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Hintergrund der Studie

1. Kinder und Jugendliche sind eine primare Zielgruppe der Computerspielindustrie.

2. Bei der Nutzung von Computerspielen haben monetare Aspekte und
Glucksspielelemente zunehmende Bedeutung erlangt — sie tragen zu hoher
Spielbindung und Suchtentwicklung bei.

3. Der finanzielle Einsatz durch Kinder und Jugendliche fir die Anschaffung von
Computerspielen und fir Investitionen im Spieleverlauf (fir Gestaltung und
Individualisierung, Spieleerweiterungen, technische Zusatzitems,
Uberraschungskisten — sog. Loot-Boxen) ist bisher nicht untersucht worden.

4. Unbekannt ist, ob sich die Aufwendungen der regelmaBigen, unauffalligen Nutzer
von denen mit einem risikohaften bzw. abhangigen Konsum (Gaming-Sucht)
unterscheiden.
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Hintergrund der Studie
Monetare Aspekte bei Games zahlen zu den suchtfordernden Mechanismen.
Hierzu gehoren z.B.:

= Investitionen in Zusatzitems, die die emotionale Spielbindung erhéhen (durch eine
Erhéhung der Gestaltungsmaéglichkeiten)

= |nvestitionen flr Spielerweiterungen (,kein Ende®)
= Zeitliche Bindung durch zeitlich begrenzte Verfugbarkeiten von ltems
= Loot-Boxen (Uberraschungskisten) fir wertvolle/wertlose Zusatzitems

= Kontrollverlust durch fehlenden Uberblick bei In-Game-Wahrungen und 1-Click-
Kaufen
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Fragestellungen der Studie

1. Wieviel Geld geben Jugendliche in Deutschland fur die Anschaffung von
Computerspielen und deren Ausgestaltung aus?

2. Wie unterscheiden sich regelmaBige, unauffallige Nutzer von Nutzern mit einem
risikohaften bzw. abhangigen Konsum in Bezug auf Geldaufwendungen fur Games,
Spielmotive, Suchtgefahrdung und emotionale Probleme?

Berucksichtigt wurden Online- und Offline-Spiele auf allen technischen
Endgeraten:

= Computer

= Spielekonsole
=  Smartphone

= Tablet
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RegelmaBige Nutzung von Computerspielen

72,6% (N= 725) der 12- bis 17-jahrigen Kinder und Jugendlichen (88,9% der Jungen und
53,4% der Méadchen) spielen mindestens wéchentlich Computerspiele*

kein
regelmaBiges
Gaming
28%

66%

regelmaBiges
Gaming
72%

Jungen ®mMadchen

Altersdurchschnitt der regelméaBigen Gamer 14,4 Jahre

* Das entspricht mehr als 3 Millionen Kindern und Jugendlichen in Deutschland
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Spieldauer nach Geschlecht

Mittelwertvergleich fur regelmaliige Gamer (durchschnittliche
Spieldauer pro Tag in Minuten)

2 Std. 29 Min

3 Std. 49 Min

0 50 100 150 200 250

m Madchen Jungen

Jungen spielen sowohl unter der Woche als auch am Wochenende/in den Ferien langer
als Madchen (p <.001 bzw. p < .01)
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Spieldauer nach Schulbildung

Mittelwertvergleich flr regelmaflige Gamer (durchschnittliche
Spieldauer pro Tag in Minuten)

2 Std. 9 Min

unter der Woche
2 Std. 27 Min

3 Std. 12 Min
am Wochenende oder in den Ferien *
4 Std. 2 Min
0 50 100 150 200 250 300
m Fachhochschulreife/Abitur m kein Schulabschluss, Forder-, Haupt- oder Realschulabschluss

Jugendliche mit besserer Schulbildung spielen am Wochenende weniger als Jugendliche mit
schlechterem Schulabschluss (p < .01). Unter der Woche unterscheiden sich die Gruppen
nicht signifikant.
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Riskantes und pathologisches Computerspielverhalten
Diagnostische Kriterien der Internetspielstorung nach DSM-5

= Gedankliche Vereinnahmung. Der Spieler muss stéandig an das Spielen denken,
auch in Lebensphasen, in denen nicht gespielt wird (zum Beispiel in der Schule
oder am Arbeitsplatz).

