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ZUNEHMENDE KLINISCHE EVIDENZ, IMMER MEHR FORSCHUNGSARBEITEN,
STEIGENDE ANZAHL AN META-ANALYSEN
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The prefrontal dysfunction in individuals with Internet
gaming disorder: a meta-analysis of functional
magnetic resonance imaging studies
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Metaanalyse zu beteiligten
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.0% weibliche Probanden
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WHO ERKENNT VERHALTENSSUCHTE ALS NEUE STORUNGSKATEGORIE AN

Storungen durch Verhaltenssichte

Storung durch Computerspielen
(vorwiegend offline vs. vorwiegend online)

World Health Storung durch Glicksspielen
Organlzatlon (vorwiegend offline vs. vorwiegend online)

Soziale-Netzwerke-Nutzungsstorung

Sonstige ndher
bezeichnete
Storungen durch
Verhaltensstichte

Online-Pornografie-Nutzungsstorung

Shopping-Buying-Storung (online)
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PHANOMENOLOGISCHE ABGRENZUNG

Das Suchtverhalten bezieht sich i.d.R. nicht
wahllos auf verschiedene Onlineaktivitaten oder
gar Gerate, sondern lasst sich konkret eingrenzen
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COMPUTERSPIELSTORUNG IN DER ICD-11

_ﬂfﬂ———jl/
Die Storung ist gekennzeichnet durch ein anhaltendes oder I—CD;—W

Rocality 30d ModDidity SLUSHcS

periodisch wiederauftretendes Nutzungsverhalten von online [
oder offline Computerspielen. Dieses ist gekennzeichnet durch

1 | verminderte Kontrolle Giber die Verhaltensausfihrung

2 | Uberhohte Bedeutung des Spielens, welches andere
Interessensfelder und Alltagsaktivitaten verdrangt

3 | fortgefiihrte Nutzung trotz damit zusammenhangender negativer Folgen

Das Verhalten fuhrt zu einer anhaltenden Beeintrachtigung des psychosozialen
Funktionsniveaus

Die Symptome halten uber einen Zeitraum von 12 Monaten an, wobei die
Diagnose in begrindeten Fallen auch fruher gestellt werden kann
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EPIDEMIOLOGIE

PRAVALENZ DER COMPUTERSPIELSTORUNG IN DEUTSCHLAND IM

ZEITLICHEN VERLAUF DER COVID-19-PANDEMIE

Pravalenzen der Nutzungsmuster nach ICD-11 bei 10- bis 17-jahrigen Kindern und Jugendlichen
Hochrechnungen 2022
Kers/unregeimat.ge Nuturg &I12.000
80 Unauftange Nutzung 3.519.000
66,7 Riskante Nutzung 22 .50
Pathologische Nutung 3240
60
+18%
Gesamtzunahme:
«
e
193 e .
1 . .
- A . L 18 . -
e
0 . - - mmn N
keine oder unregeimaltige Nutzung unauffallige Nutzung nskante Nutzung pathologische Nutzung
BSep 19 EMai21 wJun 22
B Deutsches Zentrum for Suchtfragen des
A Kindes. und Jugendalters (DZSKJ) ‘forsa.

Quelle: Mediennutzung in Zeiten der Pandemie. Das Nutzungsverhalten von Gaming, Social Media und Streaming
bei 10- bis 17-Jahrigen
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PRAVALENZ DER SOZIALE-NETZWERKE-NUTZUNGSSTORUNG IN

DEUTSCHLAND IM ZEITLICHEN VERLAUF DER COVID-19-PANDEMIE

Pravalenzen der Nutzungsmuster nach |CD-11 bei 10- bis 17-jahrigen Kindern und Jugendlichen
Hochrec hnengen 2022
100 e ¥ eing/urregemdilios Nutung SHO.&00
*es Ui ks Mutiung 3450600
a0 Aigkame Numug BES 3K
G"““"“’"‘“’“‘ Pathoiogsche Nutung 353,000
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Gesamtunahme:
+103W e
% * |
LR % .
| L b L
20 124 110 1{) g
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keine oder unregelmaltige Nutzung unauifaiige Nulzung riskante Nutzung pathologizche Nulzung
HSep 19 EMal21 BEJun 22
LIK Dewteches Zentrum fir Suchtiragen des @ _ GEﬂglhﬂﬁEﬂ
il Kindes und Jugencaiters (DESEl) | fOTSﬂ. 3

