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Uberblick

Ambulanz fur Spielsucht
Klinik und Poliklinik fir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie

= [nternetsucht, Internet Gaming Disorder und
Verhaltenssucht — was ist das eigentlich alles?

= Haufigkeit & Begleiterscheinungen

= gesunde und nicht gesunde exzessive Nutzer
= Empfehlungen flr Eltern

= Pravention in Digitalen Methodenkoffern




Internetsucht &

Internet Gaming Disorder

(APA, 2013)

9 Kriterien:

ja nein
Craving B
Entzugssymptome BE
Toleranzentwicklung I

Kontrollverlust BE
Interessenverlust BE
Negative Konsequenzen il [l
Tauschung EC]
Stimmungsregulation HHE

Gefahrdung relevanter [
Lebensbereiche

5 oder mehr

. 5

Uber 12 Monate
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Proposed Criteria

Parsistont and recurrant use of the nternal lo engage In games, oftan with other players,
leading to clinically significant impairment or distress as indicated by five (or more) of the
following in & 12-month period:

. Precccupation with Inlemel games. (The Individual thinks aboul previous gaming
activity or anticipates playing the next game; Intermet gaming bacomas the dominant
activity in daily lite).

Mote: This disorder is distinel from Intermet gambling, which is included under gam-
Liling disorder.

2 Wilhdrawal symptoms when inlemeat gaming is taken away. (These symploms ars lyp-
lcally dascribed as iritabllity, anxicly, or sadness, bul thore are no physical signs of
pharmacelogical withdrawal.}

A, Telerance—the need 1o spend increasing amounts of lime engaged in Internal gamas.
4. Unsuccessiul allempls 1o control the participation in Inlemat games.
5 Loss of interests in previous hobbies and entenainment as a resull o, and with the ex

caplion of, Intarmel games.
6. Conlinued excossive use of Inlemel games despile knowiledpe of psychosocial problams.
7. Has ivad family i N or olhers regarding tha amount of Intermet
gaming
Use of Intarmel games lo escape o relieve a negalive mood (8.9. loalings of halpless-

@

ness, guilt, anxiety).
. Has jeopardized or lost a significant relationship, job, or educalional or career oppor-
tunlly becausa of participalion in nlemal gamas.

o

Internet Gaming
Disorder

DIAGNOSTIC AND STATISTICAL
MANUAL OF
MENTAL DISORDERS

DSM-5
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Internet Gaming Disorder

Gedankliche Eingenommenheit/
Craving

Permanente Beschaftigung mit Internetspielen. Betroffene
denken iiber friihere Internetspiele nach oder beschaftigen
sich gedanklich mit zukiinftigen Internetspielen. Der Alltag
wird durch Internetspiele dominiert.
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Entzugssymptome

Entzugssymptome treten auf, wenn das
Internetspielen nicht zur Verfiligung steht. Dies auBert
sich bspw. durch Reizbarkeit, Angstlichkeit oder
Traurigkeit, jedoch gibt es keine kérperlichen
Symptome im Sinne eines Medikamentenentzuges.
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Toleranzentwicklung

Toleranzentwicklung bezeichnet das
bewusste oder unbewusste Bediirfnis
mehr Zeit in Internetspielen zu
verbringen.
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Kontrollverlust

Hierbei handelt es sich um erfolglose
Versuche die Teilnahme an
Internetspielen zu beenden. (5]



UNIVERSITATSmedizin.

MAINZ

DI ag n O Stl k Ambulanz far Spielsucht

Klinik und Poliklinik fir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie

Internet Gaming Disorder

Interessenverlust

Infolge von Internetspielen verlieren
Betroffene das Interesses an
fritheren Hobbies.
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Negative Konsequenzen

Trotz des Wissens liber
psychosozialen Probleme werden
die Internetspiele weiter verwendet. g
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Tauschung

Familienmitgliedern, Therapeuten oder
signifikante Andere werden liber das Ausmalf}
der Internetspiels getauscht.
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Stimmungsregulation

Internetspiele werden verwendet, um

negativen Stimmungen (wie bspw. Gefiihlen

von Hilflosigkeit, Schuld oder Angstlichkeit)

zu entfliehen oder diese zu lindern.
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Gefahrdung relevanter Lebensbereiche

Das konsumieren von Internetspielen fiihrt dazu, dass
wichtigen Beziehungen, der Beruf oder Ausbildungs- bzw.
Karrieremoglichkeiten gefahrdet werden.

