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Medienaffines und pathologisches Verhalten bei Gamern

Die Daten zu diesem Dissertationsprojekt wurden auf der gamescom 2016 erhoben. Die
alljahrlich stattfindende Messe stellt eine gute Gelegenheit dar, Computerspiel(online/
offline)-affine Nutzer anzusprechen. Es konnte eine ausreichend groRe Gruppe motiviert
werden, Wartezeiten zwischen Spielen/Events sowie bei An- und Abfahrzeiten dazu zu
nutzen, um an der Befragung teilzunehmen. Insgesamt wurden N= 294 Personen im Alter
von 14-30 Jahren (36,4% Frauen; 63,6% Manner) erfasst. Auf der Basis der CSAS-Normen
(Computerspielabhédngigkeitsskala) wurden sie nachtraglich vom Verfasser nach
Spielintensitat in drei Gruppen der normalen (45,8%), exzessiven (37,4%) und
pathologischen Computerspieler/innen (16,8%) eingeteilt.

Fragestellung: Zentrales Ziel der Studie war die Analyse des Zusammenhangs zwischen der
Computerspielsucht und dem circadianen Rhythmus der Befragten. Weitere
Forschungsfragen richteten sich auf Besonderheiten im sozialen Umfeld der Befragten in
Abhangigkeit vom Grad der Computerspielsucht, auf Identifikationsprozesse beim Spiel
sowie auf Differenzen in der Suchtentwicklung zwischen den Geschlechtern.

Methodisches Vorgehen: Verwertet wurden per Fragebogen erhobene Befragungsdaten.
Neben den publizierten Skalen CSAS und PSAS wurden weitere Skalen eingesetzt, die im
Rahmen einer Pilotstudie erprobt worden waren. In der statistischen Auswertung wurde die
Dimensionalitat und Homogenitdt der eingesetzten Skalen sorgfaltig geprift. Die
Gruppendifferenzen wurden varianzanalytisch ermittelt. Ein Teil der Skalen stellte sich dabei
als zu kurz heraus, um bereits gesicherte Erkenntnisse/Aussagen zu ermoglichen. Die
verwendeten Instrumente wurden statistisch wie inhaltlich mit Blick auf die weitere
Forschung ausgewertet und auch kritisch hinterfragt.

Ergebnisse: Es zeigte sich, dass Angehdorige aller drei Gamergruppen (normale, exzessive und
pathologische Computerspieler) ihre sozialen Beziehungen (Familie, Freunde) zwar
mehrheitlich als gut beurteilen, 24% der Befragten jedoch angeben, liberwiegend Online-
Freunde zu haben. Ein Drittel der Befragten verfligt lediglich Uber befriedigende bis
ausreichende soziale Unterstlitzung, 27% bewerten die Anerkennung in Schule und Beruf als
lediglich befriedigend bzw. ausreichend. Fir die Frauen in allen drei Spieler-Gruppen gilt: sie
bewerten ihre soziale Situation durchgangig negativer als die mannlichen Teilnehmer. Fiir
beide Geschlechter gilt: Online-Anerkennung ist nicht die zentrale Spielmotivation. 24% der
Befragten geben an, dass Gaming ihr Leben verandert hat. Eine Woche offline sein kdnnten
nur knapp 21% der Befragten. Die Werte auf der PSAS (Pre-Sleep Arousal Scale) fallen fir die
Gesamtgruppe jedoch noch relativ gering (wenig besorgniserregend) aus. Auch Schlafdauer
und Schlafqualitat geben noch keinen Anlass zur Besorgnis, obwohl sich alle Werte zum
circadianen Rhythmus der Befragten mit der Spielintensitat statistisch signifikant
verschlechtern, und zwar bei beiden Geschlechtern.

Deutliche Steigerungen zeigen sich jedoch auf der Verhaltensebene, so beim Essverhalten,
insbesondere vor dem Computer. Problematisches Essverhalten nimmt mit steigender
Spielintensitat bei beiden Geschlechtern statistisch signifikant zu. Eine weitere Beobachtung:
Die Frauen nahern sich zunehmend dem Nutzungsmuster der Manner an. Auch zeigt sich:
Die Wahl des Spielgenre spielt bei verstarktem Gaming-Verhalten eine Rolle. Die Griinde fir
dieses und weitere Ergebnisse wurden umfassend analysiert und Schritte fir die weitere
Forschung aufgezeigt.

Schlagworte: Computerspielsucht, Gamers, nicht-stoffliche Sucht



Affinity for Media and Pathological Media Use in Gamers

The data for this dissertation project were collected at gamescom in 2016. The annual trade
fair is a great opportunity to talk to computer game (online / offline) users. It was possible to
motivate a sufficiently large group to use waiting times between games/events and arrival
and departure times to participate in the survey. In total, N = 294 persons aged 14-30 years
(36.4% women, 63.6% men) were recorded. Based on the norms of the German scale CSAS
(a new computer game dependency test), the authors subdivided them according to game
intensity into three groups of normal (45.8%), excessive (37.4%) and pathological computer
gamers (16.8%).

Objective: The central objective of the study was to analyse the relationship between
computer gambling addiction and the circadian rhythm of respondents. Other research
guestions focused on peculiarities in the social environment of the interviewees depending
on the degree of computer gaming addiction, on identification processes in the game and on
differences in addiction development between the sexes.

Methodical procedure: Questionnaire data collected by standardized and self-developed
guestionnaires were used. In addition to the published scales CSAS and PSAS, additional
scales were used which had been tested in a pilot study. In the statistical evaluation, the
dimensionality and homogeneity of the scales used were carefully examined. The group
differences were determined by variance analyses. Some of the scales turned out to be too
short to allow already secured knowledge/statements. The instruments used were evaluated
both statistically and in terms of content with a view to further research and critically
scrutinized.

Results: 1t was found that members of all three gamer groups (normal, excessive, and
pathological computer gamers) mostly rate their social relationships (family, friends) as
good, but 24% of respondents say that they mostly have online friends. One third of the
respondents have only satisfactory to sufficient social support, while 27% rate recognition in
school and work as merely satisfactory or sufficient. For the women in all three groups of
players applies the following: they rate their social situation consistently more negative than
the male participants. For both genders, online recognition is not the key game motivation.
24% of respondents say that gaming has changed their lives. Less than 21% of the
respondents say they could manage to be offline for a week. However, the values on the
PSAS (Pre-Sleep Arousal Scale) for the whole group are still relatively low (little worrying).
Also, sleep duration and quality of sleep are still no cause for concern, although all values
regarding the circadian rhythm of the interviewees deteriorate statistically significantly with
the intensity of play, in both sexes.

Significant increases, however, show up on the behavioral level, such as eating behavior,
especially while gaming. Problematic eating behavior increases statistically significantly with
increasing gambling intensity in both sexes. Another observation: Women are increasingly
approaching the media use patterns of men. It also shows that the choice of game genre
plays a role in increased gaming behavior. The reasons for this and other findings have been
extensively analysed and steps have been identified for further research.

Keywords: computer game dependency, gamers, substance-free addiction



1 Einleitung

Im der vergangenen ersten Dekade des neuen Jahrtausends hielten infolge des technischen
Fortschrittes sog. ,Neue Medien” oder besser ,Digitale Medien” wie etwa das Mobiltelefon
und gegen Ende der Dekade das Smartphone Einzug in den Alltag und das Berufsleben. Analog
zu der medialen Entwicklung in den 90er Jahren des letzten Jahrhunderts, in der das
Fernsehen immer starker in den Mittelpunkt des Alltags vor allem bei Kindern und
Jugendlichen riickte (zu den Auswirkungen von TV Konsum auf das Bildungsniveau vgl. z.B.
Hancox, Milne & Poulton, 2005), ist heute eine Kommunikation via Email, SMS, Twitter und
Instant-Messaging (z.B. WhatsApp®) aus der Berufswelt und dem privaten Leben nicht mehr
wegzudenken. Laut der seit 1998 regelmaBig erscheinenden JIM & KIM-Studien des
Medienpddagogischen Forschungsverbunds Siidwest (www.mpfs.de) ist jeder Haushalt, in
dem ein Jugendlicher zwischen 12 und 19 Jahren lebt, mit mindestens einem Mobiltelefon,
einem Computer mit Internetzugang und einem Fernseher ausgestattet. Im Vergleich dazu lag
der Bundesdurchschnitt dieser Medien im Haushalt laut Media Analyse 2009 damals noch um

20-30% niedriger (vgl. JIM Studie 2009).
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Aus den in Abbildung 1.1 und 1.2 aufgeflihrten Ergebnissen resultiert, dass Familien mit
Jugendlichen in Deutschland im Vergleich zu Single- oder Paarhaushalten zu den medial am
besten ausgestatteten Haushalten zahlen. Parallel zu den Fortschritten in der Mediennutzung
fiir das Berufsleben wurden die neuen technischen Méglichkeiten auch zur Verbesserung von
Unterhaltungselektronik und Videospielen genutzt. Durch immer leistungsfahigere Hardware
und Software wurden vor allem PC- und Konsolenspiele realistischer und dadurch
ansprechender. Ein weiterer Aspekt der medialen Entwicklung ist in der Akzeptanz und

-3-


http://www.mpfs.de/

Verfligbarkeit von Spielen und Informationen in allen Situationen des alltadglichen Lebens zu
sehen (vgl. JIM Studie 2009/2017a). So befinden sich laut der Hersteller Samsung®, Apple®,
Sony Erickson®, Nokia® und Motorola® auf nahezu allen Mobiltelefonen Spiele, die jeweils die
Attraktivitit der Geréate steigern sollten und sollen (vgl. z.B. Snake® auf Nokia Telefonen in den

2000er Jahren, www.nokia.com). Alle Smartphone Modelle bieten dariiber hinaus die

Moglichkeit, das Internet zu nutzen, um z.B. Spiele herunterzuladen. Auch ist das ,World Wide
Web“ an immer mehr Orten iber eine Breitbandverbindung (Digital Subscriber Line, kurz DSL),
eine mobile Hochgeschwindigkeitsverbindung (Universal Mobile Telecommunications System,
kurz UMTS) oder immer haufiger Gber eine Long Term Evolution der neuesten Generation
(LTE/ 4G-Standard) sowie 6ffentlichen Wireless-LAN Netzwerken zugénglich.

In Deutschland bedeutet dies: Familien mit Jugendlichen zwischen 12 und 19 Jahren nutzen
schon seit fast 10 Jahren ungefdahr 4 Mobiltelefone, 2,5 PCs, Tablets oder Notebooks, 2,5
Fernseher sowie eine Spielkonsole und einen Breitbandinternetzugang pro Haushalt (vgl. JIM
Studie 2009/ 2017). So verdeutlichen ca. 1,23 Milliarden Nutzer weltweit die unbegrenzten
Méglichkeiten der Web 2.0-Ara (entspricht 16,7% der Weltbevélkerung). Auch sprechen

geschatzte 15 Milliarden Internetseiten (vgl. www.Wikipedia.org) fir sich (Tendenz stark

steigend). Als nachstes Stadium oder auch Web 3.0 wird das ,Internet der Dinge” genannt.
Hier werden immer mehr Haushaltsgerdate mit dem Internet verbunden, so dass z.B. der
Kihlschrank via SMS meldet, dass die Milch bald leer ist. Erste Umsetzungen beziehen sich
derweil auch auf das Bestellen von Alltagsgegenstanden Gber das Internet wie z.B. mit dem
Amazon® Dash Button™, der in Kooperation mit einer Firma wie z.B. Persil® auf Knopfdruck
direkt die Nachfillpackung online bestellt. Aber auch Heizungsanlagen- und
Rollladenhersteller locken mit Smartphone-Applikationen (sog. Apps), die eine Fernsteuerung
ermoglichen und so entweder Heizkosten sparen oder die Sicherheit erhéhen sollen.

Laut Brancheninformationen des Bundesverbandes Interaktive Unterhaltungssoftware (BIU)
lag der Umsatz der digitalen Spiele inkl. der Hardware (also Konsolen etc.) in Deutschland 2015
bei 2,811 Milliarden € und somit rund 4,5% hoher als 2014 (2,692 Milliarden) (vgl. BIU-
Jahresreport der Computer- und Videospielbranche in Deutschland 2016). Im Jahr 2016 lag
der Umsatz bei 2,9 Milliarden Euro, wahrend das Segment Computerspiele um ca. 7% anstieg
(vgl. BIU-Jahresreport der Computer- und Videospielbranche in Deutschland 2017). Insgesamt
bleibt Deutschland einer der grofiten Markte fir digitale Spiele weltweit. Neben einer

Erweiterung des Angebotes an mobilen Spiele-Applikationen seien laut BIU-Report auch die
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sog. Hybrid-Toys auf dem Vormarsch. Diese Spielzeuge verbinden das Spielgerdt mit dem
Internet Giber eine Near Field Communication (NFC) und meist mobilen Spiele-Applikationen
(Apps) mit der Zusatzmaterial in digitaler Form fiir die Kinder vorgehalten wird oder das
Spielzeug im Onlinespiel erscheint. So werden Kinder, wie es te Wildt es in seinem Buch
,Digital Junkies" beschreibt, relativ friih an die mogliche ,, Droge” Internet bzw. Onlinespiele
herangeflhrt (siehe te Wildt, 2015). Laut Brancheninformationen wurden 2015 allein ca. 77
Millionen mit Onlinegeblihren umgesetzt, 2017 waren es schon 117 Millionen (BIU Report,
2016/2017). Ferner gab es auch einen Anstieg bei den Spieleabonnements, die gerade fir
Onlinespiele wie ,World of Warcraft” genutzt werden, von 145 auf 173 Millionen € (BIU
Report, 2017), also einen Zuwachs von fast 20%.

In der Gesellschaft werden somit aktuell zwei Phanomene beobachtet: zum einen erlebt
dieses Segment der Unterhaltungsindustrie einen Boom und wird auch von der Politik als
Wachstums- und Jobmarkt wahrgenommen. Dies fiihrte, wie Medienberichte zeigen, zuletzt
zu einer Anerkennung des elektronischen Sportbereichs oder kurz ,eSports” als offizielle
Sportart (vgl. Koalitionsvertrag der Bundesregierung Feb. 2018 oder unter

http://www.spiegel.de/sport/sonst/koalitionsvertrag-anerkennung-als-sportart-rueckt-fuer-

esports-naeher-a-1192462.html). Zum anderen verkindete das internationale Gremium der

Weltgesundheitsorganisation (WHO) fur die bevorstehende 11. Novellierung der
Internationalen statistischen Klassifikation der Krankheiten und verwandter
Gesundheitsprobleme (ICD-11), dass die Diagnose Computerspielsucht in die Liste der
psychiatrischen Erkrankungen aufgenommen werde (vgl. u.a. BR2*

https://www.br.de/nachrichten/who-computerspielsucht-ist-eine-krankheit-100.html).

Diese Entwicklung bedeutet, das Spielen von Computerspielen kann sowohl zu einem Beruf
mit gewissem Erwerb von Fahigkeiten fiihren als auch zu einer Erkrankung, die nicht nur
unsere Freizeit- und Kontaktgestaltung verandert, sondern auch Auswirkungen auf unsere
Lebensfiihrung hat. Die grundlegenden Forschungsfragen dieser Arbeit beziehen sich auf die
Einflisse des Computerspielverhaltens auf unsere soziale Kontaktgestaltung, unsere
Erndahrungs- und Schlafgewohnheiten, aber auch auf unsere Motivation, sich den digitalen
Spielen in extenso hinzugeben. Darliber hinaus sollen moégliche Ausgangsbedingungen fir eine
pathologische Entwicklung — also sogenannte Pradiktoren — identifiziert und bewertet
werden. Erste Uberlegungen fiihren zu einer Zeithypothese, also der Annahme, dass sich durch

immer langere Spielzeiten Schlafzeiten verkiirzen, Mahlzeiten spater oder vor dem PC
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eingenommen werden und fiir Sozialkontakte auBerhalb des Internets immer weniger Zeit
bleibt. Hierunter fallt auch die Vermutung, dass mit der Dauer und Intensitat der
Beschaftigung auch die individuelle Wertzuschreibung, fir bestimmte Charaktere bzw. sog.
Avatare ansteigt und somit eine héhere Identifikation mit den digitalen Inhalten beglinstigt
wird.

Des Weiteren ergeben sich aus der generellen medialen Entwicklung mogliche
Konsequenzhypothesen. Dies bedeutet, unser Verhalten fiihrt unweigerlich zu Veranderungen
und hat Auswirkungen sowohl auf unsere korperliche als auch seelische Gesundheit. Wenn
wir immer haufiger und langer vor dem Fernseher oder PC sitzen, um Computerspiele zu
spielen, sind Mabhlzeiten vor dem Medium wahrscheinlicher. Auch nehmen sich die
Betroffenen weniger Zeit fiir die Zubereitung zuungunsten der Qualitdt der Nahrung. Der
Konsums sog. Snacks oder die Nutzung sog. Convenience Foods (also Tiefkihlpizza und
Mikrowellenfertiggerichte) wird wahrscheinlicher, um wenig Zeit im Spiel zu verpassen. Die
Folge davon ist die in den Medien hiufig erwdhnte Ausbreitung von Ubergewicht und
Adipositas durch falsche Erndahrung vor dem TV oder PC sowie deren Konsequenz auf eine
Zunahme der Diabetes Typ Il Erkrankungen weltweit (vgl. u.a. Chatterjee & DeVol, Milken
Institute 2012). Ferner zeichnen sich soziale Veranderungen Uber einen exzessiven
Computerspielkonsum ab. So werden das soziale Netzwerk und die sozialen Beziehungen
unter der reduzierten Zeit, die zum Treffen von Freunden Ubrigbleibt, leiden. Dies kénnte zu
einer Isolation und zu einer Zunahme von depressiven Symptomen oder einer Beglinstigung
von sozialen sowie Vermeidungsangsten fiihren. Darlber hinaus kodnnte sich der soziale
Rickzug auch auf den Beruf, die Schule und somit auf die Lebensperspektive auswirken,
gerade dann, wenn z.B. kein Schulabschluss erreicht oder eine Berufsausbildung abgebrochen
wird. Im Rahmen dieser Mediennutzungsentwicklung stehen am Ende auch das exzessive
Computerspielen oder sogar die Computerspielsucht. Hierzu kdnnen bestimmte Faktoren
beitragen und eine Entwicklung bedingen — sog. Pradiktoren. Darauf soll im speziellen
geschaut werden und moglicherweise auf deren Vorhersagewert fiir die Ausbildung eines
pathologischen Verhaltens.

Diese Fragen sollen an einer im Bereich der Computerspiele versierten und interessierten
Stichprobe untersucht werden — den sog. ,,Gamern”, die sich alljahrlich auf der weltgréRten

digitalen Unterhaltungsmesse, der ,gamescom”, treffen.



2 Theorieteil: Computerspielverhalten in Deutschland

2.1 Aktuelle Forschung und Entwicklung

Mit der Einfihrung der neuen Medien ist auch die Zahl der wissenschaftlichen
Untersuchungen zum Medienkonsum in den letzten Jahren stark angestiegen. Erste
Ubersichtsarbeiten (vgl. Petersen, Weymann, Schelb & Thomasius, 2009) zeigen aber ein sehr
divergentes Forschungsfeld, in dem haufig unterschiedliche Konstrukte operationalisiert und
untersucht werden, die sich zum einen stark tiberlappen kénnen oder aber , Apfel mit Birnen”
vergleichen — so kdnnte man sagen. An dieser Stelle sei vor allem der Unterschied zwischen
Internet- oder Onlinesucht und pathologischem Spielen von Computerspielen zu nennen, die
sehr unterschiedliche Phanomene sind. Diese Untersuchungen liefern in der Regel wenig
Ubergeordneten Erkenntnisgewinn fir Pravention und Therapie, da sie liberwiegend mit
Screeningverfahren Daten erheben, aber die Auswirkungen auf den Alltag und eine
Pathogenese nur unzureichend beleuchten.

In diesem o.g. ersten systematischen und umfassenden deutschsprachigen Review von
Petersen, Weymann, Schelb und Thomasius (2009) zeigen allein die dort aufgefiihrten
Suchbegriffe zur Eingrenzung des Themengebietes die Heterogenitat des Forschungsgebietes,
wie u.a. ,Internetabhangigkeit”, , pathologischer PC-Gebrauch” oder ,Chatsucht”. Hier
wurden von unterschiedlichen Forschergruppen sehr unterschiedliche Konzepte
operationalisiert und mitunter Themengebiete zusammengefasst bzw. (iber die Bereiche
hinweg verallgemeinert (vgl. Petersen, Weymann, Schelb & Thomasius, 2009). Welche
Unterschiede sich in den u.g. Begriffen verbergen, zeigt allein die Unterscheidung zwischen
Spielen von Online-Games versus die exzessive Nutzung des Internets durch ,Chatten, auch
wenn das sog. ,Group-Speak” fir einen Austausch im Onlinespiel sorgt und somit beide
Bereiche zu verbinden scheint. Aber auch bei der Definition zeigen die Begriffe
unterschiedliche Intentionen auf. Schon 2009 zeigten sich in o.g. Review die jeweils
unterschiedlichen Ausgangspunkte der erfassten Studien. Wahrend ein Teil der
Wissenschaftler klar die Deutungsrichtung nach Young (1996) verfolgt, also die pathologische
Mediennutzung als Verhaltenssucht einstuft, gehen andere Forschergruppen wie die
Suchbegriffe implizieren (z.B. ,,Net Complusion“ oder ,,Compulsive Online Gaming“) von einer
Impulskontrollstérung aus. Aktuelle Ergebnisse zeigen eine dhnliche Diversitat von Begriffen,
wie Anderson, Steen und Stavropoulos (2017) in ihrem Review darlegten. Hier wurden 9

verschiedene Begriffe fur das gleiche Phanomen genutzt (Compulsive Internet Use, Internet
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Addiction, Problematic Internet Use, Internet Use 1"/ , Pathologival Video Gaming, Problem

Gaming, Online Video Game Play & Problematic Online Game Use).

Aufgrund der Diversitat des Forschungsbereiches bedarf es einer Einteilung und
Visualisierung, welche Bereiche sich hier ergeben. Einen Versuch findet sich in Abbildung 2.1.
Ausgangspunkt ist hier der als Ubergeordnet wahrgenommene pathologische Internet-
konsum, der sich dann in Untersegmente und spezielle Gebiete aufteilt. Zur besseren
Veranschaulichung sind in der 3. Ebene die Tatigkeiten und Angebote der Bereich spezifiziert.
Hier werden bestimmte Tatigkeiten subsumiert und ergeben Bereiche, die sich analog zu

anderen Stichten, wie der , Kaufsucht”, ergeben.

Abb. 2.1: Ubersicht einer moglichen Einteilung des Pathologischen Internetgebrauchs (PIG)
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Soziale Netzwerke Chatseiten

Onlinespielsucht inkl. Offlinespiele

Wie aus Abbildung 2.1 hervorgeht, lasst sich der Begriff ,,Pathologischer Internetgebrauch als
Uberbegriff Giber ein gesamtes Feld von verschiedensten Bereichen einsetzen. Neben einem
heutzutage sehr hdufigen Nutzungsfeld der sozialen Netzwerke untergliedern sich auch die
Onlinesucht und die Onlinespielsucht darunter. Aufgrund der immer kleiner werdenden

Anteile an reinen Offlinespielen ohne Einbindung eines Online-Modus kann aus Sicht des



Autors dieser Bereich hier subsumiert werden.! Unterscheidungen zwischen Onlinesucht, wo
es eher um exzessives Surfen und Herunterladen von Inhalten geht, und Onlineshoppingsucht
ergeben sich aus dem Gegenstand der Analogie zur Kaufsucht inklusive der Jagd nach
»Schnappchen”. Beiden Bereichen ist aber eine erhohte Angst zuzuordnen, etwas zu
verpassen. Dies zeigte auch eine Studie der Universitat Duisburg-Essen (vgl. Pawlikowski,
Allstotter-Gleich & Brand, 2012), bei der die Faktoren Angst, den Anschluss zu verlieren, und
die Auspragung der Selbstkontrolle/ das Zeitmanagement als Faktoren fiir eine Kurzversion
des Internet Addiction Test von Young (1998) identifiziert wurde. Der Bereich in stellt
das aktuell am besten erforschte Gebiet dieses Komplexes dar, was die Aufnahme in das DSM-
5 deutlich macht (vgl. Falkai & Wittchen, 2014). Vergleicht man die Kriterien von Young (1998)
mit denen des neuen DSM-5, so zeigen sich gerade bei der Forschungsdiagnose deutliche

Uberschneidungen:

2.2 Begriffsbestimmung

Die Definition der Internetsucht und der Unterform der Computerspielsucht gestaltete sich
schon von Beginn der Forschung im Jahr 1996 mit der ersten Veréffentlichung von Kimberly
Young (vgl. Artikel im Journal Cyberpsychology and Behavior 1998) als schwierig. Es fehlten
geeignete Dimensionen, an denen ein pathologisches Verhalten gemessen werden konnte,
obwohl Young von einem z.T. hohen Leidensdruck ihrer Patienten berichtete.

