Konfidenzintervall; *Un-
terschiede in der Erhebung beziehen sich auf die erfassten Substanzgruppen. Die hier berich-
teten Werte beziehen sich auf die sog. verschreibungspflichtigen Drogen. 
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Tabelle 2:  Erfahrungen mit Neuroenhancement im Zeitverlauf, differenziert nach Fachbe-
reichen und nach Standort 

  

UHR RPTU 2024 
% (95 %-KI) 

UHR TUK 2021  
% (95 %-KI)  

 UHR TUK 2018 
% (95 %-KI) 

UHR TUK 2015 
% (95 %-KI) 

Kaiserslautern 

Architektur 7,3 7,3 13,5 3,3 

Bauingenieurwesen 12,0 4,4 2,9 0,0 

Biologie 7,7 13,3 (6,0–20,5)  6,6 3,1 

Chemie 11,4 5,6 2,8 1,2 

Elektro- und Infor-
mationstechnik 0,0 0,0 0,0 3,2 

Informatik 4,2 5,4 7,3 1,3 

Maschinenbau und 
Verfahrenstechnik 6,3 4,4 1,8 1,4 

Mathematik 9,1 0,0 1,0 1,0 

Physik 1,9 6,2 1,4 4,7 

Raum- und Um-
weltplanung 

8,2 2,4 3,1 3,3 

Sozialwissenschaf-
ten 

7,7 8,6 5,4 5,2 

Wirtschaftswissen-
schaften 

11,8 7,5 5,9 (3,1–8,6)  3,2 

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

 Landau 

Erziehungswissen-
schaften      8,9    

Kultur- und Sozial-
wissenschaften 4,8    

Natur- und Um-
weltwissenschaften 6,1    

Psychologie 9,3    

Gesamt 7,4 (5,0–10,0)     

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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