Wichtig: Storung distinkt vom Online-Gliicksspiel.
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Behavioral Addictions ICD-11 (ca. 2018)

w ICD-11 Beta Draft - Mortality and Morbidity "8 = [ =
Statistics
01 Certain infectious or parasitic diseases

02 Neoplasms

03 Diseases of the blood or blood-forming organs
04 Diseases of the immune system

05 Endocrine, nutritional or metabolic diseases

4d v v v wvw

06 Mental, behavioural or neurodevelopmental
disarders

Neurodevelopmental disorders

Schizophrenia or other primary psychotic disorders
Mood disorders

Anxiety and fear-related disorders
Obsessive-compulsive or related disorders
Disorders specifically associated with stress
Dissaciative disorders

Fesding or eating disorders

Elimination disorders

Disorders of bodily distress ar bodily experience

4 v v v v v wvvwewvwew

Disorders due to substance use or addictive
behaviours

» Disorders due to substance use

¥ _Disorders due to addictive behaviours

¥ 6B50 Gambling disorder
* 6B51 Gaming disorder

6B51.1 Gaming disorder, predominantly
online
6B51.2 Gaming disorder, predominantly

6B5Y Other specified disarders due to addi
behaviours

6B5Z Disorders due to addictive behaviours
unspecified

IMpuEe contoT aqieoraers

Disruptive behaviour or dissocial disorders

Personality disorders and related traits
Paraphilic disorders

Fre v v w

(WHO, 2017)

offline
6512 Gaming disorder, uncpecified \ 6B51.2 Gaming disorder, predominantly

Foundation Id : http://id.who.int/icd/entity,/ 718071594

6B51.2 Gaming disorder, predominantly offline

Parent
6B51 Gaming disorder

Show all ancestors up to top
Definition

Gaming disorder, predominantly offline is manifested by a persistent or recurrent gaming behaviour (i.e., ‘digital gaming’ or ‘video-gaming’) that is not primarily conducted over the
internet and is characterised by an impaired control over gaming, increasing priority given to gaming over other activities to the extent that gaming takes precedence aver other
interests and daily activities and continuation of gaming despite the occurrence of negative consequences. The behaviour pattern is of sufficient severity to result in significant
impairment in personal, family. social. educational, occupational or other important areas of functioning. These features and the underlying pattern of gaming are normally evident over
a period of at least 12 months in order for a diagnosis to be assigned, although the required duration may be shortened if all diagnostic requirements are met and symptoms are severe,

All Index Terms
* Gaming disorder. predominantly offline Hide index terms

¥ Disorders due to addictive behaviours
b 6B50 Gambling disorder
¥ 6B51 Gaming disorder
6B51.1 Gaming disorder, predominantly
online

offline

6B51.7 Gaming disorder, unspecified
6B5Y Other specified disorders due to addictive
behaviours

E::Eﬂi;;z;ﬂers due to addictive behaviours, Orld .H ea‘ |th
Organization
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Online-
Glucks-
spiel

Soziale | / Online-
Netzwerke '

Kaufen e

allgemeine
Internetsucht
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Negativen Konsequenzen,
Interessensverlust und
Stimmungsregulation

spielen eine besondere Rolle bei einer Verhaltenssucht.
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= psychische Belastungen und geringere Kompetenzen
0,9% der Jugendlichen sind internetstichtig

89,4% sind-unauffallig- Nutzende
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Netz

gefangen® D
,Nun, ich sollte mehr rausgehen. Draulen sein,

schwimmen gehen oder &hnliches. Ich war seit zwei
Jahren nicht mehr schwimmen.