Aufgrund der suchtartigen Verhaltensweisen postulierte Young 1996 die ersten Kriterien (vgl.
Tab. 2.1, S.11) fir eine Internetabhangigkeit, wobei alle anderen Unterformen hierunter zu
subsumieren waren — also auch die Computerspielsucht, die in der vorliegenden Arbeit auch
die Offlinespiele umfassen wird. Hauptaugenmerk dieser Untersuchung liegt also auf der
Computerspielabhangigkeit/ -sucht, die Online- und Offlinespiele umfasst:

Der ,Sucht“-Begriff als solcher steht zudem aktuell aufgrund der medialen Entwicklung auf
dem Priifstand, da die Postulierung von stoffungebundenen Siichten, sog. Verhaltenssiichten,

mit einer Angleichung bzw. Neubewertung der Diagnosekriterien einherzugehen scheint (vgl.

' Heutzutage begrenzen sich reine Offline-PC-Spiele stark, da sie nur vom Computer tber die sog. ,KI“
(,Klnstliche Intelligenz”) gesteuerte Gegner vorhalten, die sich als schnell zu eintonig oder als zu leicht zu
besiegen erwiesen haben. Einen motivationalen Unterschied zwischen Online- und Offline-Spielern, der der o.g.
These Rechnung tragt, konnten Hainey, Connolly, Stansfield und Boyle (2011) nachweisen. Auch wenn der Fokus
der Untersuchung keine dezidierte Markt- bzw. Praferenzstudie war, zeigten die Ergebnisse, dass das Spielen von
Multiplayer-Online Games durch die GréRe der Herausforderung (englisch ,Challenge”) den groRten Reiz
darstellte. Die dadurch erhdhte Motivation belegte die erhéhte Praferenz zu solchen Spielen bei Studenten auch
im hoheren Bildungsbereich.
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Romanczuk-Seiferth, 2017). Trotz des beschriebenen Wandels des Suchtbegriffs in den letzten
Dekaden und der vielfaltigen Forschung im Bereich moglicher Defizite durch digitale Medien
orientieren sich fihrende Forschergruppen an den stoffgebundenen Suchtkonzepten in der
Internationalen  statistischen Klassifikation der Krankheiten und verwandter
Gesundheitsprobleme (ICD-10) und dem amerikanischen Ableger der American Psychological
Association (APA) - Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders Version 5 (DSM-
5).

https://icd.who.int/browse11/I-

Dennoch betonen beide Systeme als Leitsymptome fiir stoffgebundene Siichte ein Verlangen
nach dem Suchtstoff, das sog. ,Craving”. Weitere Kriterien fiir eine Suchtentwicklung sind eine
Toleranzentwicklung, Entzugserscheinungen, ein Kontrollverlust, eine Einengung der
Verhaltensweisen auf den Substanzgebrauch und ein schdédlicher Gebrauch (vgl. ICD-10 F1X
und DSM-5).

Neuere Forschungsergebnisse haben gerade im DSM-5 (2013) zu einer strukturellen Anderung
der Kategorie der substanzgebundenen Siichte gefiihrt, so dass diese Kategorie umbenannt
und somit faktisch um stoffungebundene Erkrankungen wie das pathologische Gliickspiel
erganzt wurde (vgl. Petry & O’Brien, 2013). Diese Erweiterung stellt einen Meilenstein in der
Einordnung dar. Gerade dem aktuell prominentesten und am besten untersuchten Phanomen
des pathologischen Gliickspielens wurde somit der Einzug in die therapeutische und generelle
Versorgung analog zu den stoffgebundenen Silichten ermdoglicht. Ferner bedeutet diese
Anderung auch eine erweiterte Auffassung des Sucht-Begriffes als solchen. Es stellt die
korperlichen mit den psychischen und verhaltensorientierten Symptomen auf eine Stufe. Als
Resultat benennt das 2014 in Deutschland erschiene DSM-5 (vgl. Falkai & Wittchen, 2014) die
Kategorie nunmehr Stérungen im Zusammenhang mit psychotropen Substanzen und
abhdngige Verhaltensweisen.

Die dahinterstehende Arbeitsgruppe schatzte auch den Forschungsbereich des
pathologischen Medienkonsums mit ein und konnte fir die ,Internet Gaming Disorder”

(deutsch ,,Onlinespielsucht”) genug Evidenz finden, um diese in die Sektion Ill des DSM-V
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aufzunehmen. Dieser Bereich umfasst die sich in der Erforschung befindlichen Stérungsbilder
und deren Modelle. Zuvor hatte sich eine prominente internationale Konsensinitiative von
Petry und Kollegen, der Society for the Study of Addiction, fir diese Einordnung eingesetzt und
ein Konsensschreiben zur Evidenz der Computerspielsucht erstellt und an die zustandige
Kommission der APA geschickt, um den Prozess der Anerkennung voranzutreiben (vgl. Petry
et al.,, 2014). Diese reagierte wiederum auf die bisherigen Erkenntnisse und legte
Forschungskriterien fiir eine Anerkennung in der Zukunft fest. Ein Uberblick tiber die ersten
Kriterien nach Young (1998) zeigt zum Vergleich Tabelle 2.1. Die APA Forschungskriterien flr
eine Diagnosevergabe nach DSM-5 zeigt Tabelle 2.2.

Tabelle 2.1: Kriterien von Young (1998)

Zur Diagnose einer Internetabhdngigkeit miissen mindestens finf der acht
folgenden Kriterien erflillt sein:

1) Stdndige gedankliche Beschdftigung mit dem Internet (Gedanken an
vorherige Online-Aktivititen oder Antizipation zukinftiger Online-
Aktivitéiten)

2) Zwangsldufige Ausdehnung der im Internet verbrachten Zeitrdume, um
noch eine Befriedigung zu erlangen.

3) Erfolglose  Versuche, den Internetgebrauch zu  kontrollieren,
einzuschrdanken oder zu stoppen.

4) Ruhelosigkeit, Launenhaftigkeit, Depressivitdt oder Reizbarkeit, wenn
versucht wird, den Internetgebrauch zu reduzieren oder zu stoppen.

5) Ldngere Aufenthaltszeiten im Internet als urspriinglich intendiert.

6) Aufs-Spiel-Setzen oder Riskieren einer engen Beziehung, einer
Arbeitsstelle oder eines beruflichen Angebotes wegen des Internets.

7) Beliigen von Familienmitgliedern, Therapeuten oder anderen, um das
Ausmafs und die Verstrickung mit dem Internet zu verbergen.

8) Internetgebrauch als ein Weg, Problemen auszuweichen oder
dysphorische Stimmungen zu erleichtern (z.B. Hilflosigkeit, Schuld, Angst,
Depression).
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Tabelle 2.2: Ubersicht liber die Diagnosekriterien fiir eine Onlinespielsucht nach DSM-5

Allgemeine Voraussetzung:

Dauerhafte und wiederkehrende Nutzung des Internets, um sich mit On- und Offlinespielen
haufig mit anderen Mitspielern zu beschaftigen, fihrt in klinisch bedeutsamer Weise zu
Beeintrachtigungen oder Leiden, wobei mindestens fiinf der folgenden Kriterien innerhalb
eines Zeitraumes von 12 Monaten vorliegen. Beachte: Das Spielen von Onlinespielen ist von
Online-Gliicksspielen abzugrenzen, da diese Aktivititen primar dem pathologischen
Gliickspiel zuzuordnen und dort zu verschlisseln sind.

Nr. | Kriterium Erklarung

1. | UbermiRige Beschiftigung Das Spielen der Onlinespiele wird zur
Haupttatigkeit des Tages und es findet eine
gedankliche Beschaftigung liber vorhergehende
oder zukiinftige Spielaktivitaten statt.

2. | Entzugssymptomatik Bei Wegfall der Spielaktivitat, typische
Symptome sind Reizbarkeit, Angstlichkeit oder
Traurigkeit. Es  bestehen jedoch keine
korperlichen Zeichen eines pharmakologischen

Entzugssyndroms.

3. | Toleranzentwicklung Ein Bedirfnis zunehmend mehr Zeit mit
Onlinespielen zu verbringen.

4. | Erfolglose Kontrollversuche Versuche die Spielzeit zu kontrollieren sind in der
Vergangenheit gescheitert.

5. | Interessenverlust Aufgabe oder Freudverlust an friheren Hobbys
und Freizeitbeschaftigungen mit Ausnahme der
Onlinespiele.

6. | Fortgefiihrtes exzessives Spielen | Fortsetzung des Online-Spielens trotz Einsicht in
psychosoziale Folgen.

7. | Tauschen anderer bzgl. Konsum | Tauschen anderer Familienangehoriger,
Therapeuten oder anderer bzgl. des Umfangs der
Spielzeit.

8. | Kompensation negativer | Nutzen der Onlinespiele zur Ablenkung von

negativen Stimmungslagen (z.B. Gefiihle der
Schuld, Hilfslosigkeit oder Angstlichkeit)
9. | Gefahrdung oder Verlust | Verlust einer wichtigen personlichen oder
privaten Beziehung aufgrund der Onlinespiele
(z.B. der Ausbildungs- oder Arbeitsstelle)

Emotionen durch Spielen

wichtiger Beziehungen

Schweregradbestimmung:

Die Storung kann leicht, mittel oder schwer ausgepragt sein, abhdngig vom Grad der
Stérung normaler Aktivitdten. Betroffene mit einer weniger schweren Storung durch
Onlinespiele zeigen weniger Symptome und sind weniger in ihrer Lebensfiihrung
beeintrachtigt. Die Betroffenen mit einer schweren Auspragung verbringen mehr Zeit am
Computer und erleben schwerere Beeintrachtigungen in Beziehungen oder Karriere- und
Ausbildungsmoglichkeiten.

Modifiziert nach Falkai und Wittchen, 2014: Deutsche Ausgabe des Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders Version 5 (DSM-5) 2013, der American Psychological Associaton (APA).
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Wie aus Tabelle 2.2 hervorgeht, orientierten sich die Wissenschaftler der Forschungssektion
des DSM-5 stark an den urspriinglichen Kriterien von Young (1996) (vgl. Tabelle 2.1). Analog
zu den stoffgebundenen Siichten werden auch hier im DSM-5 die Kriterien
Toleranzentwicklung, Entzugserscheinungen, Kontrollverlust und schddlicher Gebrauch
postuliert. Darlber hinaus werden die Fortfiihrung des Spielverhaltens trotz negativer
Konsequenzen, ein Interessensverlust fiir andere Tdtigkeiten, das Téduschen anderer bzgl. der
Spielzeit, die Kompensation negativer Emotionen durch das Spielen sowie eine Gefdhrdung
wichtiger Beziehungen bzw. deren Verlust benannt. Wie der Ubersicht zu entnehmen ist,
muissen fir eine Diagnosevergabe mindestens flinf Kriterien erflllt sein. Die
Computerspielsucht ist nach DSM-5 zudem abzugrenzen von pathologischen Gliickspiel,
welches auch im Internet stattfinden kann. Das sog. Online-Glicksspiel wird somit aus der
Erfassung exkludiert.

Dariber hinaus werden unterschiedliche Schweregrade postuliert, wobei die Art und Schwere
der Storung leicht, mittel oder stark ausgepragt sein kann. Somit ist der Grad der
Alltagsbeeintrachtigung, wie bei anderen psychischen Stérungen auch ein wichtiger
Parameter bei der Einschatzung bzw. der Vergabe der Diagnose. Neben den eigentlichen
pathologischen  Faktoren  missen also parallel stets Anamnesedaten  zur
Alltagsbeeintrachtigung erhoben werden, um die Forschungsdiagnose zu vergeben.
Instrumente erheben aber meist nur die fir den Stérungsbereich relevanten Items, so dass
ein Studiendesign stets auch andere Faktoren berticksichtigen sollte. Wichtig in diesem
Bereich erscheint zudem die Erhebung der Selbst- wie auch der Fremdauskunft, da die
Betroffenen analog zu Kriterium 7 zu einer Bagatellisierung der Symptome und Spieldauer
neigen. Daher sollte bzgl. der Erfassung objektiver Daten wie der Spieldauer auch die Sicht des
Umfeldes, der Eltern oder Partner in den Studien miterfasst werden, um verlassliche Aussagen

machen zu kénnen.

2.3 Instrumente der Forschung

Neben der Problematik der Begriffsbestimmung bzw. der einheitlichen Operationalisierung
kommt also das Problem, mit welchen Instrumenten die Daten jeweils erhoben werden. Hier
fehlte bisher auch ein international einheitliches standardisiertes Vorgehen. Die

Diagnosestellung erfolgte bis heute mit sehr unterschiedlichen Instrumente, d.h. die
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Verfahren unterscheiden sich in der Reliabilitat und auch in der Validitat, da unterschiedliche

Konstrukte erfasst werden. Verschiedene Forschungsgruppen nutzen entweder eigens dafir

entwickelte Verfahren oder libersetzten bereits bestehende Inventare aus dem Englischen.

Tabelle 2.3.1 versucht einen Uberblick der bisher entwickelten Verfahren ohne eine Garantie

auf Vollstandigkeit. Angegeben sind lGbersichtshalber der Name und Autor des Verfahrens, um

Weiterentwicklungen bzw. Adaptionen kenntlich zu machen, sowie die Normstichprobe und

die Itemanzahl. Auf das ausfihrliche Besprechen der internen Konsistenz und die Validitat der

Verfahren sei an dieser Stelle auf die jeweiligen Autoren verwiesen.

Tabelle 2.3.1: Ubersicht iiber die bereits veréffentlichten Inventare

Instrument Autor(en) Normstichprobe Itemanzahl
Diagnostic Questionnaire (DQ) Young (1998) N=596 Internetnutzer 8

Internet Addiction Test (IAT)/ Internet | Young et al. (1998) keine 20
Addiction Scale (1AS)

Short Internet Addiction Test (sIAT), | Pawlikowski et al. (2012) keine 12

deutsche Adaption des IAT

Internet-Suchtskala (ISS) Hahn & Jerusalem (2001a) N=6702 20

Survey on Internet Use (SIU) inkl. IAS Whang et al. (2003) N=13588 82

Fragebogen zur Internetsucht (1SS-20")

Meixner & Jerusalem (2009)

Hahn et al. (2014)

N=5200 Offline Studie;
Schiilern 12-21 Jahre

Langform 20

Kurzform 10

bei Kindern und Jugendlichen (CSVK-R);

orientiert an ICD-10 Abhangigkeitssyndrom

Problem Video Game Playing Scale (PVP) Tejeiro Salguero & Bersabé | N=223, spanische 9, dichotom
Moran (2002) Adoleszenten 13-18 J.

Chen Internet Addiction Scale (CIAS) | Chen et al. (2003) unklar 26

(mehrdimensionale chinesische | Ko et al. (2005) N=454

Erweiterung des IAT)

Chen Internet Addiction Scale Revised | Mak et al. (2014) N=860 26

(CIAS-R)

Chinese Internet Addiction Inventory (CIAl) | Huang et al. (2007) N=1029 Studenten 42 inkl. IAT

Kurzfragebogen zu Problemen beim | Petry, J. (2003) Normstichprobe in 20

Computergebrauch (KPC) Vorbereitung

Fragebogen zum Computerspielverhalten | Grisser et al. (2005) N=323 Kinder (MW 7

bei Kindern und Jugendlichen (CSVK); 11,83 Jahre)

orientiert an ICD-10 Abhangigkeitssyndrom

Fragebogen zum Computerspielverhalten | Wolfling et al. (2008) N=221 6
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(GAS)

Adoleszente Gamer

Instrument Autor(en) Normstichprobe Itemanzahl
Fragebogen zum Computerspielverhalten | Wolfling et al.(2011) N=1710 15
(CSV-S); konzipiert fur Jugendliche
Assessment of Internet and Computer | Wolfling et al.(2013) N=2512 16
Game Addiction (AICA-S)
Generalized Problematic Internet Use Scale | Wolfling et al.(2015) - 15
2 (Deutsche Version) (GPIUS2)
Compulsive Internet Use Scale (CIUS) Meerkerk et al. (2008) N=17 i Patienten 14

Rumpf et al. (2011) N=15024 14-64-Jdhrige

BZgA Studie (2013) N=5001
Computerspielabhangigkeitsskala (CSAS-1) | MoRle et al. (2007) N=15396 11
Computerspielabhangigkeitsskala (CSAS-II) | Rehbein et al. (2009) N=10402 14
Computerspielabhangigkeitsskala (CSAS) Rehbein et al. (2015) N=4535 18
Game Addiction Scale (GAS) Lee & Ahn (2002) - 25
Game Addiction Scale for Adolescents | Lemmens et al. (2009) N=352 / N=369 Langform 21

Kurzversion 7

Assessment — revised (VGFA-R)

Pathological Gamig Scale (PGS); analog zu | Gentile (2009) N=1178 Alter 8-18 11
DSM-IV Kriterien flir pathologisches Jahre; reprasentative
Spielen Online Befragung USA
Pathological Video Game Use (PVGU) Gentile et al. (2011) N=3034 Kinder im 10
Langsschnitt Gber 2
Jahre: Klassen 3,4,7 & 8
Video Game Functional Assessment | Buono et al. 2016 / Sprong | N=467 Gamer 24
(VGFA)/  Video Game Functional | et. Al. 2014

Problematic Online Gaming Questionnaire

(POGQ)

Demetrovics et al. (2012)

N=3415 ungarische

Online Gamer

Langform 18

Kurzform 12

Problematic Mobile Phone Use

Questionnaire (PMPUQ-SV) — Short version

Billieux et al. (2008); Lopez-
Fernandez et al. (2017)

2017 - N=899

Kurzform 15

Tabelle wurde nach Sichtung der Literatur vom Autor erstellt; kein Anspruch auf Vollstandigkeit.

Wie aus Tabelle 2.3.1 deutlich wird, ist die Anzahl der Inventare, die im Bereich

Computerspielsucht bereits entwickelt wurde, enorm. Die Entwicklung des IAT von Young

(1998) stellt hier den Beginn eines neuen psychometrischen Unterfangens dar, der viele

,Bliten” hervorbrachte. Auch wenn Faktorenanalysen von Widyanto und McMurran (2004) 6

Faktoren herausfinden konnten (vgl. Tabelle 2.3.2), zeigte sich bei den im Folgenden

aufgezdhlten Bereichen keine ausreichende interne Konsistenz (Cronbachs a =.51). Auch
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fehlen, wie Petersen und Kollegen (2009) in ihrem Review berichten, Analysen zur Validitat

des IAT.

Tabelle 2.3.2: Extrahierte Faktoren aus dem IAT nach Widyanto und McMurran 2004

Seitdem hat es fast zwei Dutzend Verfahren gegeben, die aufgrund der Itemanzahl und den
jeweiligen Ansprichen der Autoren allerdings liberwiegend als Screening-Instrumente
einzuordnen sind. D.h. ein auffalliger Wert in diesen Boégen ist noch nicht ausschlaggebend fir
eine verlassliche Diagnose, sondern lediglich ein Hinweis auf das mogliche Vorliegen einer
Erkrankung. Dariber hinaus sind die Verfahren, die ja auch bei der Pravalenzerfassung zum
Einsatz kommen, selten an reprdsentativen Stichproben normiert. Mitunter sind die
Stichproben auf eine Subgruppe begrenzt (wie z.B. auf Online-Gamer bei Demetrovics, Urban,
Nagygyorgy, Farkas & Griffiths, 2012). Darliber hinaus zeigen sich deutliche Unterschiede im
Antwortformat: von einer dichotomen Kategorisierung (vgl. PVGU) bis hin zu einer
mehrstufigen Likert-Skalierung (wie bei CSAS) ist alles vorhanden. Bei der Itemanzahl ist
auffillig, dass die Okonomie bei vielen Forschern im Vordergrund zu stehen scheint, da die
meisten Verfahren zwischen 10 und 20 Items vorhalten. Ausfihrliche Verfahren erhebeni.d.R.
zusatzlich andere Aspekte wie sozialer Status, psychologisches Befinden, Internetnutzung und
Abhangigkeit (z.B. SIU von Whang, Lee & Chang, 2003). Ausfiihrliche Interviews, wie sie
beispielsweise Petry (2010) in seinem Buch vorstellt, haben sich bisher nicht durchsetzen
konnen. Mit dem CSAS von Rehbein, Kleimann und MoRle (2015, in Tabelle 2.2.3,

markiert) ergibt sich ferner neben den bei allen o.g. Inventaren bestehenden
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Selbsteinschatzungen nun auch die Moéglichkeit der Fremd- und Elternbeurteilung, die ja fir
eine exakte Bestimmung des pathologischen Verhaltens sehr sinnvoll sein kann und die
Bagatellisierungstendenzen der Betroffenen korrigiert. Vor dem Hintergrund der durch das
DSM-5 vorgeschlagenen Forschungskriterien erscheint es sinnvoll, das Antwortmuster auf
soziale Erwiinschtheit zu priifen, um eine Bagatellisierungstendenz zu vermeiden. Das ist auch
mit Blick auf das siebente Kriterium in der DSM-5 Auflistung schlissig (Verklarung der
eigentlichen Ausmale der vorliegenden Mediennutzungsmuster). Gerade bei Verfahren mit
einer dichotomen Antwortstruktur werden somit viele Verharmlosungstendenzen
wahrscheinlich. Aber auch bei Likert-skalierten Inventaren besteht ein solches Risiko. Trotz
dieses methodischen Problems sind die Items selten invertiert bzw. umgepolt, so dass
Antworttendenzen schwer zu iberprifen sind. Aufgrund des ebenfalls sehr unterschiedlichen
Ausgangspunktes ohne einheitliche theoretische Grundlage erfiillen derzeit nur sehr wenige
Verfahren die o.g. Kriterien des DSM-5 zur weiteren Vertiefung der Forschungsbemiihungen.
Wie bei Rehbein, Kleimann und MoRle (2015) zu lesen ist, sehen die Autoren bei ihrer 3.
vollstindigen Uberarbeitung des CSAS eine Erfassung samtlicher DSM-5 Kriterien fiir eine
Online-Gaming-Disorder als gegeben (siehe Tab. 2.3.1). Andere Verfahren wie GAS und
PVGU/PGS gehen ihrer Meinung nach nicht ausreichend auf das Kriterium 9 ,, Gefdhrdungen
und Verluste” ein (vgl. Tabelle 1 CSAS Manual, Rehbein, Kleimann & MoRBle, 2015, S. 16).

Was allen bisher erstellten Inventaren allerdings fehlt, ist eine Kombination mit dem durch
den Medienkonsum veranderten Selbstbild bzw. einer Identitditsentwicklung, die durch
unsere heutige sich in schnellem Wandel befindende Gesellschaft stark beeinflusst wird. Eine
diesbezliglich durchgefiihrte Onlinesuche im Februar 2017 zu der Kombination von
Computerspielsucht, Selbstbild und Identitdt in den einschlagigen Foren wie Psyndex®,
Psycinfo®, PubMed®, Embase® und Medline® sowie dem Forschungs-Such-Assistenten Google
Scholar® erbrachte keine Ergebnisse. Aktuell zeigt sich der Kenntnisstand aufgrund der
Heterogenitat und der gleichzeitig komplexen Forschungsmaterie mit hoher Bandbreite als
schwierig. Diese Einschatzung trafen schon Evers-Wolk und Opielka (2016) in ihrem TAB
Bericht zur Einschatzung der Technikabfolgen zu Suchtverhalten. Daher wundert es nicht, dass
zunachst der Gegenstandsbereich hinreichend objektiviert werden muss, bevor angrenzende

Forschungsinteressen wie etwa die Beeinflussung des Selbstbildes etc. ins Blickfeld ricken.
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2.4 Internationale versus nationale Forschung

Historisch zeigt sich, wie Petersen, Weymann, Schelb und Thomasius (2009) beschreiben, dass
der haufigste Begriff in diesem Forschungsfeld die ,Internetsucht” (englisch ,internet
addiction”) ist und den ostasiatischen Bereich, vor allem in China und Siidkorea dominiert (vgl.
Metaanalyse von Byun, Ruffini, Mills, et al., 2009). Gerade Sidkorea mit seinem fast
flachendeckenden Angebot an Internetcafés bot der Forschung in der Vergangenheit nicht nur
die Moglichkeit, sondern zeigte auch die Notwendigkeit der wissenschaftlichen Bemihungen
in diesem Gebiet auf. Bereits 2012 berichtete z.B. die Augsburger Allgemeine von einer Geburt
eines Babys in einem Internetcafé (vgl. Webartikel der o.g. Zeitung unter

http://www.augsburger-allgemeine.de/panorama/Spielsuechtige-Baby-im-Internetcafe-

geboren-und-getoetet-id19514931.html).

Aber neben den asiatischen Staaten, bei denen Siidkorea und China Vorreiter zu sein scheinen,
die intensive Forschungsbemiihungen voranzutreiben, gibt es auch Studien in den USA, die
sich relativ friih bereits mit Therapien und Behandlungsformen der Stérungen befassen (u.a.
Young 2007). Eine umfangreiche Auswertung von 29 Langsschnittstudien zur Internetnutzung
und pathologischen Internetnutzung von Jugendlichen und Adoleszenten im Rahmen eines
aktuellen Reviews konnten Anderson, Steen und Stavropoulos (2017) aus Australien
durchfihren. Hieraus ergab sich, dass personenbezogene individuelle Faktoren wie
Geschlecht, Depression, Lebensqualitat, soziale Kompetenzen, Schulbildung, Aggression und
Selbstkontrolle/ Impulsivitat am haufigsten im Zusammenhang mit Internetsucht erhoben
wurden. Als Kontextfaktor wurde meist die Familie bzw. das elterliche Verhalten in den 29
Studien erfasst. Als Mediennutzungsfaktor wurde vermehrt das Medium der Wahl fir die
Internetnutzung erhoben. Insgesamt dokumentieren die Ergebnisse die hohe Heterogenitat
bzgl. der Operationalisierung in der Forschung. Zudem bemangelten die Autoren den
deutlichen Fokus auf individuelle Faktoren bei gleichzeitiger Vernachlassigung der Kontext-
und Internetbezogenen Faktoren.