= Entzugserscheinungen. Der Spieler erlebt vegetative (nicht physische oder
pharmakologische) Entzugssymptome, wie Gereiztheit, Unruhe, Traurigkeit,
erhohte Angstlichkeit, oder Konzentrationsprobleme, wenn nicht gespielt werden
kann.

= Toleranzentwicklung. Der Spieler verspirt im Laufe der Zeit das BedUrfnis, mehr
und mehr Zeit mit Computerspielen zu verbringen.

= Kontrollverlust. Dem Spieler gelingt es nicht, die Haufigkeit und Dauer des
Spielens zu begrenzen und die Aufnahme und Beendigung des Spielens
selbstbestimmt zu regulieren.

= Fortsetzung trotz negativer Konsequenzen. Der Spieler setzt sein
Spielverhalten fort obwohl er weiB, dass dieses nachteilige psychosoziale
Auswirkungen auf ihn hat.
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Riskantes und pathologisches Computerspielverhalten
Diagnostische Kriterien der Internetspielstorung nach DSM-5

= Verhaltensbezogene Vereinnahmung. Der Spieler verliert sein Interesse an
vormals geschatzten Hobbies und Freizeitaktivitaten und interessiert sich nur noch
fir das Computerspielen.

= Dysfunktionale Stressbewaltigung. Der Spieler setzt das Computerspielen ein,
um damit negative Geflihle zu regulieren oder Probleme zu vergessen.

= Dissimulation. Der Spieler beligt Familienmitglieder, Therapeuten oder andere
Personen Uber das tatsachliche Ausmal seines Spielverhaltens.

= Gefahrdungen und Verluste. Der Spieler hat wegen seines Computerspielens
wichtige Beziehungen, Karrierechancen oder seinen Arbeitsplatz riskiert oder
verloren oder seinen Werdegang in anderer Weise gefahrdet.

Die APA definiert, dass flinf (von neun) Kriterien erfiillt sein sollen, um die Diagnose Internet Gaming Disorder
zu stellen. Dabei darf nur die pathologische Nutzung von Online- und Offlinespielen, nicht die
berufliche oder private Nutzung anderer Internetangebote im Sinne der Diagnose verstanden werden.



Universitatsklinikum I Deutsches Zentrum fiir Suchtfragen des
Hamburg-Eppendorf Kindes- und Jugendalters (DZSKJ)

Riskantes und pathologisches Computerspielverhalten
Datenerhebung mit der Internet Gaming Disorder Scale
(Lemmens et al., 2015)

Der standardisierte Fragebogen besteht aus insgesamt 9 Fragen (Antwortformat:
,nein“ oder ,ja“)

= Beispielfrage: ,Hast Du im vergangenen Jahr ernsthafte Probleme mit der Familie,
Freunden oder dem Partner durch das Spielen gehabt?“

= Wenn mindestens 2 bzw. 5 Fragen mit ,ja“ beantwortet wurden, war der Screening-
Befund positiv (riskantes bzw. pathologisches Computerspielverhalten)

= Die Internet Gaming Disorder Scale wurde bereits bei einer reprasentativen
Stichprobe in den Niederlanden und in Deutschland eingesetzt.
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Riskantes und pathologisches Computerspielverhalten

15,4% (m: 18,2%, w: 9,2%) (N= 112) aller regelméBigen Gamer zeigen riskantes oder
pathologisches Computerspielverhalten (nach IGDS)*

mJungen mMadchen

® unauffallig = risikohaft pathologisch

* Das entspricht etwa 465.000 Kindern und Jugendlichen in Deutschland
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Spieldauer

Risiko-Gamer spielen sowohl unter der Woche als auch am Wochenende/in den
Ferien signifikant ldnger als unaufféllige Spieler

Mittelwertvergleich (durchschnittliche Spieldauer pro Tag in Minuten)