Ich war seit Uber vier Monaten nicht mehr abends mit
meinem Freund weg, solche Dinge vernachlassigt man.“J

» spezifische Onlineaktivitat
» Vernachlassigung taglicher Routinen
(Schule, Freunde, Pflichten)
« negative Uberbeanspruchung
(Schlafstorung & Stress)
« Schwierigkeiten, die Internetnutzung
S zu reduzieren, selbst wenn negative
Konsequenzen drohen

Dieser Typ verspurt einen Drang nach Offlineerfahrungen, jedoch fthlt er
sich (evtl. auf Grund mangelnder sozialer Kompetenzen) enttauscht,
gemobbt oder ausgeschlossen und ist damit online ,gefangen”.
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lles auf die
Reihe bekommen®
[,,Weil ich so beschaftigt bin und viel
Zeit im Internet verbringe. Dadurch ist
es schwierig alles auf die Reihe zu
bekommen, aber ich bekomme es
\schon hin.”

» Ausgleich von taglichen Aktivitaten und
Internetnutzung
* hohe Online- und Offlineprasenz

Dieser Typus hat einen Drang nach Offlineerf ur‘gen
und verfligt Uber gute soziale Kompetenzen. \
Onlineaktivitaten haben hier haufig eine starke
Verbindung zu Offlineaktivitaten (z.B. Jugendliche mit/
vielen Offlinefreunden konnen ebenfalls in Facebook
engagierter sein).
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rfolgreich

selbstregulieren” Als ich begann soziale Netzwerke wie Facebook zu besuchen,\
habe ich gesagt: ,Ah, hier gibt es viele Leute, ich treffe neue
Leute, das ist schon®, ich blieb immer langer und langer (online),
[...] Ilch machte Kommentare, lud Zeug hoch und schuf mir dort
ein neues Leben, wie eine virtuelle Realitat. Ahm...Ich glaube,
das ist, was passiert ist. Nach einer Weile aber [...] dann,
SCHLIESST SICH DER KREIS, man fangt an zu sagen ,Was
mache ich jetzt?“, man hat es satt, man beendet es, man geht
raus und man beginnt die Zeit zu reduzieren, die man online
verbringt. Genauso schliel3t sich der Kreis.*

Selbstregulationsstrategie veranderbar

Grinde:

« Sattigung (,Es leid werden®)

« RUckmeldung negativer Konsequenzen (korperliche Probleme,
Schmerzen, schulischer Leistungsabfall, elterliche Konflikte, etc.)

* Motivation (romantische Beziehung, etc.)

Dieser Typ zeigt einen Drang nach Offlineerfahrungen und sozialer
Kompetenz, erfahrt aber entwicklungsbedingt einen Kreis intensiver
Internetnutzung und durchbricht diesen durch Selbstregulation.
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@eit totschlagen®

-
,Nun, es kummert mich wirklich nicht.

Ich schlage nur die Zeit tot. Mir ist so
langweilig..."

Offlineleben wird als ,langweilig"
wahrgenommen

fehlende alternative Interessen
Onlineengagement liefert einen komfortablen
Zeitfuller

eine automatisierte Reaktion auf Langeweile

Diesem Typ fehlt der Drang nach Offlineerfahrungen,
obwohl er/sie (begrenzt) soziale Fahigkeiten haben mag.
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a

maladaptive Strategien:
- keine elterliche Kontrolle
- bagatellisieren

- Nutzung legitimieren

=) )/
~ Y
& -
“ PR '.:»‘# ~Sin.
i © S5 fe o
[ \

Internalisierung A ]

@rstérken sich selby

)

Externalisierung A]

"

(" )

Diese Typen scheinen schlechtere Prognosen und vermehrt Komorbiditaten
zu haben (Angste, Depressionen, Aufmerksamkeitsstorungen etc.). In diesen
Fallen kdnnte die exzessive Nutzung nur die ,Spitze des Eisberges” sein.