Quelle: Mediennutzung in Zeiten der Pandemie. Das Nutzungsverhalten von Gaming, Social Media und Streaming
bei 10- bis 17-Jahrigen
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KURZ-SCREENER ZU INTERNETNUTZUNGSSTORUNGEN

Short CIUS (Short Compulsive Internet Use Scale; Bischof et al., 2016)

——— | AICA-Sshort (Scale for the Assessment of Internet and Computer game Addiction, Wolfling et al.,

By e B et ot o

===z 12016)
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STRUKTURIERTE FREMDANAMNESE BEI COMPUTERSPIELSTORUNG — GADIS-P

Gaming Disorder Scale for Parents (GADIS-P)

Sucht - wasistdas? HIlIfe bel Sucht Tipps Fir Angehdrige  Studienergebnisse FUr Behandler
— ZJRUCE ZUR STARTSEITE

5 Deutsches Zentrum far Suchtfracen des
Elternfragebogen zur Gamingsucht Ocyiashes Py Tor Suthiim

(|GAD,',SP)f https://www.computersuchthilfe.

e A R Sa AR | nfo/fra ge boge n-ga d is-p

Alles noch"Just For Fun'?

Ob lhr Kind einen problematischen Umgang mit Computerspielen hast, kbnnen Sie mit diesem Fragsbogen
herausfinden. Fs folgen 10 Fragen her die Nutzung ven (Qffline und Online ) Games. Am Ende des Fragebogens
erhzlten Sie eine Einschatzung und Tipps zum Umgang Ihres Kindes mit Computerspielen.

Finen Fragehagen zur Frfassung eines problematischen Social Media Konsums finden Sie hier.

Die folgenden Aussagen beziehen sich auf die Nutzung digitaler Spiele lhres Kindes. Damit gemeint sind online-
oder offline-Games, die am Smartphone, Tablet, Computer oder einer Konsole gespielt werden.

Wenn Sie an die letzten 12 Monate denken, wie sehr stimmen Sie den folgenden Aussagen zu?

Paschke, K., Austermann, M. |., & Thomasius, R. (2021). Assessing ICD-11 gaming disorder in adolescent gamers by parental ratings: Development and validation of
the Gaming Disorder Scale for Parents (GADIS-P). Journal of behavioral addictions, 10(1), 159-168.
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STRUKTURIERTE FREMDANAMNESE BEI SOZIALE-METZWERKE-NUTZUNGSSTORUNG

- SOMEDIS-P

Social Media Use Disorder Scale for Parents (SOMEDIS-P)

Sucht - was ist das? Hilfe bei Sucht Tipps fur Angehdrige Studienergebnisse Fur Behandler

— ZUFNCK 7 TARTSFITF

Elternfragebogen zur Social-Media-Sucht Deutsches Zentrum fr Suchtfragen des

Kindes- und Jugendalters (DZSK))
(SOMEDIS-P) .
Alles nochiust forfur? https://www.computersuchthilfe.

e g C T AT R A G e T e info/frage bogen_somedis-p

Alles noch"Just fFor Fun'?

0b lhr Kind einen problemalischen Umgang mil soczialen Medien hal, konnen Sie mil diesemn Fragebogen
herausfinden. Cs 7olgen 10 Fragen iiber die Nutzung von sczialen Medien. Am tnde des Fragebogens erhalten Sie
eine Einsch&tzunc und Tipps zum Umganc |hres Kindes mit Sozialen Medien.

Einen Fragebogen zur Erfassung eines problematischen Umganygs mit Compulerspielen finden Sie hier.

Die folgenden Aussagen beziehen sich auf die Nutzung sozialer Medien lhres Kindes. Damit sind Plattformen

gemeint, auf denen Ihr Kind aktiv kommuniziert, postet, kommentiert und ,liked®, zum Beispiel Instagram, TikTok,
Snapchat, WhatsApp, Telegram usw.

Wenn Sie an die letzten 12 Monate denken, wie sehr stimmen Sie den folgenden Aussagen zu?