2 Std. 57 Min
unter der Woche

2 Std. 10 Min

4 Std. 56 Min

am Wochenende oder in den Ferien
3 Std. 17 Min

0 50 100 150 200 250 300 350

mRisiko-Gamer mUnauffallige Gamer
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Lieblingsspiele

Die Lieblingsspiele unterscheiden sich zwischen Risiko-Gamern und unauffélligen
Gamern nicht
in %

40
35
30
25
20
18,1%

15
15,2%

10

FIFA Fortnite Minecraft

B Risiko-Gamer mUnauffallige Gamer
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Spielmotive

Risiko-Gamer suchen in Spielen mehr Wettbewerb, kreative Gestaltungsméglichkeit
und Gruppenzugehdérigkeit als unaufféllige Gamer

Score
2,5
* * *
2
1.5
1
0,5
0
Gruppenzugehorigkeit kreative Gestaltungsmaoglichkeit Wettbewerb

m Risiko-Gamer ®m Unauffallige Gamer
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Fehlen im Schulunterricht

Unter Risiko-Gamern liegt der Anteil derer, die in den letzten 4 Wochen, eine
Woche oder mehr in der Schule gefehlt haben, mehr als doppelt so hoch wie

o bei unauffélligen Gamern
n %

60

50 53,7

40

30

31,8
20
*
) H
0 41

gar nicht wenige Stunden bis eine Woche oder mehr
maximal 3 Tage

B Risiko-Gamer mUnauffallige Gamer
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Emotionale Probleme

Risiko-Gamer berichten im Strength and Difficulties Questionnaire (SDQ) mehr
emotionale Probleme als unaufféllige Gamer (Angstlichkeit, Depressivitét)

11,5 12 12,5 13 13,5 14 14,5 15 15,5 16

m Unauffallige Gamer mRisiko-Gamer

= Der Cut-off-Wert liegt bei 15. Werte > 15 gelten
als auffallig.
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Emotionale Probleme (Skalen)

Risiko-Gamer liegen tber dem Cut-off-Wert bei Hyperaktivitét. Verhaltens- und
emotionale Probleme duBern Risiko-Gamer hdufiger als unaufféllige Gamer, liegen jedoch
nicht tiber dem jeweiligen Cut-off.

0 1 2 3 4 5 6

m Unauffallige Gamer mRisiko-Gamer

s Cut-off-Werte
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Emotionale Probleme (Skalen)

In der Gruppe der Risiko-Gamer ist der prozentuale Anteil der Spieler, welche die Cut-off-
Werte der Skalen erreichen bzw. Uberschreiten, deutlich héher als bei den unauffélligen

Gamernrn.
in %

45

*
40
35
30
25 * *
20
15
10
5 B B
0

Hyperaktivitat Verhaltensprobleme Emotionale Probleme

m Unauffallige Gamer mRisiko-Gamer
21
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Geldausgaben

52 % (N= 380) der regelméBigen Gamer (89% Jungen) gaben in den letzten 6
Monaten durchschnittlich 110,65 Euro fir die Anschaffung von Spielen oder Extras aus

89%

m Anschaffung von Spielen cder Extras
m keine Geldausgaben Jungen ®Madchen

23% 29% 23% 17% 8%

22
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Geldausgaben: Welche Extras spielen eine Rolle?

Das am h&ufigsten gekaufte Extra ist mit 57% das In-Game-Geld. An zweiter Stelle
folgen Extras flir Spa3- und Verschbénerungszwecke mit 29%.

10

m [n-Game-Geld m Spali/Verschénerung
m zusétzliche Spielfiguren = Lootboxen/Glicksrader/Uberraschungskisten

besondere Fahigkeiten

49% 26% 14% 10%

23
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Geldausgaben

Risiko-Gamer geben mehr Geld fiir die Anschaffung von Spielen
und far Extras aus

EUR

160

140

120

100

93,71

80

60

40
- H

0

Ausgaben fir die Anschaffung von Ausgaben fir Extras in EUR
Spielen in EUR

m Risiko-Gamer mUnauffallige Gamer
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Warnsignale

= Kontaktverhalten. Der Jugendliche geht jeglicher Begegnung aus dem Weg,
Gespréache verlaufen eher flichtig und oberflachlich.