U J
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«

maladaptive Strategien:
- keine elterliche Kontrolle
- bagatellisieren

- Nutzung legitimieren

U

4 )

Diese Nutzer werden sich wahrscheinlich nicht selbst regulieren und kénnten
auf professionelle Hilfe angewiesen sein.

U

Qelten als Indikator/

Externalisierung A] Internalisierung A ]

)

-

N
\V]
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[ Internalisierung ¥ [Keine Anderung e ]
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a

adaptive Strategien:

- Selbstkontrolle

- Priorisierung

- Ausprobieren von offline
Alternativen

U

\verstérken sich selbs)

-

Zusammen.

U

Diese Nutzer scheinen funktionelle Nutzer zu sein und der Kontrollverlust
hangt hauptsachlich mit entwicklungstypischen Verhaltensmustern

>

J




UNIVERSITATSmedizin.

Empfehlungen

Ambulanz fur Spielsucht
Klinik und Poliklinik fir Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie

e

adaptive Strategien:

- Selbstkontrolle

- Priorisierung

- Ausprobieren von offline
Alternativen

\U

\gelten als Indikatorj

[ Internalisierung ¥ [Keine Anderung e ]

Diese Nutzer werden sich wahrscheinlich selbst regulieren und sollten keine
Interventionen bendotigen.

Jedoch konnte Typ ,,.C”“ innerhalb des ,Kreises” erhebliche Zeit verlieren und
daher Unterstitzung bendétigen. y

.
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= hohes online Engagement ist nicht per se problematisch

* Phasen exzessiver Internetnutzung konnen auch einen jugendlichen
entwicklungsspezifischen Hintergrund haben

= 1) Selbstregulation und die 2) Anderungsmotivation beeinflussen
malfgeblich die Wahl von adaptiven oder maladaptiven Strategien

= Auffalligkeiten bei Externalisierung und Internalisierung kbnnen einen
kausalen Zusammenhang mit der Entwicklung eines internetabhangigen
Verhaltens haben

= psychische Belastungen und geringere Kompetenzen

» | Einordnung von distinkten exzessiven Nutzertypen -> widerlegt die These
des ,Auswachsens” einer Internetsuchtproblematik
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In Digitalen Methodenkoffern

Zusammenfassung

Kinder und Jugendliche sind heute ,always on“, ein digitaler Lebenswandel, der
mit besonderen Erziehungsaufgaben einhergeht. Fir einen gesunden Dialog
zum Thema Internetnutzung sind zwei Voraussetzungen notwendig, die
Verbesserung des erwachsenen Verstandnisses fur die Lebenswelt der
Heranwachsenden und die Sensibilisierung der Schuler fir Verhaltenssiichte.
Als Beitrag zur Pravention von Internetsucht wurden verschiedene Peer-
Education-Workshops entwickelt. Exemplarisch werden drei dieser Workshops
und die dazugehorigen Digitalen Methodenkoffer beschrieben. Workshop | kann
aufgrund seines mitgelieferten Materials auch ohne die Anwesenheit eines
Internetsuchtexperten durchgefuhrt werden. Samtliche Arbeitsmaterialien sind
detailliert beschrieben, inklusive des Ablaufplans. Workshop Il umfasste einen
Vortrag zum Thema Internetsucht und geht inshesondere auf die diagnostischen
Kriterien ein. Eine abschlieRende Diskussion tréagt zu einem besseren
Verstandnis der Internetsucht bei. Workshop 11l behandelt die aktuell beliebten
Jree-to-play games“. Am Beispiel des klassischen Spiels Muhle, das zu
»Megahit Mihle Online 1“ umgestaltet wird, erarbeiten die Schiler aus ihrer
Expertensicht ein Monetarisierungskonzept. Sie reflektieren so tUber die ihnen
aus der eigenen Spielerfahrung bekannten spielimmanenten Faktoren und auch
Uber Methoden, die dazu dienen, Spieler zum Durchschreiten einer Paywall zu
bewegen. Schiler miteinander zum Thema Mediennutzung arbeiten zu lassen,
resultiert in einer kritischen Reflexion des eigenen Verhaltens, dem
Verinnerlichen von Frihwarnsymptomen und dem Wissen Uber konkrete
Handlungsstrategien bei mediennutzungsassoziierten Problemen.