Auf internationaler Ebene zeigen sich zudem mehrere Forschungsbiindnisse und
Kooperationen, die analog zu den nationalen Bemiihungen in Deutschland an einem
umfangreichen Erkenntnisgewinn bei Vergleichbarkeit der Forschungsergebnisse interessiert
sind. Ein Appell zur Vereinheitlichung der Untersuchungen zum Thema Computerspielsucht
auf internationaler Ebene richteten Griffiths, King und Demetrovics bereits 2014 mit ihrem

Beitrag im Open Access Journal Neuropsychiatry an die Scientific Community. Hier publizierten
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Forscher aus GrofRbritannien, Australien und Ungarn zusammen, die allesamt auf ihrem
nationalen Gebiet forschen, aber in ihren Reviews zu dem Schluss gekommen sind, dass die
bereits zu Beginn erwdhnte Heterogenitat Erkenntnisfortschritten im Wege steht (vgl. King &
Delfabbro 2014 oder Griffiths 2003).

Aktuelle Studien zeigen mittlerweile die Breite der Untersuchungsbemiihungen:

Agrawal, Sanger und Lugman (2017) befragte junge Erwachsene (N=100) in Indien
bzgl. des Zusammenhangs zwischen Einsamkeit, Aggression und Computerspielsucht, wobei
keine Evidenz fir eine Verbindung zum pathologischen Computerspielverhalten gefunden
wurde. Es konnte jedoch gezeigt werden, dass in dieser Population junger Inder Einsamkeit
mit Aggressionsstadien korreliert.

McNicol und Thorsteinsson (2017) hingegen untersuchte N=449 Adoleszenten und
Erwachsene zwischen 16 und 71 Jahren auf ihr Internet(sucht)verhalten. Hier zeigten sich
keine Unterschiede zwischen Frauen und Mannern, jedoch bzgl. des Alters. So trat eine
Computerspielsucht bei jiingeren Nutzern signifikant hiufiger auf als bei Alteren. Ferner
zeigten sich signifikante Zusammenhange zwischen Internetsucht und Depression, wobei der
Faktor Vermeidung als Bewaltigungsstrategie als Mediator der Beziehung zu fungieren schien.
D.h. Probanden, die depressive Symptome und eine erhdhte Tendenz zur Vermeidung
aufwiesen, zeigten eine grolRere Wahrscheinlichkeit eine Internetsucht auszubilden. Ferner
ergaben sich korrelative Zusammenhange zwischen einer pathologischen Internetnutzung
und Angst, erlebtem Stress und, wie bereits erwahnt, Depression. Die Studie identifizierte
zudem Pradiktoren fiir die Ausbildung einer Internetsucht bei Jugendlichen und Erwachsenen.
So zeigten die Faktoren geringe Selbstfiirsorge, hohe Griibelneigung sowie hdufige Nutzung
von Internetforen bei den Jugendlichen den hochsten Vorhersagewert. Bei den Erwachsenen
ergaben die Faktoren hdufige Vermeidung von Anforderungen, starke Angstlichkeit und
geringe Nutzung von Emails einen Vorhersagewert fir die Ausbildung einer Internetsucht.

Fir die vorliegende Arbeit relevant erwies sich eine Studie You, Kim und Lee (2017)
zur Einschatzung des Effekts der Identifikation des Computerspielers mit seinem Avatar, vor
allem in Online-Rollenspielen (sog. MMORPGs) wie World of Warcraft (WoW). You und
Kollegen untersuchten N=163 Siebtkldssler zweier Mittelschulen in Siidkorea, wobei alle
MMORPG Spiele spielten. Interessanterweise war die Mehrzahl der Probanden weiblich (N=92
@ und N=71 J). Die Autoren konnten darstellen, dass geringe soziale Kompetenzen und eine

hohe Identifikation mit dem Avatar einen signifikanten Vorhersagewert fir eine
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Computerspielsucht zu haben scheinen. Ferner offenbarte sich eine signifikante Korrelation
zwischen depressiven Symptomen und Avatar-ldentifikation, wobei die Wertschatzung der
eigenen Spielfigur im Computerspiel sich auch als Mediator fir die Computerspielsucht
erwies. In dem von You, Kim und Lee aufgestellten Modell vermittelt der Faktor Identifikation
mit dem Avatar die Verbindung von Depression und Computerspielsucht. Somit zeigen gerade
solche Kinder und beginnend Jugendliche Auffalligkeiten im Bereich Computerspielnutzung,
die geringe soziale Kompetenzen haben und zu depressiven Symptomen neigen. Bedingt wird
dies durch eine hohe Salienz des eigenen Charakters im Computerspiel. Interessanterweise
zeigte sich der ebenfalls erhobene Bereich des Selbstbewusstseins nicht als Pradiktor.

Buono, Griffiths, Sprong, und Kollegen (2017) untersuchten N=453 Gamer hinsichtlich
ihrer Computerspielnutzung und moglicher Faktoren, die das Weiterspielen beglinstigten. In
dieser Onlinebefragung nahmen Uberwiegend weie mannliche Jugendliche (5=72%,
weiR=85%) teil, die alle online spielten. Als Ergebnis benennen die Autoren die Faktoren
Alltagsflucht und soziale Aufmerksamkeit als beste Pradiktoren fiir die Anzahl an Spielstunden
in der Woche. Die anderen beiden zuvor identifizierten behavioralen Vorhersageparameter
(Suche nach Belohnern im Spiel und sensorische Stimulation durch das Computerspiel) lieSen
hingegen keinen signifikanten Zusammenhang mit der Spieldauer pro Woche erkennen.

Lopez-Fernandez, Kuss, Romo, Morvan, und Kollegen (2017) fihrten eine
Vergleichsstudie zwischen Finnland und Belgien zur Nutzungshaufigkeit von Smartphones in
der Bevélkerung durch. N=899 Probanden im Alter von 18-67 Jahren mit einer 2/3 Mehrheit
an Frauen (d=30%) wurden bzgl. ihrer Smartphone-Nutzung mittels Onlinefragebogen
(Problematic Mobile Phone Use Questionnaire — Short Version [PMPUQ-SV]) befragt.
Interessanterweise ergaben sich kaum Unterschiede zwischen den Landern.
Regressionsparameter mit einer moderaten Vorhersagekraft fiir eine pathologische
Smartphone- Nutzung waren Stress, die Verwendung von Facebook und eine Vorliebe fiirs
Herunterladen von Applikationen (sog. Apps). Ferner konnte eine erhdhte Angstlichkeit als
Pradiktor fir eine Abhangigkeitsentwicklung identifiziert werden. Insgesamt zeigten sich in
der Studie aber sehr geringe Werte fiir pathologisches Verhalten, da hdufig sog. Casual Games,
also Puzzlespiele, Strategie- und Actiongames, gespielt wurden, die in der Regel nur fir kurze
Interaktionsphasen konzipiert sind und nicht wie MMORPGs mit einem massiven Zeitaufwand

verbunden sind (vgl. Engl & Nacke 2013).
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Aufgrund der Relevanz der Mediennutzung in der heutigen Zeit versuchte auch die
nationale Politik in Deutschland, sich einen Uberblick zu verschaffen, und so beauftragte das
Bundesministerium fiir Gesundheit zunachst die Universitat Liibeck fiir eine reprasentative
Pravalenzstudie, die sog. PINTA-Studie (vgl. Rumpf, Meyer, Kreuzer & John, 2011). Bei der
telefonischen Befragung von (ber 15.000 Probanden im Alter von 14 bis 64 Jahren
manifestierte sich bereits eine Handlungsnotwendigkeit flir Forschung und Pravention, da mit
der gefundenen Pravalenzrate von 1% allein in Deutschland bis 800.000
Behandlungsbedirftige lebten. Trotz der alarmierenden Zahlen, die zuvor in den grolRen
Befragungen des Kriminalistischen Forschungsinstituts Niedersachsen (KFN; vgl. MoRle,
Kleimann & Rehbein 2007) bereits mehrfach und z.T. mit héheren Pravalenzraten an
10.000enden Jugendlichen gefunden wurden, erwies sich das Forschungsfeld analog zu den
internationalen Bemiihungen als lberaus heterogen. Aufgrund dieser Tatsache wurde das
Biiro fiir Technikfolgen-Abschitzung des Deutschen Bundestages (TAB) 2015 beauftragt,
einen Bericht zu verfassen (vgl. Evers-Wdlk & Opielka, 2016). Im vorliegenden Bericht des TAB
»Neue elektronische Medien und Suchtverhalten“ kam zum Ausdruck, dass die Heterogenitat
des Forschungsfelds eine umfassende Einschatzung des Themas pathologischer
Internetgebrauch auch aufgrund der verschiedenen, unter diesem Topic gefassten
Phanomene erschwert. Die Autoren des TAB-Berichtes versuchten, neben einem
umfassenden Uberblick tiber die einzelnen Teilgebiete eine Einschitzung (iber den Stand des
Forschungsgebiets vorzunehmen. Hauptausgangspunkt der Analyse von Evers-Wélk und
Opielka war der Zusammenhang zwischen Mediennutzung und Suchtverhalten. Die Autoren
kamen aber in vielen Bereichen zu der Erkenntnis, dass die Forschungslage fiir verlassliche
Aussagen noch nicht ausreicht. Folgt man sowohl den Gutachten um Wolfling, Brand, Klimmt,
te Wildt, und Kollegen (2015) oder dem o.g. TAB-Bericht werden eher Appelle formuliert, die
Forschungsbemiihungen zu konkretisieren, Forschungsbefunde aus dem Ausland zu
analysieren und auf die deutsche Gesellschaft anzupassen. Zwar bestatigt sich eine stetige
Zunahme des Medienkonsums im Alltag (vgl. z.B. KIM-und JIM Studien der letzten Jahre), aber
die Vorstufen fiir eine pathologische Entwicklung sowie Pradiktoren lassen sich aus den
internationalen Publikationen nicht einfach Ubertragen — soweit diese Uberhaupt valide

erfasst wurden.
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2.5 Epidemiologie und Pravalenz

Nach dieser Einflihrung in die Thematik stellt sich also die Frage nach dem Vorkommen in der
Bevolkerung also der Pravalenz und somit der Relevanz des Stérungsbildes. Wie aus dem
Reviews von Petersen, Weymann, Schelb und Thomasius (2009) oder Anderson, Steen und
Stavropoulos (2017) zu entnehmen ist, hat die Forschungsdichte zwar in den letzten Jahren
zugenommen, die Anzahl von Langsschnittstudien und somit die Erforschung von
Langzeitpravalenzen ist jedoch eher dirftig. Grisser, Thalemann, Albrecht und Thalemann
berichteten schon 2005 von einer Punktprdavalenz von 9,3% bei Sechstklasslern mit
pathologischem oder exzessivem Internetgebrauch bzw. einer Computerspielsucht. Auch
internationale Autoren wie z.B. Gentile (2009) schatzen die Pravalenz mit 8,5% der
Jugendlichen zwischen 12 und 19 Jahren als ebenfalls hoch ein. Dies bestadtigt auch eine
deutschlandweite Reprdsentativerhebung von Rehbein, Kleimann und Mo6RBle (2009) an
N=44.610 Neuntkldsslern aller Schulformen. Hier zeigt sich ein exzessives Spielverhalten mit
mehr als 4,5 Stunden PC-Nutzung am Tag bei 15,3% der Jungen und 4,3% der Madchen
(insgesamt 10% der Schiilerlnnen der 9. Klasse). Andere Ergebnisse wie der PINTA-Studie
(Rumpf, Meyer, Kreuzer & John, 2011) berichten hingegen von einer Punktprdvalenz fir
Internetabhdngige von 1% aber bei 14-64 Jahrigen. Aufgrund der unterschiedlichen
Erhebungsmuster und theoretischen Grundlagen ist stets eine Unterscheidung zwischen der
Messung von einer Computerspielabhangigkeit versus einer generellen Internetabhangigkeit
geboten, um eine Vergleichbarkeit der Aussagen ermoglichen zu kdnnen. Tabelle 2.5.1 wurde
nach ausfiihrlicher Auswertung der verfligbaren Literatur aus den einzelnen Angaben der
Autoren zusammengetragen. Sie gibt einen Uberblick der verschiedenen Privalenzangaben
zunachst Uber die in Deutschland gefundenen Ergebnisse in Bezug auf die
Computerspielabhangigkeit. Im mittleren Segment finden sich die internationalen Studien und
im unteren Drittel die Angaben zu Pravalenzen beziiglich der allgemeinen Internetsucht. An
den Daten wird das bereits mehrfach erorterte Problem der Vergleichbarkeit der
Untersuchungen deutlich. Neben der Anwendung unterschiedlicher Instrumente wurden
auch z.T. sehr unterschiedliche Stichproben befragt. Hier fallen sowohl die Altersgruppen, die
verschiedenen Entwicklungsphasen — Kinder versus Erwachsene, als auch die

unterschiedlichen Lebensphasen der Befragten auf.
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Tabelle 2.5.1: Uberblick der in der Literatur gefundenen Privalenzstudien zur
Computerspielabhangigkeit

Deutsche Autoren Pravalenz Instrument Stichprobe

Grisser et al. (2005) 9,3% Fragebogen zum | N=323 mannliche und

Computerspielverhalten  bei

weibliche 6.-Klassler

(PGS)

Kindern und Jugendlichen
(CSVK)
Wolfling et al. (2008) 6,3% Fragebogen (CSVK-R) N=221 Jugendliche
MW 14,2 Jahre
MoRle et al. (2007)* 25,1% Fragebogen (KFN-CSAS-I1) mannliche und weibliche 4. und
9.-Klassler (N=14301)
Rehbein et al. (2010)* 24,5% Fragebogen (KFN-CSAS-II) N=  151689.-Kldssler  aller
2,8% R Schularten
1,7% P
Batthyany et al. (2009) £12,3% | Fragebogen (CSVK-R) N=1068 Jugendliche
9,6% R
2,7% P
Festl wet al. (2013)* 23,9% Game Addiction Scale (GAS) N=4382 Erwachsene,
3,7% R MW 37,8 Jahre
0,2% P
Internationale Autoren | Pravalenz Instrument Stichprobe
Gentile et al. (2009)* USA 2 8,5% Pathological Gamig Scale | N=1178 - 8-18 J3hrige

Gentile et al. (2011)

27,6-9,9%

Pathological Video Game Use

N=2998 Kinder und Jugendliche

Singapur (PVGU) MW 9,2 /13,0 J.
Mentzoni et al. (2011)* 0,6% P Game Addiction Scale (GAS) N=816 15-40 Jahrige
Norwegen
King et al. (2013)* 1,8% P Pathological Video Game Use | N=1287, MW 14,8 Jahre
(PVGU)
Papay et al. (2013)* £17,9% Problematic Online Gaming | N=5045, MW 16,4 Jahre
13,3% R | Questionnaire-SF (POGQ-SF)
4,6% P

-23-




Studien zu Prévalenz Instrument Stichprobe
Internetsucht

Hahn & Jerusalem (2001) - 3,2% Internet Suchtskala (ISS), Online | N=7091 Internetnutzer
Deutschland FB

Siomos et al. (2008) 28,2% Diagnostic Questionnaire (DQ) | 12-18-J4hrige
Griechenland mit 8 Items

Ghassemzadeh et al. 23,8% Internet Addiction Test (IAT) mit | 14-16-J3hrige

(2008) - Iran 17 ltems

Rumpf et al. (2011)* 1,0% P | Compulsive Internet Use Scale | N=15024 14-64-Jahrige
sog. PINTA Studie (CIUS)

BzGA Studie (2013)* - 2,5% P Compulsive Internet Use Scale | N=5001 12-25-J4hrige
Deutschland (CIUS)

Legende: *=représentative Stichprobe, Z= Summe der Pravalenzen fiir riskanten (R) und pathologischen (P) Konsum.

FB=Fragebogen. Tabelle wurde nach Sichtung der Literatur vom Autor erstellt; kein Anspruch auf Vollstandigkeit.

Wie aus der Tabelle 2.5.1 ebenfalls deutlich hervorgeht, zeigt sich eine Diskrepanz zwischen
den Pravelenz-Ergebnissen. Dies konnte auf die mitunter stark divergente Operationalisierung
von digitalem Medienkonsum und Computerspielverhalten zurlickzufiihren sein, so dass sehr
unterschiedliche Konstrukte erfasst wurden. Es hangt klar mit den Instrumenten zusammen,
die ebenfalls sehr verschieden definierte Bereiche erfassen, haufig lediglich als Screener
entwickelt wurden und somit vor allem Hinweise auf bestimmte Verhaltensweisen liefern
kdnnen, weniger jedoch auf Ursachen und Hintergriinde. Im Einzelnen sei jeweils auf die
Stichprobenzusammensetzung verwiesen, die sich gerade in Altersspanne und Geschlecht
mitunter deutlich unterscheidet. Wahrend in der PINTA Studie alle Altersgruppen auf
Internetsucht untersucht wurden, befragten MoRle, Kleimann und Rehbein (2007) lediglich
die Viert- und Neuntklassler in Bezug auf eine mogliche Computerspielsucht. Anhand dieser
Spezifika ist eine globale Einschdtzung der Pravalenzraten eher schwierig. Laut TAB-Bericht
(Evers-Wolk & Opielka, 2016) wird aber gerade die PINTA Studie als maligebend fir die
Handlungsplanung der Bundesregierung angesehen, was bei 1% der Bevdlkerung aber schon
eine Dimension von 800.000 Menschen in Deutschland ergibt. Hieraus ergibt sich in den
untergeordneten Altersgruppen eine erhéhte Pravalenz der Internetsucht, wie Rumpf Meyer,
Kreuzer und John (2011) beschreiben und zwar von 2,4% bei den 14-24-Jahrigen und von 4,0%
bei den 14-16-Jahrigen. Hier gilt es also gerade in Bezug auf die Alterskohorte auf
Unterschiede zu achten bzw. die Analysegruppen in diesen Bereichen richtig zu wahlen.
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2.6 Fokus dieser Arbeit

Die aktuelle Arbeit wird sich, wie bereits erwahnt, hauptsachlich mit der
Computerspielabhdngigkeit/ -sucht inklusive der Online- und Offlinespiele (kurz
Computerspielsucht) beschaftigten. Daher wird im Folgenden vorwiegend auf diese
spezifische Form der pathologischen Mediennutzung eingegangen.

Neben diagnostischen Fragestellungen und einer generellen Debatte Uber die Art der
Einordnung von normabweichendem, pathologischem Medienkonsum beschrankte sich die
wissenschaftliche Erhebung von Daten in der psychologischen Forschung lediglich auf die
Arten und den Umfang des Konsums. Auswirkungen auf das jeweilige Leben der Probanden
wurden ebenfalls diskutiert, aber sehr selten parallel in Art und Ausmal untersucht.

Zentral flr die Ausbreitung von der Computerspielsucht sind, wie in den Abbildungen 2.6.1
und 2.6.2 zu sehen ist, sowohl die Verfligbarkeit und Akzeptanz von Medieninhalten in der
Freizeitgestaltung als auch die immer ansprechender gestalteten und mit raffinierten
Belohnungssystemen ausgestatteten Video-, PC- und Onlinespiele. Letztere werden aktuell
eher von mannlichen Jugendlichen (72% Jungs zu 14% der Madchen) genutzt, allerdings geht
der Trend der letzten Jahre auch hin zu einer Einbindung des weiblichen Geschlechts in den

Spielekonsum.

Medienbeschaftigungin der Freizeit 2016

- taglich/mehrmals pro Woche -

Handy
Internet*
Musik héren
Online-Videos
Fernsehen*
Radio*

Fotos/Videos auf Smartphone sehen

Filme/Videos bei Streaming-Dienst sehen
[ /Onli i

Blcher B Médchen
Tablet Jungen ]
Tageszeitung
DVD/Blurays/aufgez. Filme/Serien
Computer (offline)
Zeitschriften/Magazine
Tageszeitung (online)
Zeitschriften (online)
Hérspiele/-biicher
E-Books lesen

Kino

0 25 50 75 100
Quelle: JIM 2016, Angaben in Prozent; *egal iiberwelchen Verbreitungsweg
Basis: alle Befragten,n=1.200

Abbildung 2.6.1: Medienbeschéftigung Freizeit 2016 (JIM-Studie, 2016)
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Medienbeschaftigung in der Freizeit 2017

Internet* 89
Smartphone
Musik horen

|
1
1 |
Online-Videos 62
1 |
Fernsehen™ 45
1 1
|

Radio™

Biicher Fal

Streaming-Dienste 16
I taglich

Tablet-PC 18
1 Emehrmals pro Woche

DVDs/Blurays/aufgez. Filme/Serien 8
Tageszeitung | 11 n
Zeitschriften/Magazine |18 [ 11|
Harspiele/-biicher ||/ 7 6 |
Tageszeitung (online) | n
Zeitschriften/Magazine (online) 1

E-Books lesen

Kino

0 25 50 75 100

Quelle: JIM 2017, Angaben in Prozant "egal Gber welchen Verbreitungsweg
Basis: alle Befragten, n=1.200

Abbildung 2.6.2: Medienbeschéftigung Freizeit 2017 (JIM-Studie, 2017)

Zur Erstellung einer kurzen Ubersicht tiber die gingigsten Spielgenres wurden einschligige
Spielprotale und Plattformen wie Steam®, Ubisofts UPlay®, Origin®, Blizzards Battle.net®, der
Playstore® von Google und Handelsplattformen wie Amazon®, GOG.com® oder auch Online-
Shops von MediaMarkt® und Saturn® durchsucht. Im Anschluss wurde versucht Cluster zu
bilden und Zielgruppen zu identifizieren.

Die Ergebnisse einer Auswahl finden sich in Tabelle 2.6.1. Es zeigt sich, dass mittlerweile alle
Bevolkerungsschichten als potenzielle Medienkonsumenten gesehen werden. Durch
entsprechende Angebote soll jegliche Klientel zum Kauf bzw. zur Nutzung animiert werden.
Hier ist vor allem die Einbindung von Madchen und Frauen aber auch dlteren, medial wenig
affinen Personen zu nennen, welche iiber entsprechende Angebote (z.B. Die Sims®) in den
letzten Jahren immer starker in den Fokus der Spielentwickler riicken. Ziel der Industrie wird
es sein, den bisher noch bestehenden Geschlechterunterschied bei der Nutzung von den
Konsolen- und Computerspielen in den nachsten Jahren zu reduzieren. Hierzu kénnten neben
einer erweiterten Vernetzung der Gerate auch das frihe Verknlipfen von Spielzeug und

Onlinespielen ausschlaggebend sein.
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Tabelle 2.6.1: Ubersicht iiber Video- und PC-Spielgenres

Genres:

Vorgesehene Nutzer:

Prominente Beispiele:

Ego Shooter

Kinder und Jugendliche, vor

allem Jungen

“COD”-Call of Duty®, Battelfield 1°,
Counterstrike - CS-Go®, Far Cry°,

Halo®, Titanfall 2®, Battlefront®

Adventures und

Rollenspiele

Jugendliche und Erwachsene;

Kinder seltener

The Witcher 3°, Assassin’s Creed

Reihe®, Myst®, Ultima Reihe®

Geschicklichkeit, sog.

,Jump-and-Run“-Spiele

Kinder und Jugendliche,

vermehrt auch Madchen

Mario Kart®, Snake®, Toni Hawk®,

Super Mario World®

Simulationen

vorwiegend Erwachsene,

vermehrt auch Frauen

Die Sims®, Minecraft’, Bus Simulator

2018°, Holzfaller Simulator®, etc.

Massive Multiplayer
Online Role Playing
Game (MMORPG)

Onlinespieler vorwiegend
Jugendliche und junge

Erwachsene

World of Warcraft®, Linage®, Tera
Online®, Metin 2°,2"Life®,Everquest”,

The Elder Scrolls=Skyrim®, Eve Online®

Strategie (Echtzeit und

rundenbasierend)

Kinder und Jugendliche, aber

auch Erwachsene

Command & Conquer’, Starcraft 2°,

Heroes of Might and Magic®, X-Com 2°

Denkspiele

vor allem Erwachsene

Sudoku®, Tetris®, Mindsweaper®

Interaktionsspiele

Kinder und Jugendliche,

vermehrt auch Madchen

Singstar®, Just Dance®, Guitar Hero®,

Wii-Sports®, Yu-Gi-Oh!°

vor allem auch Erwachsene

Actionspiele Kinder und Jugendliche, vor Grand Theft Auto® (GTA®), Tekken 9°,
allem Jungen Streetfighter 5°, Diabolo 3°, Mafia IlI°
Sportspiele Kinder und Jugendliche, aber FiFa 2018°, NBA 2K18°, PGA Tour’,

Madden 2018°

Multiplayer Online
Battle Arenas (MOBAS)

Jugendliche und junge

Erwachsene

Dota 1+2°, League of Legends® (LOL),

Heroes of the Storm®

Smartphonespiele
sog. “Free-to-Play”-
Spiele , auch “Casual

Games” genannt

Alle Gruppen, alle Genres
vertreten, zuletzt auch
vermehrt ,,Augmented-Reality-

Games“ wie Pokemon Go®

u.a. Star Wars Commander’, Star
Wars Heroes of the Galaxy®, Clash of
Clans®, Temple Run 2°, Angry Birds 2°,

Pokemon Go°®, Hearthstone®, Jewels®

Tabelle wurde vom Autor im Marz 2017 erstellt und im Anschluss im Februar 2018 erneuert. Mittlerweile sind aktuellere Versionen vieler der o.g.