= Nutzungszeiten. Die Zeit, in der der Jugendliche das Internet oder das
Smartphone oder den Computer nicht nutzt wird immer kirzer, sonstige
Freizeitaktivitaten werden vernachlassigt oder ganz aufgegeben.

» Tagesstruktur. Der Jugendliche ist bis in die Nacht hinein im Internet, er schlaft
deutlich weniger oder in einem anderen Rhythmus als friher, er ist oft mude.

= Affekt. Der Jugendliche reagiert launisch, wutend, depressiv verstimmt, wenn
er/sie keinen Internet-/Computer-Zugang hat.

= Nachlassigkeit. Es kommt zu Versdumnissen bei der Erflllung von Aufgaben und
Verpflichtungen.

= Selbstreflexion. Betroffene selbst haben oft groBe Schwierigkeiten ihren
Internetgebrauch realistisch einzuschatzen und sind deshalb dazu auf Hilfe von
auBen angewiesen.

26
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Elternrat
In welchem Alter ist wie viel und welche Art des Computerspiel-/
Internetzugangs empfehlenswert?

Eltern sollten ihre Kinder zum einem sicheren und verantwortungs-bewussten
Umgang mit Internet und Computerspielen anleiten:

=  FEltern sollten informiert sein — hilfreich ist, Inhalte der Doméanen, deren
Suchtpotenzial und Alterskennzeichnungen zu kennen

= Eltern sollten Interesse zeigen — hilfreich ist, Spielmotive, Vorlieben und
Spielverhalten zu ergrinden

= FEltern sollten Grenzen setzen — hilfreich ist, eine Antwort auf das ,Wann“, ,Wo*“ und
,Was* zu geben

= Eltern sollten Alternativen anbieten — hilfreich ist, Vorschlage fur eine ausgewogene
Freizeitgestaltung mit positiven Erlebnissen und Moglichkeiten der aktiven
Stressbewaltigung aufzuzeigen
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Hamburg-Eppendorf

Broschiren: Methode und Design
www.computersuchthilfe.info

sssss CSH 2018 = 11:55 -

< COMPUTERSUCHTHILFE ™ °

ssses CSH 2019 . 11:55

COMPUTERSUCHTHILFE ™ Q

sesss CSH 2019 = 11:55

COMPUTERSUCHTHILFE ™ Q

Unterstinzung fum Thema

GAMING- UND SOCIAL-MEDIA-SUCHT

nmwm-mmn-ﬂ

Unterstitrung fum Thema

GAMING- UND SOCIAL-MEDIA-SUCHT

Usterstitzung zum Thema

GAMING- UND SOCIAL-MEDIA-SUCHT
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Broschuren: Methode und Design
www.computersuchthilfe.info
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Elternrat
In welchem Alter ist wie viel und welche Art des Computerspiel-/
Internetzugangs empfehlenswert?

Eltern sollten ihre Kinder zum einem sicheren und verantwortungs-bewussten
Umgang mit Internet und Computerspielen anleiten:

=  FEltern sollten informiert sein — hilfreich ist, Inhalte der Doméanen, deren
Suchtpotenzial und Alterskennzeichnungen zu kennen

= Eltern sollten Interesse zeigen — hilfreich ist, Spielmotive, Vorlieben und
Spielverhalten zu ergrinden

= FEltern sollten Grenzen setzen — hilfreich ist, eine Antwort auf das ,Wann“, ,Wo*“ und
Was"“ zu geben

= Eltern sollten Alternativen anbieten — hilfreich ist, Vorschlage fur eine ausgewogene
Freizeitgestaltung mit positiven Erlebnissen und Moglichkeiten der aktiven
Stressbewaltigung aufzuzeigen



Universitatsklinikum
Hamburg-Eppendorf

Deutsches Zentrum fir Suchtfragen des

Kindes- und Jugendalters (DZSKJ)