Schliusselworter

Internetnutzung, Peer-Education, Onlinecomputerspielsucht,
.Free-to-play game*®, Monetarisierung

|| Digitaler Methodenkoffer L Sensibilisierung_Meodell der Vier.7z
|| Digitaler Methodenkoffer I Sensibilisierung_Diagnostische Kriterien. 7z
Digitaler Methodenkoffer II_Free to Play.7z

| -

Video zu MMO1:

M B M O L D e
. —



mailto:michael.dreier@uni-mainz.de?subject=Anfrage%20Digitaler%20Methodenkoffer
https://youtu.be/GpEINvHs028
https://link.springer.com/article/10.1007/s00608-015-0308-x
https://youtu.be/GpEINvHs028
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Medizin und Psychotherapie

Am Beispiel der klassischen Spiele
erarbeiten die  Schiuler aus ihrer
Expertensicht ein Monetarisierungskonzept.
Sie reflektieren so tber die ihnen aus der
eigenen Spielerfahrung bekannten spiel-
immanenten . Faktoren und auch Uber
Methoden, die dazu dienen, Spieler zum
Durchschreiten einer Paywall zu bewegen.
Schuler miteinander zum Thema Medien-
nutzung arbeiten zu lassen, resultiert in
einer kritischen Reflexion des eigenen
Verhaltens, dem  Verinnerlichen von
Frihwarn-symptomen und dem Wissen
uber konkrete Handlungsstrategien bei
mediennutzungsassoziierten Problemen.

Lesetipp: Free-to-play: About addicted Whales, at risk Dolphins and healthy Minnows. Monetarization design and Internet Gaming Disorder



http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
http://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0306460316301101
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= exzessive Internetnutzung kann auch einen entwicklungsspezifischen
Hintergrund haben, ist also nicht per se problematisch

= Begleiterscheinungen sind psychosoziale Belastungen und verringerte
Kompetenzen

= woraus sollte man besonders achten:
= negativen Konsequenzen = |ebenswerte Freizeitalternativen férdern

* Interessensverlust » Rollenlernen beachten (Vorbildfunktion)
=  Stimmungsregulation = Smartphone-Garage
= Selbstregulation * gemeinsam erarbeiteter Familienvertrag
= Anderungsmotivation = ggf. negative Konsequenzen zulassen
= Praventionin = ggf. professionelle Hilfe in Anspruch nehmé

Digitalen Methodenkoffern

Was tun bei Computersucht?
Der Mainzer Soziologe Michael Dreier im Gesprach: "Ein Umschichten von Zeit ist ein
wichtiges Warnsignal fir eine Computersucht”, sagt Michael Dreier von der Uniklinik Mainz.

Interview (nano)
28


http://www.3sat.de/mediathek/?mode=play&obj=64949

,Klicken bis der Arzt kommt*
Kann man das verhindern?
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Credits:

Die lllustrationen zu Workshop Il wurden 2014 von folgenden Schiilerinnen und Schiilern des
Kunstleistungskurses (Jahrgang 11) der Georg-Forster-Gesamtschule Wdorrstadt gestaltet:
Theresa Bartholmes, Lisa Dreiseitl, Julia Franke, Kaya Marie Froder, Selin Gebel, Johanna
Keim, Lucas Koster, Lisa-Katharina Pistel, Tim Schmitz, Henriette Spickermann. An dieser
Stelle méchten wir uns noch einmal recht herzlich fir die tolle Zusammenarbeit und die sehr
gelungenen Arbeitsergebnisse bedanken.
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