Spieltitel erhaltlich. Auch besteht kein Anspruch auf Vollstandigkeit.
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Der Uberblick aus Tabelle 2.6.1 macht sichtbar, dass in der heutigen Zeit eine Vielzahl von
attraktiven Spielen um die Aufmerksamkeit der Kinder, Jugendlichen und Erwachsenen buhlt.
Aber nicht nur die Verfligbarkeit der Video- und PC-Spiele, sondern vor allem deren z.T. sehr
komplexes Belohnungssystem animiert immer mehr Kinder und Jugendliche, noch mehr Zeit
in diese Aktivitaten zu investieren (vgl. te Wildt, 2015). Der lerntheoretische Hintergrund ist
unter dem Begriff der intermedidren Verstérkung bestens aus der klinisch-psychologischen
Fachliteratur bekannt (vgl. z.B. Reinecker, 1990 / 1994; Zimbardo, 1988) und bezeichnet eine
besonders l6schungsresistenteste Lernform. Dies bedeutet, dass die im Spiel gesetzten
Belohnungen fir den Spieler unvorhersehbar sind und mit der Dauer des Spiels immer
seltener vorkommen. Damit wird das ,Weiterspielen” geférdert, da eine Belohnung mit
steigender Spielzeit fir den Spieler immer wahrscheinlicher wird (vgl. te Wildt, 2015).

In diesem Zusammenhang besonders hervorzuheben sind die — wie bei Bergmann und Hiither
(2006), M6RIe, Kleimann und Rehbein (2007) oder te Wildt (2015) beschriebenen — Massive
Multiplayer Online Role Playing Games (kurz: MMORPG). Diese zeichnen sich durch eine
extensive Nutzung des o.g. Verstarkerprinzips aus. Dartber hinaus bilden sie durch gezielte
Gruppenbildung in sog. ,Gilden” und eine hochgradige Individualisierung der zu spielenden
Figuren (sog. ,Avatare”) eine starkere, quasi-soziale Struktur fur die einzelnen Spieler mit z.T.
hoher Identifikation mit den jeweiligen Fahigkeiten. In einigen MMORPG wie beispielsweise
»Everquest’ werden die Nutzer mit Sekundarberufen wie ,,Koch“ oder ,Gartner” noch starker
in diese ,soziale” Struktur eingebunden. Durch die weltweite Vernetzung und den damit
verbundenen Zeitzonen ist in den Onlinespielen rund um die Uhr ein Spielen moéglich und z.T.
Voraussetzung fiir einen Erfolg im Spiel. Auch wird durch eine Vielzahl von Interaktions- und
Begegnungsmoglichkeiten eine virtuelle , Parallelwelt” aufgebaut, in der samtliche Aktivitaten
und Auswirkungen vom Spieler kontrolliert werden. Diese gewisse ,,Sicherheit” im Umgang
mit den Gegebenheiten der virtuellen Umwelt stellt gerade fiir viele Jugendliche eine ,Stlitze”
dar, die ihre Umwelt als unkontrollierbar erleben (vgl. te Wildt, 2015). Die Unsicherheit Gber
die zuklinftige berufliche und soziale Entwicklung, ein noch zu formendes Selbstbild unter dem
Einfluss von Sozialkontakten in der Peergroup und die allmahliche Ablésung von den Eltern
kann zu Konflikten fiihren, der sich Jugendliche durch die hohe Mediennutzung zu entziehen
versuchen. Zudem erlebt der Jugendliche im Spiel ein hohes MaR an Selbstwirksamkeit, da
jede Entscheidung zu vorhersehbaren Resultaten fiihrt und ein Erfolg sich bei ausreichend

investierter Zeit sehr haufig von selbst einstellt. Sollte es jedoch einmal nicht weitergehen mit
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dem eigenen Spielerfolg, dann stehen Hunderte weitere Spiele zur Auswahl, die ebenfalls
entweder ,durchgespielt” werden wollen oder den Spieler ebenfalls stark einbinden. Hier sind
vor allem die ,Free-to-Play” Online-Browser oder Smartphone-Spiele (auch Casual Games
genannt) zu nennen, die erstmal kostenlos sind, aber im Verlauf immer haufiger auf
kostenpflichtige Angebote aufmerksam machen und den Spieler tber Instantnachrichten auf
dem Handy regelmaRig zu Handlungen im Spiel (z.B. das ,,Einsammeln” von Belohnungen oder
»,Ressourcen”) auffordern (vgl. Dreier, Wolfling, Duven, et al., 2013). Laut BIU Branchenreport
2016 stieg der Umsatz bei diesen eigentlich kostenlosen Spielen von 2014 zu 2015 um 18%
auf rund 562 Millionen Euro. Dieser Umstand macht auch ein weiteres Konfliktthema in
Familien deutlich, namlich wenn die Kinder und Jugendlichen ohne Wissen ihrer Eltern Geld
fiir diese Spiele ausgeben und irgendwann das ,bose Erwachen” kommt und die Rechnung auf
dem Tisch liegt. Was ,friiher” Klingelton-Knebel-Abonnements mit Kostenfalle waren, sind
heute eine Fille von angeblich kostenlosen Spielen, die dennoch eine halbe Milliarde Euro
umsetzen (vgl. BIU-Jahresreport 2016).

Aber nicht nur Jugendliche zeigen ein erhohtes Risiko fir ein pathologisches
Computerspielnutzungsmuster, sondern gerade junge Erwachsene, die erstmals auf ,eigenen
FilRen” stehen, jedoch lediglich maRig in soziale Strukturen eingebunden sind, zeigen eine
erhohte ,Empfanglichkeit” fir eine umfassende virtuelle Welt. Der Teufelskreis einer
Internetabhangigkeit erfolgt meistens lber einen stetig wachsenden Schlafentzug, der sich
Uber ein exzessives Spielverhalten bis in die Morgenstunden und damit verbundene
Konzentrationsprobleme im Schul- und Arbeitsalltag zur Folge hat. Es nehmen Fehlzeiten in
den primaren Bereichen und ein Fernbleiben aus sozialen Situationen und Freizeitaktivitaten
als Folge zu. Richtig ,wach’ und konzentriert sind diese Jugendlichen und Adoleszenten dann

lediglich am PC (vgl. z.B. Info-Commercials der EU-Initiative www.klicksafe.de). Eine

langerfristige Verschiebung des Tag-Nacht-Rhythmus ergibt sich zwangslaufig einhergehend
mit einer meist sehr einseitigen Ernahrung, (in extremen Fallen wurde bereits der
Toilettengang aufgeschoben oder vor dem PC in ungeeignete Behaltnisse entrichtet). Somit
haben wir eine starke Vernetzung der Themengebiete Schlaf im Sinne des Tag-Nacht-

Rhythmus, Ernédhrung, Selbstbild und dem individuellen Medienkonsum.
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Ein in diesem Zusammenhang viel propagiertes Modell, das sogenannte , Suchtdreieck” (vgl.
Abbildung 2.4 nach te Wildt, 2015), beschreibt die drei zentralen Bereiche fiir die Entwicklung

einer Computerspielsucht und anderer Phanomene aus diesem Bereich:

Mediale Faktoren

Individuelle Soziale Faktoren
Faktoren

Abb. 2.4: Suchtdreieck — Ursachen Computerspielsucht (nach te Wildt, 2015)

In Tabelle 2.6.2 finden sich die Erldauterungen zum Suchtdreieck — also den drei
Unterbereichen. Die Orange markierten Elemente haben einen besonderen Bezug zur

Computerspielsucht.

Tabelle 2.6.2: Erlduterungen zum Suchtdreieck (Ursachen Computerspielsucht in orange)

Mediale Faktoren +»* Sozialer Zusammenhalt +» Sexuelle Anregung
< Spielerische Elemente «* Spiel mit Identitdten und
«* Belohnungsreize Beziehungsformen in
* Unendlichkeitserleben Avataren und Accounts
Individuelle Faktoren * Impulsivitat ¢ Prokrastination?
< Unaufmerksamkeit ¢ Angst
+»+ Depression ¢ Einsamkeit
% Autismus *» Selbstwertproblematik
Soziale Faktoren «*» Familidre Probleme «*» Schwierigkeiten in Freund-
< Ausgrenzungserfahrungen schaften und Partnerschaft
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Legende: 'Prokrastination = extremes Aufschieben. © te Wildt, 2015

Sollten alle drei Bereiche Auffdlligkeiten aufweisen, ist die Entwicklung einer
Computerspielsucht, begtlinstigt durch bestimmte Bedingungen, wahrscheinlich.

Die Bedingungen fiir die medialen Faktoren beziehen sich auf die Verfligbarkeit eines
Suchtobjektes in Form eines Online-Spiels, das einen sozialen Zusammenhalt z.B. in Form
eines ,,Clans” ermoglicht, eine hohe Identifikation mit dem zu spielenden Avatar erlaubt und
intermittierende Belohnungsreize vorhalt. Neben den spielerischen Elementen, die einen
,Gamer” zuerst zu dem Onlinespiel flhrte, kann die Groe des sog. MMORPGs ein
Unendlichkeitserleben ermoglichen, das ebenfalls eine Sucht beglinstigt.

Bei den individuellen Faktoren werden Personlichkeitseigenschaften wie Impulsivitiit,
Unaufmerksamkeit, erhéhte Angstlichkeit und eine starke Tendenz der Vermeidung bzw. des
Aufschiebens von Anforderungen (die sog. ,Prokrastination”) in Verbindung mit einer
Suchtentwicklung gesehen. Auch kénnen psychische Erkrankungen wie depressive Episoden,
Autismus oder Angststérungen Wegbereiter einer Mediensucht sein. Diese Entwicklung wird
vorwiegend zurickgefiihrt auf den sozialen Riickzug, die Vermeidung von z.B.
angstauslosenden (sozialen) Situation oder den Wunsch, sich mit einem Spezialthema zu
beschaftigen. AuBerdem werden psychische Befindlichkeiten wie eine erhohte
wahrgenommene Einsamkeit oder eine ausgepragte Selbstwertproblematik hier subsumiert
und mit einer Vulnerabilitat/ Anfalligkeit fur eine Sucht in Verbindung gebracht.

Bei den sozialen Faktoren wirken nach dieser Theorie familidre Probleme und Schwierigkeiten
bei Freundschaften oder der Partnerschaft suchtfordernd. Auch Ausgrenzungserfahrungen,
Probleme in Schule, Beruf oder Ausbildung oder ein individuell erlebter hoher Leidensdruck
kdnnen eine Suchtentwicklung beglinstigen.

In Bezug auf eine Computerspielsucht stellt sich allerdings die berechtigte Frage nach
Normalitdt. Da unsere Gewohnheiten gerade aufgrund neuerer Entwicklungen einem
standigen Wandel unterliegen, fallt eine Definition was normabweichendes Verhalten ist und
was nicht, schwer. Besonders im klinischen Kontext werden dann meistens die

altersentsprechenden bzw. -spezifischen Entwicklungsaufgaben herangezogen, um ein
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Verhalten ggf. als pathologisch einzuschdtzen — also z.B. durch Schulabsentismus oder
Arbeitsplatzverlust (vgl. te Wildt, 2015). Anders sehen es Neurowissenschaftler, die, wie
Spitzer (2012) es anfiihrt, die Gehirnprozesse wie Erinnerungsleistung oder raumliches
Vorstellungsvermogen durch die vorgefertigten, jederzeit verfligbaren ,Datenhdppchen” als
gefdhrdet ansehen. Hier wird von Seiten der bildgebenden Verfahren wie fMRT (funktionelles
Magnet-Resonanz-Tomographie) eine Veranderung des Kortex durch ,Nicht-Nutzung”
bestimmter Hirnareale wie dem Hippocampus und dem prafrontalen Kortex nahegelegt (vgl.
Studien bei Spitzer, 2012). Dies konnte u.a. eine Demenzerkrankung férdern, da ganze
neuronale Bereiche infolge der Untatigkeit absterben kdnnen. Hier gibt es fir die derzeitige
Diagnostik noch keine Handlungshinweise auRer einem von Forschern wie Spitzer und
anderen vorgebrachten dringenden Appell, nicht zu viel Zeit vor oder mit digitalen
Computerspielen zu verbringen.

Unterschiedliche Autoren (vgl. Evers-Woélk & Opielka 2016, Rumpf, Meyer, Kreuzer & John,
2011) verweisen zudem bezliglich des Attraktivitatspotenzials u.a. im Zusammenhang mit
Computerspielsucht auch auf die Eigenschaften der ,, Triple-A-Engine“. So zeichnen sich viele
Computerspiele liber einen immer haufiger stédndigen und leichten Zugang (,Accessibility”)
aus. Zudem kommen durch sog. Free-to-Play-Angebote kostengiinstige Nutzung
(,Affordability”) sowie ein sehr haufig anonymer Gebrauch durch Alias-Namen und Accounts

(,,Anonymity*“).

2.7 Population der ,,Gamer”

Zur Population der Gamer zahlen heute vorwiegend altere Kinder, Jugendliche und junge
Erwachsene.? Definitionen des Begriffes ,,Gamer” finden sich in einschlagigen Lexika (Oxford-,
Cambridge-, Merriam-Webster, Urban- oder Free-Dictionary, Collins Wérterbuch, etc.) und
geben meist analog eine starke Affinitat zu Computerspielen jeder Art wider, vorwiegend
jedoch zu MMO/ MMORPG/ Ego-Shooter und MOBAs. Man konnte die ,,Gamer” also als
Jugendgruppe bezeichnen, die laut Wikipedia eine eigene Sprache bzw. einen
,Computerspieler-Jargon pflegen”, der seit 2013 sogar offizieller Terminus der

germanistischen Linguistik ist (vgl. Eintrag auf www.Wikipedia.org). Hauptbestandteil der

2 Altere Erwachsene mit einem Faible fiir Computerspieler bezeichnen sich aus der Erfahrung eher als ,,Zocker”
und haben sich eher mit Offline-Spielen aus der Vergangenheit oder den ersten Onlinespielen beschéftigt. Bei
dieser letzten Gruppe finden sich eher selten Auffilligkeiten, da die entscheidenden Entwicklungsschritte bereits
erreicht wurden und meist ein stabiler Lebensrhythmus besteht.
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Sprache sind Anglizismen, die komprimierte Kommunikation in einem Onlinespiel mit Group-
Speak bzw. Group-Chat ermoglichen. Hierfir sind vor allem kurze Codes notwendig, da oft
sehr schnell reagiert oder parallel zum Spiel geschrieben werden muss. Als Beispiel sei an
dieser Stelle die englische Abkiirzung ,,afk” (kurz fur ,,away from keyboard“) genannt, die den
Ubrigen Mitspielern anzeigt, dass derjenige sich nicht am PC befindet. Eine Beschreibung fiir
die Population der Gamer findet sich auch bei Cade und Gates (2017). Die Autorinnen
versuchen in ihrem Beitrag dem beratenden Fachpersonal in diesem Segment eine
Orientierung und eine Herangehensweise an die Hand zu geben, damit Familien aber auch
betroffene Personen besser beraten werden konnen bzw. der Beratungsprozess durch das
fachspezifische Wissen verbessert werden kann.

In der Population der Gamer findet sich nicht nur eine Begeisterung fiir bestimmte Spiel-
Genres, sondern auch fir die technischen Weiterentwicklungen bis hin zu Human-Interface
Einheiten wie Virtual-Reality-Brillen (sog. VR-Brillen) und Augmented-Reality-Spielen wie
Pokemon Go®. Internationale Treffpunkte im realen Leben sind sogenannte Spielemessen
oder Game Conventions — also Treffen von Gamern — z.B. zu einem Turnier verschiedener
Clans oder Gilden gegeneinander. Gespielt wird dann Uber riesige Leinwande vor Zuschauern
wie auf der jahrlichen Cebit® in Hannover oder der ebenfalls einmal im Jahr stattfindenden
gamescom® in KoIn. Mittlerweile treffen sich mehrere hunderttausend Gamer und Spielefans
bei den Veranstaltungen, so dass man mittlerweile nicht mehr von einem Nischenmarkt

sondern von einer wachsenden Bevolkerungsgruppe sprechen kann.

2.8. Exkurs: Computerspielsucht und TV-Konsum

Wie mehrere Autoren bestatigen (vgl. Christakis, Ebel, Rivara & Zimmerman, 2004; MPFS,
2009) wirkt sich die Computerspielsucht auch auf den Fernsehkonsum der Kinder und
Jugendlichen aus. So verschiebt sich die Praferenz der Schiilerinnen und Schiiler verstarkt auf
die Nutzung von Internetangeboten und PC-Spielen. Seit mit Youtube® eine erste grolle
Plattform fir Videos im Internet bekannt geworden ist und die technischen Voraussetzungen
durch verbesserte DSL-Anbindungen der Haushalte geschaffen wurden, ist dartiber hinaus das
,Fernsehen” im Web nur noch schwer von dem herkdmmlichen Bildschirmkonsum zu
trennen. Gerade wenn das Fernsehen mit einem Computerspiel assoziiert wird — sog. Gaming
Channel —bezieht sich das TV-Schauen auf ein Computerspiel. D.h. konkret, man schaut einem

anderen Gamer beim Spielen zu, welcher das eigene Handeln noch kommentiert. Somit
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verbringt man als Gamer sogar Zeit mit dem favorisierten Spiel, auch wenn man gar nicht
spielt.

Allerdings ist die vertraute Senderstruktur im Internet noch nicht wie gewohnt gegeben, so
dass die herkdmmlichen TV Programme weiter stark nachgefragt sind. So bevorzugen
Viertklassler vor allem Fernsehsender wie Super RTL und RTL-2 (M6Rle, Kleimann & Rehbein,
2007). Neue Erhebungen zeigen, dass der traditionelle Fernsehkonsum wohl deutlich auf Platz
2 hinter dem PC-Gebrauch landet (MPFS, 2015a). Derzeit ergeben sich aber gerade bei
jungeren Kindern fast nahezu identische Nutzungsmuster bei Fernsehen und Internet. So
nutzten laut JIM-Studie im Jahr 2015 63% der Jugendlichen zwischen 12 und 19 Jahren taglich
den Fernseher und 65% der gleichen Population berichten von einem taglichen Gebrauch des
Internets. Insgesamt 9 von 10 Jugendlichen nutzen mehrfach pro Woche sowohl das Internet,
den PC ,offline” fur Spiele als auch den Fernseher (vgl. MPFS, 2015a/ 2017b). Oft ist das
allerdings auf die unterschiedlichen Zeitkontingente der Jugendlichen in den Familien
zurtickzufiihren. Haufig geben Eltern eine tagliche Zeit fur die Nutzung des Internets/ PCs vor
und zusatzlich existiert eine sog. ,Fernsehzeit”. Daher konnen die Jugendlichen aus zwei
verschiedenen Kontingenten taglich schopfen, was eine verstarkte Nutzung der einzelnen
Medienarten zur Folge hat (vgl. M6Rle, Kleimann & Rehbein, 2007). Anhand der Daten aus der
KIM-Studie 2016 zeigt sich ebenfalls ein Anstieg der Medienverfiigbarkeit in den Haushalten
mit Kindern (vgl. MPFS, 2017b). Kinder unter 12 Jahren verzeichnen im Vergleich zu den
Vorgangerstudien einen deutlichen Zuwachs bei Mobiltelefonen und MP3-Playern. So besitzt
fast jedes zweite Kind ein eigenes ,Handy” und eine tragbare Spielkonsole wie etwa den
Nintendo DS°. Ferner hat sich die Verfiigbarkeit von Flachbildfernsehern in den Haushalten

mit Kindern unter 12 Jahren seit der Umfrage 2006 verdoppelt (MPFS, 2017b).

2.9 Psychiatrische Komorbiditaten und deren Relevanz

Angesichts der vermutlich hohen Pravalenzrate ergibt sich fir die klinische Versorgung vor
allem bei der Behandlung von depressiven Kindern und Jugendlichen ein Fokus auf eine
verstarkte anamnestische Erfassung des individuellen Mediennutzungsmusters. Es stellt
ferner die Vermittlung von Medienkompetenz im Rahmen der Psychoedukation der
Kindseltern (KE) als auch der Jugendlichen selbst einen wichtigen Eckpfeiler in der Therapie
dar. Mittlerweile haben sich verschiedenste Gremien und Verbande gegriindet, die das
Angebot an medienzentrierter Beratung verbessern und erweitern wollen. So hat sich im
Raum Hessen/ Rheinland Pfalz/ NRW das Fachforum Mediensucht gebildet, welches sich aus
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verschiedensten Mitgliedern, von Mitarbeitern aus Beratungsstellen (iber den Verein
»Menschen und Medien” e.V. (ehemals ,Logout” e. V.), einem gemeinnitzigen Verein zur
Pravention und Information im Bereich der Online-Computerspiel-Abhangigkeit, bis zu
Dozenten der Fachhochschule Frankfurt am Main erstreckt. Zentral erscheint den Mitgliedern
eine Ubereinkunft (iber die Verbesserung der Beratungs- und Behandlungsangebote (iber die
einzelnen Einrichtungen hinweg. Ein weiteres Ziel ist die Einrichtung einer umfangreichen
Internetseite, die sowohl Eltern als auch Kindern und Jugendlichen ansprechende
Informationen und weitere Adressen zur vertiefenden Beratung vorhalt. Darliber hinaus geht
es um die Evaluation von therapeutischen Angeboten bzw. ein Austausch bzgl. des
Entwicklungsstandes der einzelnen Instrumente.

Im Bereich der Komorbiditdten zeigen sich pathologische Mediennutzungsmuster gehauft bei
Kindern und Jugendlichen mit dngstlich-depressiven Stérungen sowie
Sozialverhaltensauffdlligkeiten und ADHS. Letztere sind vor allem betroffen, da interaktive
Medien haufig im Alltag zur Ablenkung herangezogen werden und diese aufgrund einer sehr
starken Reizdichte, die mitunter zu einem Flow-Erleben filihrt, von diesen Kindern bevorzugt
werden (Kunczik & Zipfel, 2004; te Wildt, 2015). Hier wird auch gerne auf die storungsbedingte
erhohte Impulsivitdt sowie das haufig zu beobachtete , Sensation-Seeking”, also die Suche
nach einem ,Kick” im langweiligen Alltag rekurriert. Gerade das ,Suchtdreieck” (vgl. Abb. 2.4)
benennt diesbeziiglich ja ebengenannte Eigenschaften als individuelle Risikofaktoren (te
Wildt, 2015).

Bei depressiven und Angsterkrankungen kann es zu einer Wechselwirkung aus verstarktem
sozialem Rickzug, Vermeidung von angstauslésenden Reizen und pathologischem
Medienkonsum kommen. Die deutlich erhéhte Verfligbarkeit der Medien verstarkt heute
andererseits auch die soziale Isolation bzw. den Aktivitaten-Abbau. Somit knnen sowohl die
depressiven Symptome das Mediennutzungsverhalten beeinflussen als auch ein deutlich
erhohter Medienkonsum eine Stimmungsverschlechterung und eine soziale Isolation
verstarken. Resultat sind in beiden Fallen eine fehlende Erfiillung von Entwicklungsaufgaben
und eine haufige Zunahme einer depressiv anmutenden Psychopathologie. Aufgrund der
Isolation kommt eine fehlende Einflussnahmemaoglichkeit des sozialen Umfeldes hinzu, so
dass bei ausbleibender Intervention eine psychische Erkrankung sehr wahrscheinlich wird (te
Wildt, 2015). Dies gilt auch fir den Bereich der Angststorungen, die bei den Betroffenen zu

einem erhohten Vermeidungsverhalten bzw. zu einer Prokrastination von Anforderungen
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fiihrt. Dies fordert hdufig einen sozialen Riickzug (vgl. Mattejat, 2006). In der heutigen Zeit ist
nun gerade das Internetangebot mit seiner nach der o.g. ,Triple-A-Engine” gerade fir
Menschen im Riickzug besonders attraktiv — ,,gaukelt” es doch eine starke Kontrolle bei
gleichzeitigen unendlich vielen sozialen Kontakten vor. Durch den somit entstehenden
pathologischen Internetgebrauch verstarkt sich aber auch wieder die Angstsymptomatik und
die Erkrankung schreitet z.T. bis zur Chronifizierung fort. Ausloser fir eine Angststorung
konnen gerade bei Jugendlichen heute durch sog. Differenzerfahrungen entstehen, also z.B.
aufgrund der Aufgabe fester Traditionen oder dem Wegfall kultureller Einfllisse oder dem
Verzicht auf eigene tradierte Uberzeugungen und Werte. Differenzerfahrungen beziehen sich
auf eine fundamentale Anderung des zuvor Erfahrenen oder Bewussten. Dinge, die vorher
noch Giiltigkeit besallen, sind Uberholt oder obsolet. Dies wird gerade in der padagogischen
Forschung diskutiert und postuliert (vgl. Zirfas & Jorissen, 2007). Ausgangspunkt ist, dass in
der heutigen Zeit die Jugend immer haufiger solche Differenzerfahrungen macht, da die
Technik und der Fortschritt so schnell voranschreiten, dass es kaum noch verlassliche bzw.
bestandige Dinge gibt, sondern sich alles stets im Wandel befindet. Gerade im Internet kann
beobachtet werden, was aktuell ,IN“ ist und was schon wieder ,OUT” ist z.B. bei der
Smartphone-Nutzung (vgl. Knop, Hefner, Schmitt & Vorderer, 2015).