Paschke, K., Austermann, M. |., & Thomasius, R. (2022). International Classification of Diseases-11-Based External Assessment of Social Media Use Disorder in
Adolescents: Development and Validation of the Social Media Use Disorder Scale for Parents. Cyberpsychology, Behavior, and Social Networking, 25(8), 518-526
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Strukturiertes Klinisches Interview zu
Internetbezogenen Storungen

Adaptives strukturiertes klinisches

Interview zur Diagnostik von (AICA-SKI:IBS)

Internetnutzungsstorungen sowie

der BeStI mmu ng des Leitfaden zu einem halb-strukturierten

SChwe re g rade S diagnostischen Interview zur klinischen
Klassifikation von Internetbezogenen Storungen

Erhebung der 9 DSM-Kriterien von
Internetnutzungsstorungen in einer
strukturierten Exploration —

/ A
Fachverba -
Medi enabhanq igkeit e V. = = } } |

Fachverband Medienabhangigkeit
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DIAGNOSTISCHE ABGRENZUNG

Die reinen Nutzungszeiten sagen noch nichts
uber ein etwaiges Suchtverhalten aus. Sie konnen
lediglich Indikator fur einen exzessiven Gebrauch
sein oder aber einen beginnenden Risikokonsum

ankundigen
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ASSOZIIERTE PROBLEMLAGEN UND SYMPTOME

sozial

Rickzug

Konflikte

Vereinsamung

Misstrauen

Unsicherheit

Bindungsdefizite

leistungsbezogen korperlich psychisch

Schlechterer allg.

Leistungsabfall Gesundheitszustand

Depressivitat

Prokrastination Stoffwechsel Angst

Kopf/Glieder/

Selbstwert
Skelettsystem

Stagnation

finanzielle Note /
Schulden

Neurochemie kognitive Einbul3en

Motivationsdefizite

Internetnutzungsstorung Abnahme

Lebensqualitat
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KOMORBIDITAT BEI INTERNETNUTZUNGSSTORUNGEN

Komorbide psychische Erkrankungen liegen bei 50 — 70% der Betroffenen vor

Diagnosis according to total sample

[CD-10 code (N = 170)
F10.x 10.6%
F20.x 1.2%
F30.x 28.2%
F40.x 17.6%
F50.x 1.8%
F60.x 8.2%
F70.x 0.0%
F80.x 0.6%
F90.x 4.7%
At least one additional 52.1%

diagnosis

chi-Square

(n=117) (n= 353) test (xz’; P)

[A &
11.1% 9.4%
1.7% 0.0%
17.0%
17.9% 17.0%
2.6% 0.0%
[103%] 3.8%
0.0% 0.0%
0.9% 0.0%
5.1% 3.8%
56.1%  42.3%

ns
ns
5.264; .05
ns
ns
ns
ns
ns
ns
ns

Miiller, K.W., Beutel, M.E. & Wolfling, K. (2014). A contribution to the clinical characterization of Internet Addiction in a sample of treatment seekers: Validity of assessment,
severity of psychopathology and type of co-morbidity. Comprehensive Psychiatry, 55(4), 770-777
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jugendpsychiatrischen Setting

Pravalenz und psychopathologische Symplombelastung
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INTERNETNUTZUNGSSTORUNGEN ALS KOMORBIDE ERSCHEINUNG

Ca. 5% Betroffene
unter Patienten der
stat. Rehabilitation bei
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DIFFERENZIALDIAGNOSTIK & ERGANZENDE DIAGNOSTIK

Auch bei Betroffenen mit anderen psychischen
Erkrankungen sollte erganzend eine etwaige
Internetnutzungsstorung exploriert werden.