Wie lange durfen Kinder ab welchem Alter am Computer sitzen?
Internationales Zentralinstitut fur Jugend- und

Bildungsfernsehen
Nutzungs- PCim
Alleine . Internet
dauer Chatten - eigenen surfen
(Compuiter, .
Spielekonsolen) Zimmer
4-6 max. 30 Minuten . . . .
Jahre am Tag nein nein nein nein
a
ab 8 Jahre, nicht
7-10 . ohne Kontrolle, | ab 8 Jahre, aber ab8 Ja hre_, aber
max. 45 Minuten . . nur far Kinder
am Tag nur fur Kinder nur unter nein geeignete Seiten
Jahre %?gggg:g Kontrolle unter Aufsicht
11-13 ab 12 Jahre, ab 12 Jahre,
- max. 1 Stunde ja, aber Regeln aber klare vereinbgren (2.B ab 12 Jahre
Jahre am Tag vereinbaren Regeln nicht nachts. ) auch alleine
vereinbaren spielen)
ab 14 max. 1,5 ja, aber Regeln ja ja ja
Tag vereinbaren
Jahre Stunden am
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Elternrat
Was konnen Eltern tun, wenn Anlass zur Sorge besteht?

=  Computer aus dem Kinderzimmer bzw. unmittelbaren Wohnbereich entfernen (Flur,
Kammer)

= Wochenplan fur die geplanten Online-Sitzungen erstellen (Soll- und Ist-Zeiten,
Inhalte festlegen)

= Einschranken der Onlinezeiten/Inhalte ohne volligen Verzicht bzw. temporare
Enthaltsamkeit (falls moglich)

= neues Hobby finden oder ein altes wieder auffrischen lassen

= Hinterfragen, was das Kind im Internet sucht (und findet?) und warum dies in der
Realitat nicht umsetzbar ist

= mit vertrauten Menschen das Problem ansprechen
= professionelle Hilfe in Anspruch nehmen
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Hamburg-Eppendorf

Elternrat

= Hinschauen!

= Nachfragen!

= Interesse zeigen!

= Ernst nehmen!

= [nformieren!

= Lenken und Leiten!
= Vergleichen!

. und ruhig bleiben ...
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Jugendschutz und Suchtpravention

Empfehlungen der Expertengruppe bei der Drogenbeauftragten
der Bundesregierung (2017)

Anwendungen in Bildungseinrichtungen:

= keine unreflektierte Nutzung in Bildungs- und Kinder- und
Jugendbetreuungseinrichtungen

= keine unkontrollierte Nutzung digitaler Endgerate im Schulunterricht
= alters- und kontextspezifische Gutesiegel fur Initiativen in Grundschulen

Technische Voraussetzungen fir Selbstbeschrankungen:
= zeitliche Filter und Sperren

= Beschrankungen beim finanziellen Einsatz (z.B. wdchentliche Kontingente,
Obergrenzen, eingeschrankte Bezahlmodalitaten)

= exzessiver Nutzung durch Vermeidung suchtférderdernder Produktgestaltung
(fehlende Pausen, gltcksspielahnliche Belohnungen) und Werbebeschrankungen
entgegenwirken
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Jugendschutz und Suchtpravention

Empfehlungen der Expertengruppe bei der Drogenbeauftragten
der Bundesregierung (2017)

Appell an die Vorbildfunktion der Erwachsenen:

= Notwendigkeit medienfreier Zeiten, Raume und Situationen

= Forderung von Erfolgserlebnissen und Selbstwirksamkeit

= Anregungen fur konstruktiven Umgang mit Misserfolgen und Stress

= Kinder und Jugendliche zu medienkompetenten Anwendern erziehen

Medienspezifische PraventionsmaBnahmen:
= orientiert an Entwicklungsphasen des Kindes- und Jugendalters
= Einbeziehung der Eltern als wichtige Zielgruppe

= Bereitstellung universeller (Kindergarten, Schule) und selektiver Pravention
(Fachberatung)

= Integration in ressourcenorientierte Programme der Lebenskompetenz- (Life-
Skills-Ansatze) und Gesundheitsférderung
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