Was bereits mehrfach im Fokus der Beschreibung liegt, sind die psychosozialen wie auch die
Folgen auf die Lebensfiihrung der Betroffenen. Zwar werden die direkten Folgen der
Computerspielsucht in welcher Form auch immer festgestellt, aber in keinem Verfahren
standardmaRig parallel erhoben. Haufig zeigen sich analog zu den Kriterien die bei vielen
Fallvignetten beschriebenen beruflichen und sozialen Folgen der Betroffenen. Auch werden
haufig Auswirkungen auf den Schlaf-Wach-Rhythmus und die Erndahrung postuliert, ohne diese
systematisch zu erheben (vgl. Spitzer, 2014; te Wildt, 2015). Die Folgen auf diese Bereiche sind
durch den starken Medienkonsum aber unterschiedlich beeinflusst: In der Regel verkiirzt sich
die Schlafdauer und es verschiebt sich der Tag-Nacht-Rhythmus, u.a. auch um Anforderungen
am Morgen, z.B. zur Arbeit oder in die Schule zu gehen, gerecht zu werden. Unter diesen
Anderungen leidet auch die Schlafqualitit und somit eine addquate Erholung des Organismus.
Das Essverhalten erfahrt seine Verdnderung durch verspatete Mahlzeiten, einseitige
Erndhrung, etwa durch kalorienreiches Fast-Food oder Fertiggerichte und koffein- und
zuckerhaltiger Getranke, um nachts wach zu bleiben. Die Folgen sind Mangelerndhrung und

haufig eine Gewichtszunahme, da die notwendige Bewegung am Tag fehlt. Allerdings zeigte
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sich bei einigen Gamern auch eine Gewichtsabnahme durch das Weglassen von Mahlzeiten.
Uber die soziale Isolation der Betroffenen geben Fallbeispiele Auskunft (siehe Bergmann &
Hiither, 2006; Schuhler & Vogelgesang, 2012; Schuhler, Sobottka, Vogelgesang, Fischer et al.,
2013; Fallvignetten bei te Wildt, 2015; Fallberichte auf der Webseite des Teen Spirit Island der

Kinder- und Jugendpsychiatrie, Klinik auf der Bult, Hannover: http://www.tsi-

hannover.de/startseite/).

2.10 Behandlung und Therapie der Computerspielsucht

Bisher erstreckt sich die Erfassung von Computerspielsucht auf eine moderate Anzahl von
Screening Fragebogen, die Teilaspekte beleuchten, jedoch fiir eine spatere Diagnose nicht
hinreichend sind. Young (1998) setzte sich als erstes fiir ein ambulantes Beratungs- und
Behandlungsangebot ein und griindete das noch immer sehr aktive ,, Young Internet Treatment
Center”, das die ersten strukturierten Therapieansatze fir Internetsucht und Internetsexsucht
etablierte. In Deutschland gab es hingegen lediglich vereinzelte Angebote. Nach und nach
bildeten sich Spezialambulanzen und medienspezifische Sprechstunden an der Universitdit
Mainz und der medizinischen Hochschule Hannover oder auch Angebote der Medienambulanz
der Klinik fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie am LWL-Universitdtsklinikum der
Ruhr-Universitit Bochum (vgl. Wolfling, Brand, Klimmt, te Wildt, et al., 2015; te Wildt, 2015).
Auch konnten in bereits bestehenden Suchthilfe-Stationen stérungsspezifische vollstationare
Angebote erarbeitet werden. Exemplarisch sei hier das Teen-Spirit-Island in der Klinik auf der
Bult in Hannover genannt. Ansatze flr eine ambulante und teilstationdre Therapie finden sich
auch bei Sobottka (2010); Schuhler und Vogelgesang (2012) und Schuhler, Sobottka,
Vogelgesang, Fischer und Kollegen (2013). In den letzten Jahren folgten nach den
intensivierten Forschungsbemiihungen und dem gestiegenen medialen Interesse an diesen
neuartigen Suchterkrankungen mehr und mehr Angebote. Ein praventives Projekt wie das
InfoCafé in Neu Isenburg wurde tatkraftig aufgebaut u.a. von Frau Prof. Dr. A. Beranek (bei
Erstellung dieser Arbeit als Dozentin an der Hochschule Minchen mit Schwerpunkt

Medienbildung  beschaftigt) (Webseite: www.infocafe.org). Andere  ambulante

Gruppentherapieangebote fir Kinder und Jugendliche sowie speziell fir Eltern findet man bei
einzelnen aktiven Therapeuten (vgl. Angebote von Andreas Gohlke, Fachverband

Medienabhangigkeit, Webseite unter: http://www.mediensucht-escape.de/). AulRerdem

haben Klinik Konsortien wie die AHG Kliniken spezielle Angebote gerade fir Internet- und
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Computerspielsucht aufgebaut (vgl. Tabelle 2.10). Im ambulanten Bereich bieten Kliniken

auch erste Hilfe auf eigenen Online-Webseiten (z.B. AHG unter www.computersucht.help).

Tabelle 2.10 Uberblick iiber vollstationdre Therapieangebote der AHG Kliniken

AHG Standorte Therapieangebot
Daun Erwachsene ab 18 Jahren
Miinchwies Erwachsene ab 18 Jahren
Schweriner See Erwachsene ab 18 Jahren
Im Odenwald Jugendliche ab 16 und Erwachsene
Beelitz Jugendliche von 14-18 Jahren

Information tGber AHG Webseite: http://www.ahg.de/AHG/Indikationen/Abhaengigkeitserkrankungen/PC/

Analoge spezialisierte Klinikangebote finden sich in der Salus Suchtklinik in Friedrichsdorf

(www.salus-friedrichsdorf.de), die neben einer Behandlung von Kauf- und Spielsucht nun auch

ein Treatment-Programm fir pathologischen Internet- und Computerspielkonsum anbieten.

2.11 Zusammenfassende Schlussfolgerungen und Fazit:

Zusammenfassend lasst sich der Bereich der Computerspielsucht als junges, aber bisweilen
sehr heterogen erforschtes Feld kategorisieren. Die bisher gewonnenen Erkenntnisse sind in
der Zusammenschau sehr unterschiedlich, da sie von verschiedenen Ausgangsiiberlegungen
ausgehen. Das Storungsbild der Computerspielsucht zeichnet sich zudem durch ein wenig
eindeutiges Muster aus, das aber mit steigender Verfligbarkeit an digitalen Angeboten an
Haufigkeit immer mehr zunimmt. Aktuell besteht der beste Erklarungsversuch auf dem
Vorliegen von Verhaltenssiichten, die analog zu anderen Suchterkrankungen tber dhnliche
Belohnungssysteme funktionieren und somit auch dhnlich zu behandeln sind. Mittelfristig
zeigt sich durch die z.T. sehr rasche Weiterentwicklung der digitalen Technologie ein erhdhtes
Praventions- und Forschungsgebot. Fiir die Generation der ,Digital Natives” und vor allem der
,Gamer“ bedeutet dies den notwendigen Erwerb einer ausreichenden Medienkompetenz, die
sich durch eine hohe Selbststeuerung auszeichnen sollte, einhergehend mit einer
Gelassenheit gegenliber der Befiirchtung, etwas zu verpassen, (vgl. Knop, Hefner, Schmitt &

Vorderer, 2015).
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3. Schlafverhalten in Deutschland

3.1 Entwicklung seit 2010 und Stand heute

Verschiedene Akteure in Deutschland haben sich der Frage nach der Gite und der Entwicklung
der Schlafgewohnheiten der Biirgerinnen und Blrger gewidmet (u.a. Krankenkassen wie die
Techniker oder AOK, Forschungsverbiinde und Umfrageinstitute wie EMNID, DIMAP, FORSA,
INFAS etc.). Allgemein betragt die durchschnittliche Schlafdauer in Industrielandern etwa 7,5
bis 8 Stunden (vgl. Cajochen, 2005), wobei eine Abnahme der nachtlichen Ruhezeit in den
letzten Jahren beobachtet werden konnte. So zeigten Ohayon und Zulley (2002) in ihrer
Untersuchung einen Riickgang der durchschnittlichen Schlafdauer von 8 Stunden und 22
Minuten im Jahre 1991/92 auf lediglich 7 Stunden und 14 Minuten Anfang der 2000er Jahre.
Aufgrund dieser - mitunter als dramatisch von den Medien aufgegriffenen - Entwicklung
untersuchten Forscher im internationalen wie im deutschsprachigen Raum wie Zulley (2010a,
2014) dieses Gebiet unter Bericksichtigung der Chronobiologie und dem Stellenwert in der
Leistungsgesellschaft. Ziel war stets ein besseres Verstandnis der eigentlichen Vorgange und
der Auswirkungen von neuen gesellschaftlichen Entwicklungen wie etwa dem digitalen
Zeitalter auf den Schlaf als solchen.

Aktuellere Studien u.a. von Walch, Cochran und Forger (2016) untersuchten mithilfe der
eigens daflir entwickelten Smartphone App ENTRAIN die Schlafgewohnheiten verschiedener
Nationen. Es zeigte sich, dass gerade sozialer Druck den normalen Biorhythmus in Bezug auf
die Zu-Bett-Geh-Zeit beeinflusst. Dieser werde laut Studie von Individuen mit hohem sozialem
Druck nach hinten verschoben. Dies hat direkten Einfluss auf die Schlafdauer insgesamt.
Walch et al. konnten zeigen, dass lediglich die Einschlafzeit einen Vorhersagewert auf die
Schlafdauer hatte. In den nationalen Datenauswertungen der o.g. Studie konnte die
Aufwachzeit keine Varianz in Bezug auf die Schlafdauer aufklaren. D.h. auch wenn ich spater
ins Bett gehe, stehe ich normalerweise nicht spater auf. Ferner konnte gezeigt werden, dass
das Alter der entscheidende Pradiktor fir die Schlafeinteilung ist, also wann jemand schlafen
geht und wieder aufsteht. Auch wurde deutlich, dass ,normaler” Schlaf sehr individuell
unterschiedlich sein kann, gerade in Bezug auf Dauer, Aktivitdt, Rhythmus etc. Diese Studie
zeigt aber ebenfalls, dass der Einzug der Smartphones auch Auswirkungen auf unsere
Studiendesigns hat und das Erhalten von subjektiven Daten erleichtern kann.

Aufgrund der gesellschaftlich haufig berichteten Schlafprobleme vom Kleinkind Gber Kinder

und Jugendliche bis hin zu Erwachsenen entwickelte eine Forschergruppe um Schlarb und
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Hautzinger, an der Universitdt Bielefeld mehrere Trainings zur Verbesserung der
Schlafgewohnheiten und Behandlung von Schlafstérungen (vgl. Programme: KiSS von Schlarb,
2010; JuSt von Schlarb, Liddle & Hautzinger, 2011a; Mini-KiSS von Schlarb, Brandhorst &
Hautzinger, 2011b). Zuletzt widmete sich diese Gruppe der Erforschung und Behandlung von
Schlafstérungen bei Studenten (vgl. Schlarb, Friedrich & ClaRen, 2017). Hier wurde im Rahmen
eines Pilotprojektes mit 27 Studenten mit zuvor diagnostizierten Schlafproblemen ein
Behandlungsprogramm ,Studieren wie im Schlaf” (SWIS) mit 6 Sitzungen von jeweils 100
Minuten durchgefiihrt. In diesem Programm, das kognitiv-behaviorale Therapieelemente
speziell fliir Insomnien mit Hypnotherapiebausteinen fiir Schlafstorungen verbindet, konnte
sowohl die subjektive Schlafqualitat verbessert als auch objektive Malle wie Schlafhygiene,
Schlafdauer und Tagesmiidigkeit beeinflusst werden. Ferner wurden Kompetenzen durch
Entspannungsiibungen wie Progressive Relaxation gefordert. Insgesamt zeigte sich das SWIS
Programm als hoch wirksam.

In einer weiteren Untersuchung von Grinwald und Schlarb (2017) zeigte sich ein starker
Zusammenhang von Kindern mit ADHS und Schlafstérungen. Hier konnte an N=72 Kindern
gezeigt werden, dass die Kinder mit einer ausgepragten Hyperaktivitat und Impulsivitat die
starksten Ausprdagungen im Bereich Schlafstérung und Albtraumen bei gleichzeitig sehr
niedrigen Lebensqualitatswerten aufwiesen.

Aus diesen Studien wird die Bedeutung des Schlafes flr unsere Existenz und unser
Wohlbefinden deutlich. Schlafentzug gilt nach einschlagiger Literatur noch immer als
Foltermittel (vgl. Wikipedia Stichwort ,Schlafentzug” oder Internationale Gesellschaft fir

Menschenrechte (IGFM) unter www.igfm.de\foltermethoden).

Aufgrund dieser entscheidenden Funktion des Schlafes fir unser Wohlbefinden suchten
Krankenkassen in eigenen Studienkooperationen den Erkenntnisgewinn, um ihren
Versicherten - und den Unternehmen wohl auch selbst - eine gesundere Zukunft zu
ermoglichen. So wird z.B. von der Deutschen Angestellten Krankenkasse (DAK Gesundheit) in
jahrlichen  Abstinden ein  dezidierter  Gesundheitsreport  bei  verschiedenen
Forschungsinstituten (u.a. IGES Institut Berlin, Forsa Institut, Universitatsklinikum Charité
Berlin) in Auftrag gegeben. Autoren wie Zulley (2010) publizierten populdrwissenschaftliche
Blicher mit Titel wie ,Mein Buch vom guten Schlaf’ und schafften es damit in die
Bestsellerlisten von SPIEGEL und Focus. Im Bericht des Jahres 2010, bei dem 2,5 Millionen

DAK-Mitglieder berticksichtigt wurden (61% Frauen und 39% Manner), war das Thema
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Schlafstérungen prominent behandelt worden und offenbarte bereits damals ansteigende
Werte bei den Beeintrachtigungen und Erkrankungen in der Allgemeinbevélkerung (vgl. DAK
Gesundheitsreport 2010). So war den Daten zu entnehmen, dass bei 28 % der Erwerbstatigen
im Alter zwischen 35 und 65 Jahre Schlafprobleme wie Ein- und Durchschlafstérungen
zumindest manchmal auftraten. Extrapoliert auf die allgemeine Bevolkerung bedeuteten die
Ergebnisse, dass ca. 10 % der Deutschen von chronischer Insomnie betroffen sind, also Ein-
und Durchschlafstérungen bis hin zu einer Schlaflosigkeit aufweisen. 5% gelten infolge einer
reprasentativen Befragung von 3.000 Erwerbstdtigen im Auftrag der DAK als deutlich
beeintrachtigt. Aus den Ergebnissen wurden der Umfang und die Auswirkungen auf die Psyche
sowie auf erhohte Krankschreibungen bzw. auf eine geringere Leistungsfahigkeit im Alltag
deutlich, so dass Schlafprobleme bereits zum damaligen Zeitpunkt zu den haufigsten
gesundheitlichen Beschwerden gezahlt werden kénnen.

2017 scheinen diese o0.g. Daten sogar einer weiteren Verscharfung zu unterliegen, da u.a. der
DAK Gesundheitsreport (vgl. ebd.) darauf aufmerksam gemacht hat, dass im Zeitraum seit
2010 eine Zunahme der Schlafstérungen der Erwerbtatigen im Alter von 35 bis 65 Jahren um
ca. 2/3zugenommen hat. Die durch das IGES Institut Berlin durchgefiihrte Untersuchung an 2,6
Millionen erwerbstatigen Versicherten und einer Befragung von 5.200 arbeitenden Frauen
und Mannern (durchgefihrt vom FORSA Institut) ergab, dass sich 4/5 oder 80 % von
Schlafstorungen betroffen fihlen. 43% geben hierbei an, miide zu sein, wahrend 1/3
regelmaRig Erschopfungssymptome angibt. Als Ursachen fiir die weitere Ausbreitung dieser
Stérungen der Nachtruhe werden neben Schichtarbeit und einer standigen Erreichbarkeit
auch die Nutzung von TV, Streaming-Diensten und Computer- sowie Smartphone-Nutzung
gesehen. Gerade durch die stindigen sog. Pop-Up Nachrichten und den Eingang von Spam-
Emails mit akustischen wie Lichtsignalen kann die Nachtruhe empfindlich gestort werden,

insbesondere wenn der oder die Betroffene nachschaut, ob es etwas Wichtiges ist.

3.2 Schlafverhalten und Mediennutzung

Den Bogen zur Mediennutzung entwickelten bereits Autoren Anfang der 2000er Jahre (vgl.
Tazawa & Okada, 2001; Gillespie, 2002). Hier wurde u.a. der Zusammenhang zwischen
Schlafstérungen und dem Spielen am TV untersucht oder die Auswirkungen der
Computernutzung auf junge Menschen als Review zusammengefasst. Auch Spitzer machte

bereits Anfang Mitte der 2000er Jahre immer wieder auf die Konsequenzen des Konsums von
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Bildschirmmedien aufmerksam (vgl. Spitzer 2005a, 2005b, 2009). Auch wenn sich Spitzer
zunachst hauptsachlich auf den TV-Konsum bezog, erweiterte er gerade in den letzten
Publikationen wie , Digitale Demenz“ (2014) seine Kritik auf den Bereich Computerspiele und
Smartphone-Nutzung (vgl. Spitzer, 2015). Hier betonte er nicht nur die Auswirkungen auf
Merkfahigkeit, Konzentration und kognitive Defizite in der Problemldsung, er mahnte auch
den Stoffwechsel und Schlafdefizite sowie negative Gewichtsentwicklungen an.

International zeigten Studien in den USA die Auswirkungen des z.T. mehrfach parallelen
Medienkonsums auf die damalige Jugend (vgl. Riedout, Foehr & Roberts, 2010; Cain &
Gradisar, 2010). Es gab insgesamt einen Anstieg der Mediennutzung auch aufgrund der
Kumulation verschiedener Medientypen wie TV, Computer, Handy und mobile Konsole und
deren Auswirkung auf das Schlafverhalten. Gerade Riedout, Foehr und Roberts belegten
bereits 2010 in ihrer Kaiser-Family-Foundation-Study Generation M?, dass das Multitasking,
also das Nutzen mehrerer Medientypen gleichzeitig in den Jahren von 1999 bis 2009 stark
zugenommen hat. Die Autoren berichten von einer Verdopplung der Mehrfachnutzung von
ca. 16% im Jahr 1999 auf 29% 2009. Auch sei die Mediennutzung insgesamt von 1999
durchschnittlich 6h 19 Minuten auf 7h38 Min im Jahr 2009 angestiegen. Den groRten Anstieg
verbuchten hier die Computer und Videospiele mit fast dreimal so hohen Werten. Auch diese
Forschung ergab negative Entwicklung auf die Schlafgewohnheiten, gerade vor dem
Hintergrund der exzessiven Mediennutzung.

MoRle (2012) ging in seinem Beitrag als Resultat der Forschung am Kriminalistischen
Forschungsinstitut Niedersachsen (KFl) ebenfalls auf das Thema Schlafentzug ein. In den
Erhebungen zuvor (Rehbein et al. 2009; MoRIle et al. 2007) konnte dezidiert der
Zusammenhang zwischen exzessivem Medienkonsum und Schlafstérungen bzw. —entzug
deutlich gemacht werden. MoRle und Kleimann (2010) und MoRle (2013) fassten die
Erkenntnisse dann nochmal flir andere Berufsgruppen wie Lehrer und Jugendamter sowie
deren Auswirkungen auf bestehende Gesetzte z.B. dem Schutz der Jugend zusammen.

Auch die Deutsche Gesellschaft fiir Schlafforschung und Schlafmedizin (DGSM) nimmt sich
immer mehr dem Thema der Mediennutzung und Schlafverhalten an (vgl.

http://www.dgsm.de/downloads/dgsm/arbeitsgruppen/paediatrie/Koelner Erklaerung.pdf).

Hier wird die Mediennutzung analog zu Alkohol- und Drogenkonsum als Gefahrdung fiir die
Jugend benannt. Schlafforscher wie Betz, PreiRler und Koehler (2017) oder Strube, In-Albon

und Weel’ (2016) untersuchten ebenfalls den Zusammenhang von Medienkonsum, speziell

-42 -


http://www.dgsm.de/downloads/dgsm/arbeitsgruppen/paediatrie/Koelner_Erklaerung.pdf

Smartphone-Nutzung, und Schlaf bei Jugendlichen. Hier fanden sich ebenfalls deutlich Belege
flr die negativen Auswirkungen der Mediennutzung auf das Schlafverhalten. So zeigte die o.g.
Untersuchung von Betz et al., dass Jugendliche mit hoher Spielzeit vermehrt unter
Tagesmiuidigkeit litten und Smartphone-Nutzer haufiger zu negativen Traumen und
Schlafstérungen neigten. Strube et al. konnten in ihrer Umfrage zeigen, dass Jugendliche noch
10 Minuten vor dem Einschlafen das Handy benutzen und es auch nachts in der Regel am Bett
deponieren. Zugleich wurde deutlich, dass Jugendliche nachts durch akustische oder optische
Meldungen des Smartphones geweckt werden. 2018 wird voraussichtlich ein eigenes
Kompendium vom Institut Gesundheitsférderung und —forschung (IGFF) in Dillenburg nur zu
diesem Sachverhalt veroffentlicht (siehe Betz, M. (2018): Digitale Medien und Gesundheit bei
Jugendlichen und jungen Erwachsenen. (in Vorbereitung)

http://www.igff.de/publikationen 2018.php).

Speziell die Nutzung des Smartphones wurde auch international als sehr einflussreich auf den
Schlaf bei Jugendlichen bewertet. Eine norwegische Untersuchung von Hysing, Pallesen,
Stormark und Kollegen (2015) fand heraus, dass ein Medienkonsum von > 4 Stunden am Tag
bei der Halfte der Jugendlichen zu einem erhéhten Risiko fiihrte, Einschlafstérungen zu
entwickeln und bei ?/3 der Befragten zu einem Schlafdefizit von mehr als 2 Stunden beitrug.
Aus der klinischen Praxis kann der Autor nach iber 10-jahriger Tatigkeit in der Kinder-und
Jugendpsychiatrie in Fulda den Einfluss von Endgerdaten wie dem Smartphone auf den
nachtlichen Schlaf ebenfalls bestatigen. Hier zeigte sich in der Exploration von Patienten, dass
das Schicken von Nachrichten zu spater Stunde gerade beiJugendlichen zu einer Verschiebung
des Tag-Nacht-Rhythmus beitragt. Das Warten auf eine Antwort z.B. (iber Whatsapp® kann
zudem zusatzlich zu einer Verhinderung der Ruhe fiihren. Im Erwachsenenalter sind es nach
Angaben vieler Eltern in Bezug auf die eigene Medienkompetenz die starken Lichtsignale die
einen mitunter aufwecken, so dass ein Nachpriifen der erhaltenen Nachricht oder Email das
Wiedereinschlafen behindern kann (vgl. auch Strube, In-Albon & Weel3, 2016).

Aus dieser Zusammenfassung soll deutlich werden, dass der Schlaf als solcher in den
Industrielandern und speziell in Deutschland Verdanderungen unterlegen ist und dies gerade
bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen auf die Einfiihrung neuer digitaler Medien und

Endgerate wie dem Smartphone zuriickzufihren ist.
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4. Erndhrungsverhalten in Deutschland

4.1 Entwicklung in den letzten Jahren und Stand heute

Die Ernahrung in Deutschland ist, wie jeder sowohl in diversen Kochsendungen,
Buchveroffentlichungen und in mitunter auf radikale Dogmen begriindeten Didten feststellen
kann, ein sehr groRes Thema. In einer Zeit, in der immer mehr Menschen aus den Kirchen
austreten, hat die Form der Erndhrung haufig den Anschein eine Ersatzreligion bzw. das
entscheidende Merkmal der eigenen positiven Personlichkeit zu sein. So liest man u.a. im
Aufmacher des Magazins DER SPIEGEL (vgl. Ausgabe 28/2017) vom Erndhrungskult mit der
Unterschrift ,Vom dogmatischen Verzicht zum gesunden Genuss”. Hier wird unter anderem
auf die Stromungen eingegangen, die fur eine Identifikation in der Gesellschaft sehr pragend
sind. Neben den mittlerweile sehr etablierten Vegetariern und den religios unterliegenden
Arten des jiidischen Koscher- und muslimischen Halal-Essverhaltens bestimmen nun Veganer

Ill

und Frutarier die Medien und verorten bei den sich ,,normal” erndhrenden Menschen eine
moralische Schuld fiir alle moglichen Verwerfungen der Industriestaaten wie z.B. die
Massentierhaltung und deren Folgen. Aus dieser Darstellung wird die GroRe des
gesellschaftlichen Diskurses deutlich, den das Erndhrungsverhalten an sich und bei der
Identitatsentwicklung auf die Bevoélkerung zu haben scheint.