Eine hohe Dunkelziffer besteht etwa bei
Madchen und Frauen
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EINE RANDOMISIERTE KONTROLLIERTE KLINISCHE STUDIE (RCT) ZUR
BEHANDLUNGSWIRKSAMKEIT
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MANUALISIERTE VERHALTENSTHERAPIE BEI INTERNETNUTZUNGSSTORUNGEN
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ERGEBNISSE (1): SYMPTOME DER INTERNETNUTZUNGSSTORUNGEN

25 +

— B STICA
— M wWLC
O
20 ! =
o . m Parameter OR 95%-ClI p-value
o Treatment 10.43 4.248 - 25.611 <.001
Yo “ - AICA-SBaseline  0.818  0.742- 0.924 0.0013
8 Score
(Vs
‘:.[’ comorbidity at 0.793 0.343- 1.830 0.5860
O baseline
<10 ~ center-ID 1.046  0.732- 1.494 0.8044
- age (years) 1.008 0.958 - 1.061 0.7540
> In der Behandlungsgruppe
weisen nach Therapieende
- 69.4% eine Remission der
0 ]

Baseline (t0) mid-treatment (t1) post-treatment (t2) follow-up (t3) Sym ptome an, ve rglichen
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ERGEBNISSE (2): GLOBALES FUNKTIONSNIVEAU
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BESONDERS WIRKSAME THERAPIEELEMENTE
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e '"e‘“e_“'_“f‘;"‘"" Verlangen cer Starke [...] [-] Minuten ausgefihrt
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inwelchar Situation befand ich mich, zls das [~
Verlangan auftauchte?

|dentifikation von spezifischen Triggern
(Craving auslosende Reize)

Was dachte ich in dieser Situation ?

Welche Gefithle arlebte ich in diesar Situation?

Wie Fihlte sick mein Karper in digser Situaticn
an?

Was srwartete ich mirin divser Situation van
dar Internetnuzung?
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o s,
7 ‘ ‘ k
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Donnerstag Freitag
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BESONDERS WIRKSAME THERAPIEELEMENTE

Einsatz verschiedener .
Expositionstechniken (Craving- eche Swavegien heten e
Habituation; Langeweile-Exposition) T §§?§§§EEEZEE?EZZ?SSEEEZ?EZ?EEEZEEEEEE?EEESZEZEESESSESEEZZ
Personliche Freizeitaktivitaten

Was?
Psychische Mobilisierung und o
Aktivitatenaufbau

Wo?

Mitwem?
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WIRKSAMKEIT EINER STANDARDISIERTEN FRUHINTERVENTION

neers | OPEN. -
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Effectiveness of Cognitive Behavioral Therapy-Based Intervention in Preventing
Gaming Disorder and Unspecified Internet Use Disorder in Adolescents

A Cluster Randomized Clinical Trial

KT LMDy PR, SOpmee TRCL, VIS CAMMY SIRSE- Pocne, Vs

Gute Wirksamkeit in einer RCT nachgewiesen fur
ein verhaltenstherapeutisches

Abstract Key Pomnts
e . . . . IMPORTANCE Fetiascral adiernons wars mirndarac a5 noval mantal denrders i the mearrananal g " . )
behaviond therapy besed inde e
- - Chredficatnn of Dewcies, 11 Revrsion: Darsed on evidbnes 1hat Puman behavior itsaoll can boccrme
runinterventionsprogramm pel IS s | ——d——
A Uve, Sl 10 A DO L latances. However, Drevious Studiis 00 prevention of gamng o Lo
G0 O and Lnspecl ad mlee et Lse deor Sar Lchad randomazation, "olow-up measw ements, and " N, ¥
wnpeciiied riernet we ducrder axd

jahrigen Jugendlichen

> & & pecrect mocloacacnice -

@ p Startaw . v Elluen
OTECT

lugentdhichy Faharafle «

Was tun, wenn man selbst cder das
eigene Kind nur noch mit dem
Smartphone oder Computer
beschaftigt ist, Noten schlechter und
Freundschatren nicht mehr peptlepr

Ko lakt lprasun «

AAENORTIc Prerviews That asseesad ncidance mates. this trial was intandad 1o fill this gap
OBECTIVES To snwsligate whttur e PROTECT (Mrofessecnedlir Usngang i tochse bun
I TPy chensacnd Use of Techrocal Medal) it vantion cam reduce U symplon sevely ot
proverd Al Syndiome ind ROy eihoid ot O gamng Jeorce and Lnapeclind NNt use
Saorder ook adokescaens