Der Erndhrungsreport 2016 des Bundesministeriums flir Erndhrung und Landwirtschaft stellt
fest, dass lediglich 41% aller Deutschen taglich kochen. Und bei der Auswahl der Gerichte
orientieren sich viele an der italienischen Kiiche. 35% der Deutschen isst laut dem Bericht am
liebsten Nudeln gefolgt von Kartoffel- und Gemiisegerichten (je 18%), mit 16% folgt dann Salat
noch vor der Pizza (14%). Interessanterweise stehen Fleischgerichte wie Schnitzel mit 11% auf
dem letzten Platz. Zwar gibt es Praferenz der Manner fiir Fleisch und Wurst. Da aber die
Frauen haufiger kochen und starker auf eine ausgewogene Erndhrung achten, nimmt dies im
Alltag wenig Raum ein. Allerdings essen 51% der Deutschen gern vor dem Fernseher oder
Computer. Der Einfluss der digitalen Medien auf die Ernahrung ist hier ebenfalls sichtbar. Auch
stieg die Praferenz fiir Fertiggerichte in den letzten Jahren weiter an. Wahrend sie in der
Umfrage fir den Ernahrungsreport 2016 noch bei 32% lag, war sie fir die Erndhrungsreport
2017 auf 41% gestiegen. Auch sank die Lust aufs eigene Kochen laut dem Vergleichsreport

2016 weiter ab, wenn auch nur moderat von 41% auf 39%.
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Wie aus den Daten folgt, zeigt sich in Deutschland ein Bild bei dem sich die Bevélkerung
hin zu einer schnellen und laut Report 2017 gut schmeckenden Erndahrung orientiert mit einer
steigenden Praferenz flr Fertigprodukte, die mitunter vor dem TV konsumiert werden.
Internationale  Erkenntnisse  zum  Zusammenhang von  Mediennutzung und
Gewichtsentwicklung liegen in diesem Bereich ebenfalls schon seit langerer Zeit vor (z.B.
Chatterjee und DeVol, 2012) und auch in Deutschland sehen mehrere Forscher einen
Zusammenhang zwischen Ubergewicht und Medienkonsum (vgl. Spitzer, 2005b; Griisser,
Thalemann, Albrecht & Thalemann, 2005). Gerade Spitzer (2005b) versuchte stets zu zeigen,
dass der Konsum von TV und anderen Medien auch Auswirkungen auf Merkfihigkeit,
Konzentration und vor allem Ernahrungsgewohnheiten hat. Ein durch einen Actionfilm
erhohtes Arousal flihre zu einer Hemmung des Sattigungsgefiihls, was den Verzehr von Snacks
etc. deutlich erhéhen kénne.

Erste populationswirksame Erkenntnisse zum Erndhrungs- sowie
Mediennutzungsverhalten von Kindern- und Jugendlichen konnte mit der bundesweit
angelegten KIGGS Studie (2009-2014) des Robert-Koch-Instituts (RKI) erhoben werden. Das
KIGGS-Projekt um Manz, Schlack, Poethko-Miller und Kollegen (2014) offenbarte einen
Zusammenhang von erhohter Mediennutzung, geringerer sportlicher Aktivitdit und damit

einhergehender Gewichtszunahme.
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der taglichen Medien-
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lichen nach Geschlecht

Welle 1, Manz et al., 0 -
2014 bis 1h >1bis2h >2bis3h >3bis4h >4bisth >5bis6h >6h

Einen Uberblick (iber den taglichen Medienkonsum der 11-17 Jdhrigen zeigt Abbildung 4.1. Es

gibt gerade bei mannlichen Jugendlichen ein z.T. deutlich erhéhter Medienkonsum von mehr
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als 6 Stunden pro Tag. Aber auch liber 10% der Madchen berichtete von derart hoher Nutzung
von Bildschirmmedien.

Zu ahnlichen Ergebnissen aus dem Erhebungspool der KIGGS-Studie kamen auch Lampert,
Sygusch und Schlack bereits 2007 in einer Auswertung der Daten der 11-17-Jahrigen. Gerade
bei Jugendlichen mit hohem Medienkonsum bestdtigte sich eine deutlich hohere
Wahrscheinlichkeit fiir eine Adipositas. Die Autoren konnten zum damaligen Zeitpunkt zudem
noch deutliche Geschlechtsunterschiede in der Mediennutzungspraferenz feststellen. So
zeigten Jungen ein vermehrtes Computerspielverhalten wahrend Madchen eher via
Mobiltelefon kommunizierten.

In den USA belegte gerade die umfangreiche Studie des Milken Institute , Waistlines of the
World“ (Chatterjee & DeVol, 2012) die Zunahme von Ubergewicht und Adipositas in
Zusammenhang mit der hohen Mediennutzung bei gleichzeitig wenig Bewegung. So sind die
USA mit einem Anteil von Gber 30% Adipdsen in der Bevolkerung weiter vor Mexico (30%) und
Neuseeland (26,5%) das Land mit dem hochsten Anteil an stark Gbergewichtigen Menschen
auf der Welt. D.h., dass mehr als /3 der Bevélkerung auch von dem Risikobetroffen ist, eine
Diabetes Mellitus Typ Il Erkrankung zu entwickeln. Die Autoren berechneten die damit
einhergehenden Gesundheitskosten in den nachsten Jahren von bis zu 60 Milliarden USS. Die
Autoren zeigen ebenfalls die Zunahme der Adipositas in zentralen asiatischen Staaten auf. So
gab es insbesondere in Landern wie China, Indien, Japan und Siidkorea deutliche
Steigerungsraten von z.T. mehr als 100%. (vgl. Chatterjee & DeVol, 2012, S.8 des Reports).
Ebenfalls aus den USA stammt das Positionspapier der American Academy of Pediatrics (vgl.
Strasburger, 2011) zur Einschatzung des Zusammenhanges von Kinder- und Jugendlichen,
Adipositas und Medien. Strasburger sieht in seiner Stellungnahme sowohl in der Dauer der
Mediennutzung insgesamt, der Nutzung von Geraten im Kinderzimmer als auch der Inhalt von
Werbung fiir Fast Food und Snacks fiir die Hauptverursacher von Ubergewicht und Adipositas
in den USA. Der Appell der Vereinigung von Padiatern in den USA geht dahin, dass Kinder nach
ihrer Ausstattung und Nutzungsdauer befragt und ggf. die Eltern (iber den Umgang beraten
werden sollten. Die Erklarungsansatze sind von den Autoren zusammengefasst und relativ

simpel:
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(1) durch starkere Mediennutzung haben Kinder weniger Zeit sich zubewegen;

(2) durch langere Nutzung am Abend kommt es zu Schlafdefiziten und das fiihrt zu
mehr Appetit, was dann eine Gewichtszunahme beglinstigt;

(3) durch Snacks oder ungesunde Nahrung vor dem TV, vor allem am spaten Abend
verschiebt sich die Einschlafzeit und das Sattigungsgefihl tritt spater auf:

(4) durch Werbung fir Snacks und Fast Food lernen Kinder sich ungesiinder zu

ernahren, was ebenfalls zu Gewichtsveranderungen flihren kann.

Langzeitstudien konnten bereits Anfang/ Mitte der 2000er Jahre einen deutlichen
Zusammenhang zwischen TV-Medienkonsum und Ubergewicht belegen (vgl. Viner & Cole,
2005). In ihrer 30 Jahre liberdauernden Studie in GroBbritannien konnte ein dezidierter
Zusammenhang zwischen TV Konsum am Wochenende und einem hoheren BMI im Alter von
30 Jahren aufgezeigt werden. Ferner konnte aus den Daten errechnet werden, dass jede
weitere Stunde TV Konsum im Alter von 5 Jahren die Wahrscheinlichkeit fiir eine Adipositas
um 7% anstieg.

Ahnliche Ergebnisse zu TV Konsum und Adipositas prasentierten Hancox, Milne und Poulton
(2004) sowie Reilly und Kollegen (2005). Somit zeigte sich bereits von 10-15 Jahren ein starker
Zusammenhang zwischen Mediennutzung und Gewichtszunahme.

Den Zusammenhang zwischen Schlafdefiziten, spater Einschlafzeit und Adipositas konnten
Johnson, Cohen, Kasen und Kollegen bereits 2004 nachweisen. Andere Autoren wie Taheri
(2006) oder Wells und Cruess (2006) kamen zu dhnlichen Ergebnissen. Die Autoren fanden
jeweils heraus, dass durch Schlafdefizite gréRere Hungergefiihle entstehen, insgesamt mehr
und z.T. auch ungesiinder gegessen wird (erhohter Verzehr von energiereichen Snacks wie
Schokolade, Chips, etc.).

Insgesamt liegt die Vermutung nahe, dass der Einfluss der digitalen Medien auf die
Ernahrungszeitpunkte und Orte zunimmt bzw. sogar eine Veranderung der Gewohnheiten
bedingt. In einer Zeit, wo die Verfligbarkeit von digitalen Medieninhalten wie Serien und
Onlinespielen stark ansteigt, koénnte sich gerade bei medienaffinen Personen die
Mahlzeiteneinnahme auf den spateren Abend verschieben, da bis spat geschaut, gespielt oder

im Internet gesurft wird.
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5 Ziel der Arbeit

Wie aus der Literatur ersichtlich ist, wachst das Forschungsfeld rund um die digitalen Medien
und ihrer Auswirkungen auf unser Leben immens. Als groBte Fallstricke entpuppen sich
allerdings die unterschiedlichen Forschungsansatze, Definitionen der moglichen
Storungsbilder, die daraus resultierenden sehr unterschiedlichen Messinstrumente und final
die Erkenntnisgewinne, die wenig vergleichbar sind. Es erscheint aus diesem Grund wenig

sinnvoll, in dieser ,Tradition” fortzufahren.

Allerdings gilt es neben einer systematischen Uberpriifung der Computerspielsucht tber
Langsschnittuntersuchungen, um eine Klassifikation in den einschlagigen Katalogen ICD und
DSM zu verbessern bzw. Gberhaupt erst zu ermdglichen. In einem weiteren Schritt kénnen
dann Leitlinien fur die Behandlung dieser speziellen Verhaltenssucht etabliert werden.
Daruber hinaus gilt es die Forschungsgrundlagen (also Definitionen, Instrumente, Designs,
etc.) zu vereinheitlichen und im zweiten Schritt zu vertiefen, um Pravalenzen besser
einschatzen zu kénnen und primare, sekundare und ggf. tertidre Praventionsprogramme auf
den Weg zu bringen. Neben diesen psychologischen Folgen sind allerdings auch die
Auswirkungen auf unsere Art zu denken, unser Selbstbild und die moéglichen Folgen auf unsere
Lebensfiihrung, wie Schlaf- und Ernahrungsgewohnheiten wichtige Forschungsthemen. Diese

Arbeit soll ein Annaherungsversuch an dieses Thema darstellen.

Ein Bereich sticht aus dem Forschungsfeld heraus, der aufgrund einer klaren
Operationalisierung und einer relativ grolRen Studienlage als vielversprechend zu bezeichnen
ist — nicht nur weil es als Forschungsdiagnose in das DSM-5 (vgl. dt. Ubersetzung des DSM-5
Manuals, Falkai & Wittchen, 2014) aufgenommen wurde: die Computerspielsucht
oder -abhangigkeit. Hierbei sollen allerdings alle Videospiele, Smartphone-Games und
Offlinespiele mitbertcksichtigt werden, da sie unweigerlich mit den gleichen Mechanismen
arbeiten, um ihre Spieler beim Spiel zu behalten, sowie die gleichen Suchtstrukturen beim

Menschen fordern.

Abzugrenzen ist der Bereich aber klar von der Gliickspielsucht, ob nun online oder analog im
Spielkasino. Hier handelt es sich um einen sehr gut untersuchten Bereich wie z.B. bei Petry
(1996) nachzulesen ist, der aber, wie bei Petry deutlich wird, von denen der

Computerspielsucht klar abzugrenzen ist. Zwar gibt es auch mit diesem Bereich
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Uberschneidungen wie etwa durch Online-Kasinos oder durch Elemente in Spielen wie
Schaack (2016) am Beispiel von CS Go® eindrucksvoll zeigen konnte. Die Unterscheidungen
sind aber gerade hier wichtig, um den Erkenntnisgewinn nicht weiter zu schmalern. Daher

werden keine Daten zum Bereich Gliickspiel untersucht.

Trotz dieser o.g. als vehement beschriebenen Auswirkungen findet sich zu dem konkreten
Forschungsthema kaum eine Studie, die diese Parameter konkret untersucht (vgl. Suche vom
27.02.2017 auf Google®, Psyndex®, Psychinfo® oder Researchgate.net®). Auch findet sich in
der Forschung wenig Interesse an den Auswirkungen der Computerspielsucht (nach ICD-11)
auf die soziale Situation bzw. einem Einfluss auf das Selbstbild oder die eigene soziale
Wahrnehmung. Auswirkungen auf den Tag-Nacht-Rhythmus werden in der Literatur — gerade
in klinischen Fallen —immer wieder beschrieben. Dezidierte Studien hierzu lassen sich aber im
deutschsprachigen Raum sehr selten finden (vgl. te Wildt, 2015). Dies liegt nicht zuletzt an der
mangelnden konkreten Operationalisierung, so dass z.B. Onlinesucht und Computerspielsucht
(nach ICD-11) zusammen untersucht werden, obwohl es hier wie bereits besprochen deutliche
Unterschiede gibt. Es wird deutlich, dass es klar abgegrenzte Untersuchungen der einzelnen
Phianomene im Bereich Sucht und digitale Medien bedarf, um das Verstandnis der Prozesse

besser zu verstehen.

5.1 Fokus dieser Arbeit auf Computerspielsucht (nach ICD-11)

Der Fokus dieser Arbeit bezieht sich aus o.g. Griinden auf die Erforschung des Einflusses der
Computerspielsucht/ -abhidngigkeit inklusive der On- und Offlinespiele (im Folgenden
benutzt zusammengefasst Computerspielsucht (nach ICD-11)) auf die Alltagsstrukturen und
die Schlaf- wie Ernahrungsgewohnheiten einer spieleaffinen Population, die im Volksmund
auch als ,Gamer” bekannt sind. Aus diesem Grund wurden nur Probanden zwischen 14 und

30 Jahren untersucht.

Auch wird sich die vorliegende Arbeit auf den deutschen Sprachraum beziehen, da sowohl
internationale Unterschiede, wie zwischen Landern in der EU, als auch ausgepragte kulturelle
Unterschiede, wie sie zwischen den westlichen EU Staaten und z.B. asiatischen Staaten wie

Sidkorea oder China bestehen, kaum im Rahmen dieser Untersuchung erfassen lassen.
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Verschiedene Studien ergaben (vgl. z.B. M6Rle, Kleimann & Rehbein, 2007), dass sich sowohl
Auswirkungen der Computerspielsucht (nach ICD-11) auf den Schlaf-Wach-Rhythmus als auch
auf das Erndhrungsverhalten und somit auch auf die Gewichtsentwicklung zeigten, ohne diese
Phianomene direkt zu beleuchten. Parallel stiegen bei schulpflichtigen Kindern und
Jugendlichen die Fehlzeiten in der Schule und/ oder Ausbildung aufgrund der
Computerspielsucht (nach ICD-11) stark an (Rehbein, Kleimann & MoRle, 2009). Ferner
konnten eine erhdohte Gewichtsentwicklung bis hin zur Adipositas in der Teilgruppe der
»,Gamer”“ beobachtet werden (vgl. z.B. Spitzer, 2014). Bei Adoleszenten und jungen
Erwachsenen hatte eine Computerspielsucht (nach ICD-11) direkte Auswirkungen auf die
soziale und berufliche Situation mit der Folge des Jobverlustes und der Isolation (vgl. te Wild,

2015).

5.2 Untersuchungsziele

Die Themengebiete dieser Arbeit umfassen Computerspielsucht (nach ICD-11), Schlaf- und
Erndhrungsverhalten, Mediennutzungsmuster und Selbstbild. Im Zentrum dieses
Forschungsunterfangens an der Universitit Siegen stehen die Entwicklung eines
Fragebogeninstrumentes zur Erfassung dieser Dimensionen sowie eine Erhebung an einer
Stichprobe spieleaffiner Probanden (,Gamer”) im Spektrum von Jugendlichen bis hin zu
jungen Erwachsenen (14-30 Jahre). Neben einer korrelativen Zusammenhangsmessung soll
ebenfalls Art und AusmaB der Auswirkungen von Medienkonsum auf das Schlaf- und
Essverhalten in den jeweiligen Alters- und Geschlechtsgruppen untersucht werden. Ferner gilt
es gerade bei den sog. ,Gamern“, den Zusammenhang zwischen Computerspielsucht (nach
ICD-11) und Selbstbild zu elaborieren. Auch sollen die Unterschiede der individuellen
Nutzungsmuster bezogen auf eine Computerspielsucht (nach ICD-11) in den jeweiligen
Altersgruppen sowie zwischen den Geschlechtern untersucht werden. Aus den gewonnenen
Erkenntnissen kénnten sich Hinweise ergeben, wie Konzepte zur
Medienkompetenzentwicklung entwickelt und vermittelt werden konnten sowie
Vorhersageindikatoren fiir eine pathologische Entwicklung des Spielverhaltens extrahiert

werden.
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5.3 Hypothesen
5.3.1 Einfluss der Computerspielsucht (nach ICD-11) auf den circadianen Rhythmus

Computerspielsucht (nach ICD-11) fuhrt nicht nur, wie bei M6Rle, Kleimann und Rehbein
(2007) erwahnt, zu einem sozialen Rickzug, sondern auch zu deutlichen Veranderungen der
Schlaf- und Essgewohnheiten (vgl. Spitzer, 2014). Postuliert wird, dass das zunehmende
Spielverhalten sich deutlich auf die Art, wo und wann wir essen, und wann wir schlafen gehen,
- kurz auf den Tag-Nacht-Rhythmus - Einfluss nimmt. Angenommen wird eine Verschiebung
der Erndhrungsgewohnheiten auf den spateren Abend mit Konsum von schnellen Gerichten
(sog. Convenient- und Fast-Food wie TK-Pizza, Burger und Co.) vor dem Medium sowie das
spate bis sehr spate Schlafen mit Defiziten bei der Schlafdauer und in der Folge

Erholungsdefiziten.

Daraus ergibt sich die erste Haupthypothese, dass die Computerspielsucht (nach ICD-11)
starken Einfluss auf den circadianen Rhythmus hat und bei Giberdauerndem Verhaltensmuster
zu einer pathologischen Entwicklung fihrt mit z.T. verheerenden Folgen fir die
Entwicklungsaufgaben ,Schule” und/ oder , Ausbildung/ Beruf” sowie ,soziale Integration in

der Peergroup”.

Ferner wird davon ausgegangen, dass Jugendliche und junge Erwachsene mit
Computerspielsucht (nach ICD-11) deutliche Einschlafstérungen mit psychovegetativen

Symptomen zeigen, was zu Auffalligkeiten in der Selbstauskunft fihren wird.

5.3.1.1 Anstieg der Computerspielzeiten fiihrt zu Sucht

Es wird postuliert, dass Probanden mit stark erhohten Computerspielzeiten auch eine Form
von Pathologie i. S. einer Computerspielsucht aufweisen. Dies soll sowohl fir Jugendliche als

auch fir junge Erwachsene aus der Population der ,,Gamer” gelten.

5.3.1.2 Anstieg der Computerspielzeiten fiihrt zu Verschiebungen der Mahlzeiten

Es wird angenommen, dass mit steigender Spielzeit an Computer, Konsole etc. eine
Verschiebung der Mahlzeiten hin zu einer spateren Einnahme bzw. zu einer Spatmahlzeit

flihrt. Die Auswirkungen eines exzessiven Computerspielverhaltens fiihren auch aufgrund

-51-



eines Bewegungsmangels somit zu Veranderungen in der Gewichtsentwicklung. Dies sollte
sich im Vergleich der Gruppen von Gamern mit Suchttendenz im Gegensatz zu den ohne
Computerspielsucht in einer Zunahme des Body-Mass-Indizes (BMI, Kérpergewicht geteilt

durch Quadrat der KorpergroRe) zeigen.

5.3.1.3 Anstieg der Computerspielzeiten fiihrt zu Schlafdefiziten

Durch die Ausweitung der Spielzeit in den spaten Abend bis in die Nacht zeigen sich bei den
Probanden mit Computerspielsucht geringere Schlafzeiten und eine deutlich erhohte
Midigkeit im Vergleich zu den ,,Gamern” mit nicht pathologischem Spielverhalten. Dies soll
sowohl Uber die absolute Zeit als auch (ber das subjektive MaR der Qualitdt des Schlafes
belegt werden. Neben den Defiziten sind durch eine verstarkte Erregung beim Spielen am
Computer oder an der Konsole auch erhdhte psychovegetative Symptome vor dem

Einschlafen zu erwarten.

5.3.2 Zweite Haupthypothese: Einfluss der Computerspielsucht auf soziale Netzwerke

Computerspielsucht (nach ICD-11) fiihrt im Verlauf zu einer Reduktion der Sozialkontakte im
sozialen Netzwerk und einer EinbuRe der Qualitat der Sozialkontakte selbst. Durch diese
Fokussierung auf pathologisches Verhalten zeigen sich die Konsequenzen am starksten im

sozialen Netzwerk.

5.3.2.1 Gamer mit Computerspielsucht haben weniger gute Freundschaften

Probanden mit einer Computerspielsucht schatzen die Anzahl und Qualitat der nicht virtuellen
Freundschaften geringer ein als Gamer ohne pathologisches Computerspielverhalten.
Hintergrund ist, dass mit steigender Spielzeit kaum mehr Platz flir Sozialkontakte auBerhalb

des Computerspiels bleibt.
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5.3.2.2 Gamer mit Computerspielsucht haben ein schlechteres Verhaltnis zur Familie

Probanden mit einer Computerspielsucht (nach ICD-11) schatzen die Qualitat der Beziehung
zu Familienmitgliedern oder Partnern geringer ein als Gamer ohne pathologisches
Computerspielverhalten. Dies wird ebenfalls auf die exzessive Nutzung von Spielen
zuriickgefiihrt, wobei faktisch wenig Zeit fiir Partner oder Familie bleibt oder durch Kritik am

Spielverhalten Konflikte entstehen.

5.3.2.3 Gamer mit Computerspielsucht erleben weniger soziale Unterstiitzung in Freizeit

und Schule/ Beruf/ Studium

Aufgrund des sozialen Riickzuges und der standig steigenden Spielzeit kommt es zu immer
haufigeren Konflikten in Schule, Studium und Beruf. Dies flihrt zu einer als gering
wahrgenommenen sozialen Unterstiitzung bei den Gamern mit Computerspielsucht (nach

ICD-11).

5.3.3 Unterscheidung zwischen normalen und Risiko- Gamern sowie pathologischer Gruppe

Als weitere Haupthypothese wird angenommen, dass sich Faktoren finden, die gut zwischen
den bereits pathologischen ,Gamern” und den Probanden mit einem exzessiven aber noch
nicht suchtartigen Spielverhalten unterscheiden kénnen. Diese kénnten als Indikatoren fir
eine Suchtentwicklung identifiziert werden. Hierzu bedarf es eines Instruments, das valide
zwischen den Gruppen unterscheiden und eine parallele Erhebung relevanter Indikatoren fir

eine Zusammenhangsmessung zu den einzelnen Gruppen ermdoglichen kann.

5.3.3.1 Indikatoren fiir eine Computerspielsucht

Eine weitere Hypothese betrifft die Identifikation von Alltagsstrukturen, die als Pradiktor fiir
eine pathologische Entwicklung im Bereich Computerspielsucht (nach ICD-11) angesehen
werden kénnen. Der Autor geht davon aus, dass sich Zusammenhange zwischen hohem
Spielkonsum, sozialem Riickzug und der Entwicklung einer Computerspielsucht aufzeigen

lassen.
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5.3.3.2 Geschlechterunterschiede bei Computerspielsucht (nach ICD-11)

In den KIM und JIM-Studien, aber auch bei M6Rle, Kleimann und Rehbein, (2007) zeigte sich
schon vor Uber zehn Jahren eine Haufigkeitsverteilung der Computerspielsucht (nach ICD-11)
zugunsten der mannlichen Bevélkerung. Jugendliche und junge Manner waren wesentlich
haufiger betroffen als Madchen oder Frauen. Aufgrund der medialen Entwicklung der Web 2.0
Ara stieg gerade in der Population der ,,Gamer” zuletzt der Frauenanteil stetig (vgl. Hiither &
Bergmann, 2006; MPFS JIM & KIM Studien, 2006-2016) und somit auch die Haufigkeit der

Computerspielsucht (nach ICD-11) beim weiblichen Geschlecht.

5.3.4 Computerspielsucht und Identifikation

Sozialwissenschaftler wie u.a. Keupp (2009) oder Mikos (2009) berichten von
Identitatskonstruktionen junger Menschen unter dem Einfluss neuer Medien, die hier einen
mitunter identitatsstiftenden Charakter einnehmen. Es wird postuliert, dass mit steigender
Computerspielzeit eine subjektiv sinnstiftende Identifikation mit den Charakteren bzw.

Avataren in den Spielen zunimmt bzw. erst richtig entsteht.

5.3.4.1 Computerspielsucht und Anerkennung

Jugendliche und junge Erwachsene, die im realen Leben weder sozial noch beruflich integriert
sind, erhalten durch das Spielen z.B. von MMORPGs Anerkennung und Wertschatzung und

laufen Gefahr somit eine Computerspielsucht (nach ICD-11) zu entwickeln.

5.4 Instrumentenauswahl
5.4.1 Erfassung der Computerspielsucht

Fiir eine diagnostische Einschdtzung der Computerspielsucht (nach ICD-11) stehen, wie aus
dem Theorieteil ersichtlich, aktuelle deutschsprachige Instrumente wie die
Computerspielabhdngigkeitsskala (CSAS, Rehbein, Kleimann & Mo6Rle, 2015) zur Verfligung,
die sich laut Handbuch vollstdandig an den DSM-5-Forschungskriterien orientieren (vgl. ebd.),

so das eine Operationalisierung des Konstruktes als gegeben eingeschatzt werden kann. Es
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handelt sich beim CSAS um einen Selbstauskunftsbogen in der Jugend- und
Erwachsenenversion (CSAS-J/ CSAS-E) mit jeweils 18 Items in 4-facher Likert-Skalierung. Der
Unterschied zwischen Jugend- und Erwachsenenversion bezieht sich auf die Formulierung der
Items in der Anrede. Das Verfahren weist eine aktuelle Normierung (N=3189 Jugendliche und
N=609 Erwachsene) aus dem Jahr 2014/15 auf. Die Gutekriterien bzgl. Objektivitat konnen bei
der Durchfiihrung und der Auswertung durch manualisiertes Vorgehen als gegeben
angenommen werden. Bzgl. der Messgenauigkeit geben die Autoren sowohl fiir die CSAS-J als
auch fir die Erwachsenen Version CSAS-E (N=609) ein Cronbach a von .94 an, was fir eine
gute interne Konsistenz der Skala spricht. Unter diesen Voraussetzungen besteht daher kein

Einwand gegen einen Einsatz zur Erhebung der Computerspielsucht (nach ICD-11).

5.4.2 Erfassung des Einschlafverhaltens

Um die haufig mit Computerspielen in Verbindung gebrachte Erregung (das sog. Arousal, vgl.
Grisser, Thalemann, Albrecht & Thalemann, 2005) mit dem Einschlafverhalten in Verbindung
zu bringen, wurde in der Literatur nach einem einschlagigen Verfahren zur Einschatzung dieser
Erregung gesucht. Wie von Gieselmann, de Jong-Meyer und Pietrowsky (2012) in einer
deutschen Ubersetzung gezeigt werden konnte, eignet sich die bewahrte Pre-Sleep-Arousal-
Scale (PSAS, Nicassio, Mendlowitz, Fussell & Petras, 1985) aufgrund ihrer 6konomischen 15
Iltem-Version mit den Unterteilungen in einen somatischen und einen psychischen Bereich
sehr gut fiir eine Erfassung des o.g. Phianomens. Daher wurde zur Erhebung von
Schlafproblemen die Pre-Sleep-Arousal-Scale (PSAS) in ihrer deutschen Ubersetzung von
Gieselmann, de Jong-Meyer und Pietrowsky (2012) eingesetzt (ZPID-Testarchiv:
https://www.zpid.de/pub/tests/PT 9006721 PSAS Fragebogen.pdf).

5.4.3 Erfassung der Alltagsstrukturen inklusive Ernahrung

Bei der Erfassung der Alltagsstrukturen von Erwerbstatigkeit oder Schule/ Studium Gber das
generelle Mediennutzungsverhalten bis hin zum Spielen von Computerspielen wurde ein
eigens hierfir erstellter Fragebogen eingesetzt (vgl. unter 6. Fragebogenkonstruktion). Die
Teile umfassten einen allgemeinen Teil mit Tatigkeit, Alter, Geschlecht, GroBe und Gewicht.

In einem zweiten Bereich wurde die soziale Situation des Probanden mit Einbindung in soziale
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Netze und Beziehungsgestaltung zu Familie, Freunden und Kollegen erfasst. Ein sich
anschlieBender Bereich beschaftigte sich mit dem Selbstbild der Probanden in den digitalen
Medien, speziell mit den Hauptfiguren in Computerspielen, sowie anderen Aspekten einer
digitalen Identitatsgestaltung. Einen vierten Teil zur Erfassung der digitalen
Computerspielnutzung mit verschieden Genres sowie von sozialen Medien pro Tag wurde
ebenfalls erstellt. Hierunter konnte speziell die CSAS subsumiert werden. In einem letzten
Bereich wurden Anderungen in Erndhrungsgewohnheiten und Schlafverhalten erfragt, um

einen moglichen Einfluss des Computerspielverhaltens auf diesen Bereich zu erhalten.

Vor dem Einsatz galt es, nach Erstellung des neuen Instruments, die Gultekriterien von
Objektivitat, Reliabilitdit und Validitat zu Uberprifen, um die Aussagekraft auf die

Fragestellung einzuschéatzen.

Wahrend die Objektivitat sich in die zwei Unterbereiche Durchfiihrungs- und
Auswertungsobjektivitat unterteilt, bestimmt die Reliabilitat die Messgenauigkeit der Skalen.
Bzgl. der Objektivitatskriterien wurde die erste durch eine anonyme Erhebung der Daten
erreicht, wahrend die Auswertung nach a priori festgelegter Kriterien erfolgte, so dass auch
der zweite Bereich erfiillt war. Die Validitat des Instrumentes bestimmt die Glite der Erfassung
des zu erhebenden Kriteriums, also misst der Test auch das zu Untersuchende. Hier soll vor
Anwendung des Instrumentes zur Uberpriifung der Hypothesen eine Einschitzung zur
Messgenauigkeit gegeben werden. Bzgl. der bereits normierten Testteile des CSAS und der

PSAS sind Reliabilitat und Validitat bereits gegeben.
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6. Fragebogenkonstruktion

Die Erstellung des Fragebogens erfolgte in mehreren Schritten und zielte zunachst darauf ab,
sowohl das Computerspielverhalten der Probanden als auch das Schlaf- und Essverhalten tber
den Tag hinweg zu erheben. Die Herangehensweise kann in der Fragebogenversion 1.1 (siehe

Anhang) nachvollzogen werden.

6.1 Vorversion 1.1

Zunachst wurde auf dem Deckblatt (ber eine anonymisierte Erfassung, Art und Inhalt des
Bogens sowie Uber die Wichtigkeit der Vollstandigkeit der Angaben zur Auswertung
aufgeklart. Ferner wurde auf die Tatsache hingewiesen, dass es keine richtigen und falschen

Antworten gibt.

Im ersten Befragungsabschnitt sollten nun in der Version 1.1 individuelle Daten erfasst
werden, also zu Alter, Geschlecht, GroRe, Gewicht, Beruf sowie zur technischen Ausstattung
des jeweiligen Haushaltes. In einem zweiten Schritt wurde versucht (iber Distanzmalle auf
einem Zeitstrahl die Mahlzeiten als auch die Schlafenszeiten zu erheben, wie aus Tabelle 6.1

hervorgeht:

Tabelle 6.1 Zeitstahl zur Erfassung von Mahlzeiten und Schlafenszeiten

Wie sind lhre Mahlzeiten an einem typischen Tag strukturiert:
Bitte markieren Sie einfach den Zeitstrahl zu den Mahlzeiten und benennen Sie diese mit einem
Kirzel (z.B. F> Frihstiick, M—> Mittag, A> Abendessen, Sn=> Snack, Sp=> Spatmahlzeit)

3 6 9 12 15 18 21 24
(Zahlen stehen fir Uhrzeiten)

Wie sind lhre Schlafenszeiten an einem typischen Tag strukturiert:
Bitte markieren Sie die Abstédnde ab wann Sie ins Bett gehen und wann Sie aufstehen (iB=> ins
Bett, As=> Aufstehen, MsB-> Beginn Mittagsschlaf, MsE = Ende Mittagsschlaf)

3 6 9 12 15 18 21 24
(zahlen stehen fir Uhrzeiten)
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Der zweite Teil der Erhebung fokussierte die individuelle Mediennutzung (iber einen normalen
Tag hinweg. Neben der Abfrage der Medienarten (Radio, TV, Internet & Apps) wurde im Fokus
die Praferenz im Bereich der Computer- und Onlinespiele erfasst. Im Anschluss folgte die
vorlaufige Version des Computerspielabhéngigkeitsskala - Il (CSAS-11) nach Mo6Rle, Kleimann
und Rehbein (2007) zur Messung der Ausprdgung der Computerspielnutzung auch im Hinblick
auf eine mogliche Pathologie des Verhaltens. Die CSAS-Il war zuvor vermehrt im klinischen
Setting eingesetzt worden und diente auch als Grundlage der Erhebung des Kriminalistischen
Forschungsinstitutes Niedersachsen e. V. (KFN). Hier kann mithilfe von Cut-off Werten ein

pathologischer Medienkonsum bestimmt werden.

Der dritte und finale Teil des Fragebogens in der Version 1.1 hatte das Ziel, wichtige Parameter
sowohl fiir den Bereich Schlaf als auch fiir das Essverhalten zu erfassen. Wahrend beim ersten
zwischen der Dauer und der subjektiven Qualitdt des Schlafes unterschieden wurde, erfolgte
die Messung von storenden Einflissen auf den Einschlafprozess mithilfe der deutschen
Ubersetzung der Pre-Sleep-Arousal-Scale (PSAS) (vgl. Nicassio, Mendlowitz, Fussell & Petras,
1985; deutsche Ubersetzung Gieselmann, de Jong-Meyer & Pietrowsky, 2012). Zum Schluss
wurden noch vom Einzelnen (=vom befragten Probanden selbst) bemerkte Verdanderungen

des eigenen Ernahrungsverhaltens infolge einer Zunahme des Computerspielens abgefragt.

6.2 Pre-Test mit Fragebogen Version 1.1

Die Version 1.1 des Fragebogens wurde zu einer Pre-Testung im Rahmen mehrerer
Staatsarbeiten an der Universitdt Siegen unter der Anleitung von Frau Dipl.-Psych. Prof. Dr.
A. Schorr eingesetzt. Hierbei zeigten sich einige Schwierigkeiten bei der Beantwortung und
Auswertung der in Tabelle 6.1 dargestellten Zeitstrahlangaben. Die gemachten Angaben
erwiesen sich als derart komplex, so dass eine statistische Auswertung lediglich Uber
DistanzmalRe erfolgen konnte. Die erhobenen Kennwerte der Angaben konnten somit kaum
in einen korrelativen bzw. kausalen Zusammenhang gebracht werden. Aus diesem Grund
wurde in der Uberarbeitung des Fragebogens auf diese Art der Informationsgewinnung

verzichtet.
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6.3 Weiterentwicklung des Instrumentes auf Version 3.0

In der Weiterentwicklung des Fragebogens auf die Version 3.0 (siehe Anhang) wurden
mehrere starke Anpassungen und Uberarbeitungen vorgenommen. Als wichtigste Neuerung
wurde das Konzept des Selbstbilds im Zusammenhang mit neuen Medien eingefiihrt. Die
Entwicklung der Items erfolgte nach Sichtung der Literatur (vgl. u.a. Knop, Hefner, Schmitt &
Vorderer, 2015; Mikos, 2009; Rehbein, Kleimann & Mo6Rle, 2009; Schmidt, Paus-Hasebrink &
Hasebrink, 2011; Dreier, Wolfling, Duven et al., 2013) und im Austausch mit dem Fachforum

Mediensucht (www.fachforum-mediensucht.de). Hier sollten mehrere unterschiedliche

Aspekte, wie z.B. die ldentifikation mit Avataren oder auch die Wertschatzung fir Online-

Aktivitaten, Bericksichtigung finden.

Dariber hinaus wurde die individuelle Einschatzung der sozialen Situation im realen Leben,
also ,offline”, erhoben. Hier wurde vor allem Wert gelegt auf die erlebte Unterstiitzung in
mehreren Bereichen des sozialen Netzes. Auf eine erneute Erhebung der Ausstattung der
jeweiligen Haushalte wurde in dieser Version hingegen verzichtet, da die jahrlichen
Erhebungen des Medienpddagogischen Forschungsverbundes Siidwest (MPFS)

(www.mpfs.de) im Rahmen der KIM und JIM Studien hier analoge Daten einer viel gréReren

Stichprobe erfassen.

Chronologisch ergab sich somit ein Fragebogen, der zundchst analog zur Version 1.1 Giber Art
und Umfang der Untersuchung usw. aufklarte und zundchst erneut die individuellen Daten
erfasste. Direkt danach wurde in Teil | die soziale Situation des Einzelnen auf einer sechsfachen

Likert-Skala erfasst (vgl. Tabelle 6.2).

Neben den familiaren und partnerschaftlichen Parametern wurden auch die subjektiven
Parameter der erlebten sozialen und beruflichen Unterstiitzung sowie der wahrgenommenen
Anerkennung in Schule und Beruf erfasst. Ziel war es, ein umfassendes Bild der personlich
wahrgenommenen sozialen Integration zu erhalten. Hierzu zdhlten auch die erlebten
Hilfestellungen durch Beh6érden und Jobcentern, gerade bei arbeitssuchenden Probanden. Ziel
war es, in spateren Vergleichen einen Zusammenhang zwischen sozialer Isolation und einer

Mediennutzungsorientierung zu tberpriifen.
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Tabelle 6.2 Fragebogen Teil I: Einschdtzung der sozialen Situation

Ich schatze meine soziale Situation im realen Leben (offline) wie folgt ein:
sehr gut | befriedigend | ausreichend | schlecht | sehr schlecht
gut
Bezug zur Familie O O O O O O
Verhaltnis zu Eltern ] O ] ] ] O
Anzahl der Freunde O O O O O O
Qualitat der ] O ] ] ] O
Freundschaften
Erlebte soziale ] O ] m] m] m]
Unterstitzung
Partnerschaft/ O O O O O O
Beziehung
Anerkennung in: | O | | O O
Schule/ Uni/ Arbeit/
Behorde/ Jobcenter
Unterstlitzung durch: ] O ] ] ] O
Mitschiler/
Mitstudenten/
Kollegen/ Behérden/
Jobcentern

Teil ll des Erhebungsinstrumentes bezog sich auf den Zusammenhang zwischen Selbstbild und

neuen Medien, wie aus Tabelle 6.3 hervorgeht.

Tabelle 6.3 Fragebogen Teil Il: Selbstbild und ,,neue Medien”

Teil lI: Selbstbild im Zusammenhang mit ,,neuen Medien”
1= Stimmt nicht | 2= Stimmt kaum | 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau
Nr. | Frage

01. | Ich identifiziere mich mit meinen Spielen/ Avataren/ Alias/ etc.
02. | Computerspiele sind fiir mich ein wichtiger Zeitvertreib.

03. | Ich habe wenig Angst, etwas im Leben zu verpassen.

04. | Ich bekomme fiir mein Spielen online Anerkennung dafir.

05. | Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) sind mir nicht so wichtig.
06. | Seit ich Online-Netzwerke (Spiele/ Facebook/ etc.) nutze, hat sich
mein Leben verandert.

07. | Wenn ich nicht regelmaRig in meiner Online Community (Account, |1 | 2 3 4
Gilde, Trupp, etc.) bin, verpasse ich den Anschluss.
08. | Wenn ich ldngere Zeit nicht auf mein Handy schauen kann, werde 1 |2 3 4
ich unruhig.
09. | Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) fiillen mein Leben mitSinn. |1 | 2 3 4
10. | Meine Meinung zahlt in meinen Online-Netzwerken (Spiele/ 1 |2 3 4
Facebook/ etc.) etwas.

S PR (I [ N [Py PN
NININININN
W wwwww
S AN PLPS
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11. | Meine sozialen Netzwerke online machen einen GroRteil meiner 1 |2 3 4
Freizeit aus.

12. | Andere orientieren sich online an mir und/oder fragen mich um 1 (2 3 4
Rat.

13. | Ich habe die meisten Freunde online. 1 |2 3 4

14. | Ich kénnte mal eine Woche offline sein. 1 |2 3 4

Kursiv = invertierte Items

Die Erfassung des Selbstbildes erfolgte anhand von 14 Items in vierfacher Likert-Skalierung.
Neben einer Erhebung der individuellen Verhaltensweisen sollte der Fokus auf protektiven
Effekten und moglichen Risiken durch eine Online-Tatigkeit gesetzt werden. An dieser Stelle
ist vor allem die soziale Anerkennung bzw. individuell erlebte Wertschatzung zu nennen.
Dariber hinaus sollte das Phanomen der Eingebundenheit und inneren Verpflichtung erhoben
werden, welches aus vorherigen Untersuchungen (vgl. Spitzer, 2014; te Wildt, 2015) und
klinischen Fallberichten berichtet wurde. Hierbei handelt es sich um soziale Verpflichtungen
etwa bei einem Team-Play (z.B. bei Counterstrike Go® aka CS-Go), einem sog. Gilden-Raid
(World of Warcraft® aka WoW) oder einem Team-Match (z.B. League of Legends® aka Lol),
rechtzeitig online zu sein und fiir die Dauer von z.T. mehreren Stunden online zu bleiben. Die
Ubrigen Items zielen auf die individuelle Bewertung der Wichtigkeit der Mediennutzung i. S.
eines Stellenwertes, die aufgrund der sozialen Struktur (Freunde online, Freizeitgestaltung)
oder auch dem Gefihl, die Community weiter zu unterstiitzen, einen hohen Stellenwert
erlangt und nicht aufgegeben wird. Zur Vermeidung einer Antworttendenz wurden invertierte
Items (03, 08 und 14) eingefligt, welche in der spateren Auswertung umgepolt wurden. Hier
wurde unter anderem die Angst, etwas online zu verpassen, als auch ein Item, welches in einer
etwas selbstkritisch formulierten Frage abpriift, ob der- oder diejenige einmal eine Woche

ohne Internet sein kbnnte.

Teil lll des Fragebogens erfasste die individuelle Mediennutzung zunachst tiber den zeitlichen
Umfang des jeweiligen Gebrauches (am Tag bzw. in der Woche). Wie aus Tabelle 6.4
hervorgeht, konnte in einem sechsstufigen Antwortformat die jeweilige Dauer angegeben

werden:
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Tabelle 6.4 Fragebogen Teil lll: Individuelle Mediennutzung

Mit folgenden Medien verbringe ich einen normalen Tag/ eine normale Woche:

Art: sehr haufig | haufig (2- | regelmaBig | ab und zu selten gar nicht
(> 4h/d) 3h/d) (1-2h/d) (4h/Wo) (1h/Wo) | (Oh/Wo)

Smartphone-Spiele O | | | O ]

PC Spiele offline

Online (MMORPG)

Online (MOBA)

Online (Ego-Shooter)

Online (andere)

Oo|o|ofgo| d

Oo|o|ofgo| oo
Oo|o|jofgo| oo
Oo|o|jofgo| oo
Oo|o|ofgo| oo
Oo|jo|ofgo| oo

Spiele an Konsole (Xbox/
Playstation)

Facebook/Apps/ Soz. O ] O O O O
Netzwerke/ Twitter

In den insgesamt acht Items sollten sowohl der etwas neuere Bereich der Smartphone Spiele,
der offline PC-Spiele also auch die drei Hauptformen von Onlinespielen erhoben werden. Die
drei am haufigsten gespielten Formate sind Ego-Shooter wie CS-Go®, MMORPGSs (Mass-Multi-
Online-Role-Playing-Games) wie WoW® und die relativ neuen Multi-Online-Battle-Arenas
(MOBA) wie etwa LoL®. Darliber hinaus gibt es noch die groRe Gruppe der Simulationen, die
neben Actiongames wie etwa Diabolo I11® sich mittlerweile mit vielen der Smartphone-Spielen
Uberschneidet. Ein weiteres grofles Feld sind die Konsolenspiele der grolRen Anbieter
Nintendo® (Wii®), Sony® (Playstation 4 — PS4®) oder Microsoft® (X-Box One S®), die mit
diversen Spielen ebenfalls das Angebot stark erweitern. Als letzter wichtiger Posten sind die
Social-Apps der Smartphones wie WhatsApp®, Facebook® wie auch andere Netzwerke (etwa

Instagram®, Linkedin®, Xing®) oder Twitter® zu nennen.

Neben der inhaltlichen Ausrichtung der Iltems wurde hier analog zu der CSAS Veroffentlichung
eine zeitliche Nutzung der jeweiligen Angebote liber eine regulare Woche erhoben, um den
Stellenwert der Praferenz der verschiedenen Mediennutzungsarten zu erfassen. Orientiert hat
sich der Autor an tageszeitlichen Strukturen, die sich noch mit einer beruflichen Tatigkeit oder
der Schule vereinbaren lieen. Daher wurde eine tagliche Nutzung von 4 Stunden pro Tag als
sehr haufig gewahlt, was einer Wochennutzung von mehr als 28 Stunden entspricht. Auch
waren mehrfache Nennungen moglich, so dass theoretisch die maximale Zeit in der Woche

genutzt werden kdnnte.
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Nach der Erhebung der Dauer der Mediennutzung kam die beim Hogrefe Verlag
veroffentlichte Computerspielabhédngigkeitsskala — CSAS (Rehbein, Kleimann und MoRle,
2015) als Selbstbeurteilungsverfahren zum Einsatz. Hier wurde der Hauptfragenteil bestehend
aus 18 Items aus der Jugendversion des CSAS (CSAS-J) in vierfacher Likert-Skalierung mit dem

Ziel ibernommen, erhobene Werte mit der Normstichprobe vergleichen zu kénnen.

Im letzten Teil IV des Fragebogens wurde das individuelle Schlaf- und Essverhalten analog zur
Version 1.1 erhoben. Es kam erneut die Pre-Sleep-Arousal-Scale (PSAS, deutsche Ubersetzung
von Gieselmann, de Jong-Meyer & Pietrowsky, 2012) zum Einsatz und im Anschluss mogliche
Anderungen in den o.g. Bereichen aufgrund des verdnderten Medienkonsums. Exemplarisch

sind in Tabelle 6.5 die Anderungen im Schlafverhalten aufgefiihrt:

Tabelle 6.5 Fragebogen Teil IV: Individuelles Schlaf- und Essverhalten

4.3 Seit wann beobachte ich Anderungen im Schlafverhalten?

(Oseit____ Wochen  (Oseit___ Monaten (Oseit___ Jahren (O gar nicht
4.3.1 Ich leide vorwiegend unter Einschlafproblemen: () seit___ Wochen (O gar nicht
4.3.2 Ich leide vorwiegend unter Durchschlafproblemen: () seit__ Wochen () gar nicht

4.4 Seit wann beobachte ich Anderungen im Essverhalten?
(Oseit___Wochen (Oseit___ Monaten ()seit___ Jahren (O gar nicht

Neben einem flinffachen Antwortformat konnte bei den Fragen zum Erndhrungsverhalten
auch eine schriftliche Prazisierung zur vorherigen Einschatzung erganzt werden. Dies sollte
Missverstandnisse bei der Interpretation der erhobenen Daten vorbeugen. In den Fragen
wurden das generelle Essverhalten, Anderungen in Art und Umfang der Mahlzeiten und auch

der Ort, die Gesellschaft und die zeitliche Terminierung der Einnahme erfasst.

Als Abschluss des Fragebogens wurden konkrete Anderungen im Essverhalten erfragt. Tabelle
6.6. zeigt das erste von vier Items. Nach der in Version 1.1 des Fragebogens genutzten
grafischen Losung wurde hier der Bereich Essenmenge, Ort der Einnahme, Zeit der Einnahme

sowie eine generelle Anderung aufgrund des Mediennutzungsverhaltens erhoben. Neben der
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finffachen Likert-Skalierung konnte auch der individuelle Grund fiir eine Anderung formuliert
werden. Als Zeitraum fiir eine Anderung wurde ein Intervall von vier Wochen gewihlt, um

Uberdauernde eher zur Routine gewordene Abldufe zu erfassen.

Tabelle 6.6. Fragebogen Teil V: Anderungen im Schlaf- und Essverhalten durch Medien

4.5 Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 4 Wochen:

4.5.1 Mein Essverhalten hat sich aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens verdndert

(Erndhrungsverhalten insgesamt, z.B. mehr Fertiggerichte oder ich bestelle mehr als friiher):
Oja, deutlich Oja, etwas (teilweise () nein, kaum (O nein, gar nicht

Und zwar darin, dass
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7 Einsatz des Fragebogens auf der gamescom®

7.1 Untersuchungsbericht

Fiir die Datenerhebung wurde entgegen den Ublichen Vorgehensweisen ein ungewdhnlicher
Ansatz gewahlt. Normalerweise werden Befragungen von Schiilern, Studenten oder auch in
der Bevolkerung an den jeweiligen Schulen, Universitdaten oder auf der StraBe durchgefiihrt.
Ferner kommen Online-Befragungen gerade in diesem Bereich der Medienforschung zum

Einsatz.

Im vorliegenden Forschungsunterfangen wurde hingegen versucht, die Gruppe der Gamer
direkt zu befragen. Hierzu wurde die gamescom® 2016 als am besten geeignet fir die
Erfassung einer Querstichprobe von medienaffinen Jugendlichen und jungen Erwachsenen
ermittelt. Seit 2009 findet die Video- und Computerspielmesse jahrlich in Koln statt (zuvor war
Leipzig der Veranstaltungsort). Die gamescom® gilt als die weltweit groflite Messe fiir
Unterhaltungselektronik, speziell flir elektronische Spiele- und interaktive Anwendungen aller
Art. Darlber hinaus ist sie auch ein Treffpunkt fiir sog. YouTube® Stars oder Fans der
Verkleidung (sog. Cosplay), bei der Kostiime von Heldlnnen aus Computerspielen adaptiert
und vorgefiihrt werden. Mit den mehreren hunderttausend Besuchern jedes Jahr ist es
inzwischen zu einem internationalen Treffen der jungen Generation aber auch des

generationsiibergreifenden Austausches geworden.