DESICN SETTING, AND PARTICIPANTS A oot chostor < arvdommeandd clrcal 12iel conche ted
PRI, SOT g, e v Lon defvery and dala collection among @l nk adChkescents aged
80 18 year s 10 33 hagh schogls i Canmianry. NCusion Ot 1o Te study and Symghom seves ty
Balyses ware sevated symepaoens of gaming dsoetiar and unspec T internet use disorder A
sUbsamplis thae mat the nclusion e fae incidance arulyses (no full syncrome of gaming Ssoecer
OF UNEDOONOT MeIMet LS CHONOes, Cepr SsEOonN, OF Aeety 3 Daselne) was analyaed for Bness
onsat. Darepans wararandormired ta acher the PROTECT marvention group or the assessmant
only cortrol group Parsopants wore aseesod at baceline, |-month follow up, 4-menth foliow up
a0 J-month Sollow-up betwein October 1 2015, and Septenbes 30, 2015 Based on st o4 el
Procpie. data anadyses ware conducied from February B, 2009 10 May 74,200

INTERVENTIONS PROTECT, athecry driven, manalized. cogrinive bahavioral therany-hanad
Inclicatad provent e group roervension that i delivarad in 4 sassions by traned poychologies. it
Logets Chages 1 ol U rewva U proceang and pathdlogesl cogvbove mmechaniwm.

MAIN OUTCOMES AND MEASURES Tha primary utcome wis Sympooms sawarty imaas.rid by
CSAS [Componsrpslabhingizeairssaala] 3 modfiad Carmas vickeo game depandioncy soalle wath 3
soewo range of 0-55 [higher scores indieating graazer pashology ) dlong with iIncidance rates
Caonenvend Uy o sUwctured Cinical oo vmem] alber 1 mon s Seconda y ostoommss were cormaebnd
prychopathoiogy and probieen Debuvions

RESULTS Arotal of 422 sk acclaseanms dmaan [SD) age. 1511 [2 07) years, 220 famale
participares (54 35) were randomizad to atthar the PROTECT reosvention growp (n = 167, mean

raten o heme dycrdes i ol 15k lagh
school adecny”

Fadings 11thh Jusber randonmged
i Ul of Q2 at-a5h a0CkCH
With gaemang dnosces and upspectied
PESITT SR Soerier the PROTECT
Byofrmaiormdier Lmgang oot
Bechveschen Mee [Professions Use
Of TaChr i Medla D nterver tion growp
had 8 W WACErtly ErRIner 1AGUCTION In
SITYRCmS OWe 12 morehs companed
with the svervanent aedy coresod gpoup
G w177 Diffsrscs n
IOdenCe fates A nod reach
ugrefcancs

Meandng Findings of 2 b ndote
et the PROTECT intervention in tigh
wheols 5 sffecrre m wieng

symygsomes of gareng dorder and
wrnpecied e et we S s

+ Vi Avstnact
+ nwled Covurmntry

+ Suoclements conment

Actor s¥hmor srd stick ricrmeson sc

Inted o e ordof be ornle

werden? [SD] tisk score. 2905 6 95D o B assessument-only contiol group (n = 255 mean IS0 ek soare,
o 2621 IS.01D and were e in the symptom sever Oy analyses. Compared with the conbd gross,
., tha PROTECT group shownd 3 sgnilfi Cantly Sraater racLcuon i Rymotom severity of gaming dsorde
1 ree e ot
WAS IST MEDIENSUCHT? »
2 Opon Accmss. Thee m snopem scams artcle desiosted ader the ore of the (L Y Lcomme
JAMA Networt Openr. 2020 500wl A8, dow 10 3000 srvarwtaor b JO 1359 betraay B 0N L

Dowalosded Fram: bewr ' jumanstwork rom by 8 Casveraey of Mater User on 04772022
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' Forschungsprojekt zur Unterstuitzung von Eltern mit Kindern (12 - 21 Jahre), die das Internet problematisch nutzen

Wird dis Internetnutzunc eines Familienmitglieds zum Problem, sind auch die ERsrn und Argehéricen die Leidtragenden. Versuche. etwas zu
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6 Gruppensitzungen a 90 Minuten uber 8 Wochen
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Diagnostische Abklarung Bei entsprechender .
. . oL Ggf. gezielte
einer (komorbiden) Indikation gegebenenfalls . .
. . Weitervermittlung
Internetnutzungsstorung Mitbehandlung oder
L Betroffener an
unter Patientinnen und Anbehandlung der
. . . entsprechende
Patienten mit anderen komorbiden .
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