Laut Veranstalter (www.gamescom.de) nahmen an der diesjahrigen Messe zwischen dem 17.

und dem 21. August rund 345 000 Besucher aus 97 Landern teil. Wie jedes Jahr fand die
Veranstaltung auf dem Messegeldande KoIn statt. Diesjahriges Motto lautete ,Heroes in New
Dimensions” und bezog sich auf die Erweiterung des virtuellen Raumes durch die sog.

Augmented Reality und der Verbesserung der 3D-Brillen fiir ein intensiveres Gaming-Erlebnis.

Als Stichprobenumfang wurde eine Zahl von 300 Personen im Alter von 14 bis 30 Jahren
angestrebt. So wurden 300 Fragebdégen in den Tagen vom 18.08. bis zum 20.08.16 von zwei
Untersuchern an Freiwillige ausgegeben. Am 18.08. und 19.08. fand die Befragung
ausschlieBlich auRerhalb des Messegelandes und am 20.08.16 ausschlieflich innerhalb der

gamescom® Hallen statt (Eine Genehmigung fir die Befragung wurde seitens des
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Pressezentrums der gamescom® mindlich an den Untersucher nach Prifung des
Fragebogeninstrumentes erteilt). Als Erhebungsinstrument wurde ausschlieflich die
erweiterte Version 3.0 des Fragebogens (siehe Anhang) genutzt. Befragt wurden Besucher und
Interessierte, die auf den Einlass warteten oder bereits die Messe verlassen bzw. eine Pause
zwischen den einzelnen Hallen eingelegt hatten. Die Teilnehmer der Studie wurden vorab tber
Art sowie Zielsetzung der Befragung in Kenntnis gesetzt und dann im Anschluss um eine
freiwillige Teilnahme gebeten. Ein Abbruch der Befragung war jederzeit moglich. Vor Abgabe
wurde vom jeweiligen Untersucher auf mogliche Fragen eingegangen sowie ggf. auf die
Vollstandigkeit des jeweiligen Untersuchungsbogens hingewiesen bzw. doppelt angekreuzte
Items mit dem Teilnehmer geklart. So konnte bei einem GroRteil der ausgefiillten Fragebogen
eine Vollstandigkeit sichergestellt werden. Nach Ausfillen der Fragebdgen wurden diese vor
den Augen der Teilnehmer in einen neutralen Umschlag gesteckt, um einen direkten

Riickschluss auszuschlieBen. Eine Anonymitat war so stets gegeben.

Bzgl. der von Teilnehmern gestellten Fragen kann berichtet werden, dass sich eine Vielzahl der
Freiwilligen nach der anonymisierten Auswertung sowie bzgl. der Verwendung der Daten
erkundigte. Vereinzelt wurden inhaltlich vertiefende Fragen u. a. Uber die Zielsetzung sowie
Uber Art und Umfang der Untersuchung gestellt. Die durchschnittliche Bearbeitungsdauer
betrug ca. 15 Minuten, wobei haufig kleinere Gruppen von Besuchern parallel den
Untersuchungsbogen ausfiillten, so dass Fragen gleichzeitig fir mehrere Teilnehmer geklart
werden konnten. Den Teilnehmern war nach Auffassung des Autors die nicht-kommerzielle
Ausrichtung der universitdaren Untersuchung sehr wichtig sowie der Ansatz, nicht nur auf die
negativen Effekte eines Medienkonsums zu fokussieren. Ferner wurde bei vielen eine Skepsis
bzgl. rein polarisierter Fragestellungen hinsichtlich Mediensucht und pathologischem
Medienkonsum deutlich. Die Teilnehmer wollten gerade die gamescom® auch als Treffpunkt
einer medienaffinen Generation mit eigenen Werten und Ideen verstanden wissen.
Exemplarisch hierzu war die Befragung einer Gruppe Online-Rollenspieler aus einer
,MMORPG-Gilde”, welche sich erstmals im realen Leben getroffen hatten. Aufgrund der
linderiibergreifenden Zusammensetzung (Osterreich, Schweiz, Nord- und Siiddeutschland)
war zuvor lediglich ein Kontakt im MMORPG moglich gewesen. Hier zeigten sich laut den
Mitgliedern der Gruppe die positiven Aspekte einer gesteigerten Vernetzung der Welt im

World Wide Web. Als weiteres Beispiel soll hier die Riickmeldung diverserer Teilnehmer

-66 -



angefiihrt werden, die hauptsachlich auf die gamescom® gekommen waren, um YouTube®
Stars live zu erleben. So war die Frustrationstoleranz der Wartenden durchaus beeindruckend,
die sich in praller Sonne tber 4 Stunden in einer Schlange anstellten, um einmal ihre Popkultur
Ikone real zu erleben. Interessant sei an dieser Stelle erganzt (der Autor), dass laut
Teilnehmern die Auflage der Veranstalter fiir eine Einladung zur gamescom® eine Mindestzahl
von 300.000 YouTube®-Abonnenten notig sei. Dies sei laut Rlickmeldung der Teilnehmer eine
sehr groRRe Hiirde und fiihre zu einer Kommerzialisierung dieses als Underground-Phdanomen

verstandenen Lifestyles.
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7.2. Stichprobenbeschreibung

Von den 300 ausgegebenen Fragebdgen konnten insgesamt N=294 in die Auswertung
eingeschlossen werden. Wahrend eine Probandin Gber 30 Jahre alt war, kam es bei den
Ubrigen finf zu Bearbeitungsabbriichen, die u.a. auf das Erreichen eines Zuges oder eines
Busses zurlickzuflihren waren. Da bei diesen Inventaren z.T. ein gesamter Bereich nicht

ausgefillt worden war, konnte hier kein Einschluss erfolgen.

Die N=294 groRe Stichprobe bestand wie aus Tabelle 7.2.1 ersichtlich ist, aus 2/3 mannlicher

und einem Drittel weiblicher Probanden.

Tabelle 7.2.1: Geschlechterverteilung der Stichprobe

Geschlecht Absolute Haufigkeit Haufigkeit in %
Weiblich 107 36,4%
Mannlich 187 63,4%

Kumulierte Prozente: 100

Tabelle 7.2.2: Altersverteilung der Stichprobe

Alter in Jahren Absolute Haufigkeit Haufigkeit in %

14 8 2,7 %

15 14 4,8 %

16 36 12,2 %
17 42 14,3 %
18 44 15,0 %
19 23 7,8%

20 30 10,2 %
21 27 9,2%
22 9 3,1%
23 16 5,4%
24 10 3,4%

25 10 3,4%
26 6 2,0%
27 3 1,0%
28 5 1,7%
29 7 2,4%
30 4 1,4%

Kumulierte Prozente: 100
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Die Altersverteilung ist Tabelle 7.2.2 zu entnehmen. Ein Grolteil der befragten Teilnehmer
war zwischen 16 und 18 Jahren alt (ca. 41 %). Lediglich 25 der 26-30 Jéhrigen konnte mit der
Untersuchung erfasst werden, was einem Prozentsatz von unter 10% (genau 8,5%) entspricht.

Ein Finftel ergaben die 20- und 21-jahrigen Teilnehmer.

Die Zusammensetzung der Stichprobe im Hinblick auf die jeweilige Tatigkeit ist in Tabelle 7.2.3
dargestellt. Hieraus ist zu entnehmen, dass ca. ein Drittel der Teilnehmer z.Z. der Befragung
in Vollzeit berufstatig war. Die Halfte der Teilnehmer berichtete, Schiiler zu sein, wobei es hier
zu Mehrfachnennungen kam. So gaben einige an, Berufsschiiler und Auszubildende zu sein,
wobei auch hier in Vollzeit gearbeitet wird. Ferner gab es mehrere Studenten, die in Teilzeit
beschaftigt oder arbeitssuchend waren. Insgesamt gab es 54 Mehrfachnennungen, was den

Wert von 116,3% Haufigkeit erklart.

Tabelle 7.2.3: Tatigkeiten der Stichprobe

Tatigkeit Absolute Haufigkeit Haufigkeit in %
Schiiler 142 48,3 %
Studenten 55 18,7 %
in Vollzeit berufstatig 99 33,7%
in Teilzeit beschaftigt 30 10,2 %

arbeitssuchend 16 5,4 %
Kumulierte Haufigkeit: 348 Kumulierte Prozente:

116,3%

7.2.1. Aligemeine Uberlegungen zur Auswertung des Datensatzes

Neben einer inhaltlichen Uberpriifung der unter 5.3ff (ab S. 48) gestellten Hypothesen soll
auch die statistische Einsetzbarkeit des Fragebogens fiir zukilinftige Forschung auf interne
Konsistenz anhand des Cronbachs a der einzelnen Skalen sowie bzgl. der Validitat erfolgen.
Ferner sollte der Schwierigkeitsindex Uberprift und eine ggf. notwendige Reduktion der
Skalen erfolgen. Wahrend die Skalen der Pre-Sleep Arousal Scale (PSAS) sowie der
Computerspielabhdngigkeitsskala (CSAS) bereits wissenschaftlich iberprift und publiziert

worden sind, wurden die Skalen zur sozialen Situation und zum Selbstbild neu erstellt (siehe
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Kapitel Fragebogenkonstruktion). Das Individuelle Mediennutzungsverhalten wurde wie auch
von anderen Autoren zuvor (z.B. Mésle, Kleimann & Rehbein, 2007) anhand einer Ubersicht
erstellt, um eine Einschatzung von Art und Umfang der Mediennutzung der ausfillenden

Person zu erhalten.

-70 -



8. Auswertung

8.1. Allgemeine Auswertung

Nach Eingabe der Daten durch den Autor wurden Plausibilitdtsanalysen gerechnet, um
Missing-Werte zu identifizieren sowie die Eingaben zu Uberprifen. Zunachst wurden die
gefundenen Eingabefehler mithilfe der Fragebogen korrigiert. Im Anschluss wurde ein
Datensatz mit N=270 Probanden ohne Missings erstellt (>Rohdatensatz...N=270). Danach
wurde ein erweiterter Rohdatensatz mit N=294 Probanden erstellt, in dem insgesamt 29
Missingwerte identifiziert wurden. Die Rohdaten wurden zur besseren Uberpriifung nach

Erstellung nicht mehr modifiziert, sondern ein N=294 groRer Auswertungsdatensatz gewahilt.

Von den N=294 in die Auswertung aufgenommenen Fragebdgen (= Auswertungsdatensatz
N=294) waren 270 vollstandig und ohne Missingwerte ausgefillt. Bei den verbleibenden 24
Fragebdgen waren jeweils einzelne Items ausgelassen worden. Diese wurden in einem ersten
Bearbeitungsschritt nach dem MEANS-UP Verfahren durch das jeweilige arithmetische Mittel
der Ubrigen Items ersetzt und, um eine inhaltliche Auswertung zu ermdéglichen, gerundet
(MW= 2,1 - gerundeter Wert 2 bzw. MW 2,5 - gerundeter Wert 3). Tabelle 8.1.1 zeigt eine
Ubersicht (iber die fehlenden Werte, die Hiufigkeiten der Missings und die eingesetzten

Mittelwerte.

Tabelle 8.1.1: Ubersicht der Items mit fehlenden Werten

Skala Item Inhalt MW Anzahl
Soziale Situation sozSit3 Anzahl der Freunde 2,1 3
Soziale Situation sozSit5 Erlebte soziale Unterstitzung 2,1 2
Soziale Situation sozSit6 Partnerschaft/ Beziehung 2,5 4
Soziale Situation sozSit7 Anerkennung in: Schule/ Uni/ 2,5 1
Arbeit/ Behorde/ Jobcenter
Selbstbild Neue SBnM3 Ich habe wenig Angst, etwas im 2,6 2
Medien Leben zu verpassen.
Selbstbild Neue SBnM4 Ich bekomme fiir mein Spielen 2,3 2
Medien online Anerkennung dafiir.
Selbstbild Neue SBnM5 Elektronische Medien (PC, 2,0 1
Medien Handy, etc.) sind mir nicht so
wichtig.
Selbstbild Neue SBnM6 Seit ich Online-Netzwerke 2,5 3
Medien (Spiele/ Facebook/ etc.) nutze,
hat sich mein Leben verandert.
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Individuelle IMN2 PC Spiele offline 4,3 1
Mediennutzung
Individuelle IMN4 Online (MOBA) 4,5 1
Mediennutzung
Individuelle IMNG6 Online (andere) 3,9 1
Mediennutzung
Individuelle IMN8 Facebook/Apps/ Soz. 3,5 1
Mediennutzung Netzwerke/ Twitter
Computerspiel- CSAS03 Ich habe das Gefiihl, meine 1,6 1
Abhangigkeitsskala Spielzeit nicht kontrollieren zu

kénnen.
Computerspiel- CSAS04 Ich muss immer langer spielen, 1,4 2
Abhiangigkeitsskala um zufrieden zu sein.
Computerspiel- CSAS05 Wenn ich nicht spielen kann, bin 1,4 2
Abhangigkeitsskala ich gereizt und unzufrieden.
Computerspiel- CSASO08 Meine Gedanken kreisen 1,6 1
Abhangigkeitsskala standig um Computerspiele,

auch wenn ich gar nicht spiele.

SUMME: 28

Legende: MW= arithmetische Mittel des jeweiliges Items in der Stichprobe mit N=294 Probanden.

So wurden insgesamt 28 Missing-Werte durch die arithmetischen Mittelwerte ersetzt und in
neuen Zielvariablen gespeichert (z.B. CSAS03 - CSAS03_1 oder IMN2 - IMN2_1), die in der
Folge zur weiteren Berechnung der Ergebnisse in der Auswertung als auch in den
Skalensummenwerten auf- bzw. abgerundet Verwendung fanden. Ein Wert konnte, wie aus
Tabelle 8.1.2 hervorgeht, aufgrund der kategorialen Datenausprdagung nicht durch das
arithmetische Mittel erganzt werden (Item zur Schlafqualitdit - im Datensatz mit ,9“ =

»Missing”“ angegeben).

Tabelle 8.1.2: Item Schlafqualitat

Schlafqualitit: () sehr mide () nicht ausgeruht/ mude (O ausgeruht/ fit

Alle schriftlichen Ergdanzungen/ Prazisierungen wurden Wort fur Wort Glbernommen, wobei

auf den Einleitungssatz ,,Und zwar darin, dass...” jeweils im Datensatz verzichtet wurde.

In einem nachsten Schritt wurde die Items des Individuellen Mediennutzungsverhaltens (INM)

umgepolt, so dass hohe Werte auch eine starke Auspragung anzeigten (Alte 2 neue Werte:

1-26,... 621). Vor der eigentlichen Auswertung wurden die drei Items (03, 05, 14) der Skala
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Selbstbild im Zusammenhang mit ,neuen Medien” aufgrund des invertierten

Antwortformates umgepolt (Vgl. Tab. 8.1.3) (Alte 2 neue Werte: 124,... 4->1).

Tabelle 8.1.3: Items der Skala Selbstbild im Zusammenhang mit ,neuen Medien“

1= Stimmt nicht | 2= Stimmt kaum | 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau

Nr. | Frage

03. | Ich habe wenig Angst, etwas im Leben zu verpassen. 1 |2 3 4

05. | Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) sind mir nicht so 1 |2 3 4
wichtig.

14. | Ich kdnnte mal eine Woche offline sein. 1 |2 3 4

8.2. Die Messskalen und erste Entscheidungen zur Messgiite

Im folgenden Teil soll auf die Gltekriterien der Objektivitat, Reliabilitdt und Validitat der
einzelnen Messskalen eingegangen werden. Ferner sollen die jeweilige Messglite eingeschatzt

und der Ausgangspunkt fir die weiteren Berechnungen gelegt werden.

8.2.1 Gutekriterium Objektivitat

Das Gutekriterium der Objektivitidt setzt voraus, dass das Testergebnis nicht vom
Testdurchfiihrenden abhdngt. Es lassen sich drei unterschiedliche Konzepte unterscheiden:
Als erstes soll auf die Durchfiihrungs- und im Anschluss auf die Auswertungsobjektivitdt
eingegangen werden. Da einige Testteile von anderen Autoren ibernommen wurden und fir
die neu erstellten Teile noch keine Normen oder Auswertungsvorlagen bestehen, wird soweit
moglich im letzten Abschnitt auf die Interpretationsobjektivitdt (vgl. Tent & Stelzl, 1993)

eingegangen.
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Die Durchfiihrungsobjektivitét definiert sich nach Tent und Stelzl (1993) als Unabhangigkeit
des Ergebnisses vom Untersucher. Hierzu wurde im vorliegenden Fall eine Instruktion zur
selbststdandigen Bearbeitung des Fragebogens genutzt, so dass die Interaktion zwischen
Untersucher und Probanden gering gehalten werden konnte. Lediglich bei Verstandnisfragen
klarte der Untersucher auf, so dass eine Fortflihrung der selbststandigen Bearbeitung erfolgen
konnte. Eine intensive Interaktion war aufgrund der klaren Itemformulierung nicht notwendig.
Insgesamt kann aufgrund dieser Parameter die Durchfiihrungsobjektivitat als gegeben

angesehen werden.

Die Auswertungsobjektivitiit konnte gerade bei den beiden Gibernommenen Testteilen CSAS
und PSAS als gegeben angesehen werden, da hier liber Summenwerte und z.T. vorhandenen
Normen eine Standardisierung vorlag. In den anderen Bereichen des Fragebogens wurde
ebenfalls (iber Summen gearbeitet und die Auswertung somit Untersucher- bzw. Auswerter

unabhangig. Auch hier kann von einer Auswertungsobjektivitat ausgegangen werden.

Die Interpretationsobjektivitit kann aufgrund vorgegebener Normen und Standards fir die
Teilbereiche CSAS und PSAS als gegeben angesehen werden. Fiir die neuen Bereiche bestand
bei Untersuchung zwar noch kein standardisiertes Schema, aber tGber Summenfunktionen
wurden die Skalen interpretiert, so dass sie unabhéangig von den auswertenden Personen zu
den gleichen Ergebnissen fiihren. Somit sollte auch die Interpretationsobjektivitat als

befriedigend angesehen werden.

8.2.2 Giitekriterium Reliabilitat

Nach Tent und Stelzl (1993) stellt die Reliabilitit, als zentrales Gutekriterium, die
Messgenauigkeit des Verfahrens i. S. der Reproduzierbarkeit des Testergebnisses bei
konstanten Bedingungen dar. Fiir eine Uberpriifung der Reliabilitdt wurde hier die innere
Konsistenz anhand des Cronbachs a bestimmt. Anhand der Iteminterkorrelationen wird die
Homogenitat des Testes bzw. der Skala Gberprift. Bei einem Cronbachs a von 0.7 (vgl. z.B.
Howitt & Cramer, 2005) kann von einer ausreichenden bis moderaten Messgenauigkeit
ausgegangen werden. Zum Zwecke der Anhebung der Interkorrelation innerhalb einer Skala
kann es sinnvoll sein, ltems zu extrahieren, die lediglich gering mit der Skala korrelieren. Fiir
den Einsatz einer Skala sollte zudem ein Minimum von 7 Iltems vorgesehen werden, um

zufriedenstellende Werte zu erreichen.
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Zur Uberpriifung der internen Konsistenz wurden fiir die einzelne Skalen Soziale Situation,
Selbstbild in den Neuen Medien und Individuelle Mediennutzung jeweils das Cronbachs a
sowie die Interkorrelationen mit der Skala berechnet. Im Anschluss soll eine Skalenanalyse

durchgefiihrt werden, um die interne Konsistenz mittels Item-Extraktion zu verbessern.

Des Weiteren wurden die Items des Datensatzes von der Kodierung 1-4 umgerechnet auf 0-3
Ratings, so dass die Ermittlung des Schwierigkeitsindexes (Pi) vereinfacht gerechnet werden
konnte. Der zuletzt genannte Index dient zur Bestimmung der Antworthaufigkeit, also wie oft
wird ein Item abgelehnt oder diesem zugestimmt. Items sollten zwischen 20 und 80%
Zustimmungstendenz liegen, um einen optimalen Erkenntniszuwachs zu erhalten. Items unter
20 oder Uber 80% Zustimmung werden von der Majoritdit der Probanden entweder
Uberdurchschnittlich haufig abgelehnt oder ihnen wird eigentlich immer zugestimmt, was
einer Unterscheidung der Teilnehmer im Weg steht. Bei klinischen Erhebungen wie der CSAS
oder der PSAS konnen allerdings solche ,schwierigen“ Items vorhanden sein, da sie die
klinische Population von den Gesunden unterscheiden sollen. Daher werden gerade in solchen

Skalen ,,hochschwierige” Items beibehalten.

Fiir die bereits evaluierte Skala CSAS (Rehbein et al., 2015) und die deutsche Version der PSAS
Skala (Gieselmann et al., 2012) wurden die Reliabilitatsberechnungen aufgrund bestehender
Analysen nicht durchgefiihrt. Hier kann nach jeweiliger Angaben der o.g. Autoren von einer
hohen internen Konsistenz ausgegangen werden. Fir die genauen Werte sei auf die jeweiligen

Publikationen verwiesen.

8.2.2.1: Skala Soziale Situation

Zuerst soll die Skala Soziale Situation (N=294) angeschaut werden. Die Ergebnisse finden sich
ebenso in den folgenden Tabellen 8.2.2.1 und 8.2.2.2 wie auch die Trennscharfen
entsprechend der Pearson-Korrelation (rit) des Items mit der Skala. Wie aus Tabelle 8.2.2.1
hervorgeht erreicht die mit acht Items relativ kurze Skala ein Cronbachs a von .60. Fir einen

Einsatz sollte, wie bereits oben erwahnt, ein Mindestwert von 0.7 erreicht werden.
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Tabelle 8.2.2.1: Skala Soziale Situation (N=294), Cronbachs a = 0.60

Item Formulierung M sD Pi rit
so0zSit01 Bezug zur Familie 0,88 |,954 | 17,6 |,599
50zSit02 Verhaltnis zu Eltern 0,83 | 1,03 |16,6 |,605
s0zSit03_1 | Anzahl der Freunde 1,08 |,931 | 21,6 |,532
s0zSit04 Qualitat der Freundschaften 0,58 |,791 |11,6 |,330
sozSit05_1 Erlebte soziale Unterstiitzung 1,09 | ,883 | 21,8 |,647
sozSit06_1 | Partnerschaft/ Beziehung 1,51 | 1,61 |30,2 |,410
so0zSit07_1 | Anerkennung in: Schule/ Uni/ Arbeit/ Behtrde/ 1,18 |,924 | 23,6 |,567
Jobcenter
s0zSit08 Unterstiitzung durch: Mitschiiler/ Mitstudenten/ | 1,31 | 1,04 | 26,2 |,572
Kollegen/ Behérden/ Jobcentern

Legende: Item=Abkiirzung, M= Mittelwert, SD= Standardabweichung; Pi = ltemschwierigkeit, ri=Trennscharfe
entsprechend der Pearson Interkorrelation von Item zur Skala. Die ,_1“ steht fiir die durch das Means-Up-
Verfahren gednderten Items (Einfigen des Mittelwertes bei Missings); unterstrichene ltems= niedrigste
Interkorrelation mit der Skala.

Die Items mit dem geringsten Zusammenhang mit der Gesamtskala wurden im Anschluss

extrahiert und das Cronbachs a Gberprift (vgl. Tab. 8.2.2.2, unterstrichene Items).

Tabelle 8.2.2.2: Reduktion der Skala Soziale Situation (N=294)

Cronbachss a der Skala Anzahl der Items | Cronbachss a, wenn Item weggelassen
0.60 8 SozSit6 = 0.70
0.70 7 SozSit4 2 0.71

Fur die Skala Soziale Situation ergibt sich nach Extraktion eines Items (SozSit6= Partnerschaft/
Beziehung = Trennscharfe ri=.410 und moderater Itemschwierigkeit Pi=30,2) bei sieben
verbliebenden Items eine ausreichende innere Konsistenz von .70. Neben einer geringen
Iltemzahl, die einer weiteren Reduktion im Wege steht, zeigt sich auch eine weitere Extraktion
z.B. des Items SozSit4 , Qualitét der Freundschaften” fiir eine Erhéhung des Cronbachs a als
wenig zielfiihrend (vgl. Tabelle 8.2.2.2). Inhaltlich zeigte sich wahrend der Untersuchung, dass
das Item Partnerschaft/ Beziehung sehr heterogen interpretiert wurde. Zudem kénnte die
Beantwortung, von einer nicht vorhandenen Partnerschaft ausgehen, so dass es zu einem Bias
in Richtung der Personen ohne Beziehung kommen kénnte. Dies belegen Nachfragen wahrend

der Untersuchung, wie dieses Item zu verstehen sei. Insgesamt ergibt sich also eine inhaltliche
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als auch eine methodische Argumentation fiir eine Extraktion des vorliegenden Items, so dass

keine weitere Verwendung in der Auswertung stattfinden wird.

8.2.2.2: Skala Selbstbild in den Neuen Medien

Flr die Skala Selbstbild und neue Medien ergibt bei erster Auswertung ein moderates, fiir eine

weitere Verwendung nicht ausreichendes Cronbachss a von .66 (vgl. Tabelle 8.2.2.3).

Tabelle 8.2.2.3: Skala Selbstbild in den Neuen Medien (N=294), Cronbachs a = 0.66

Item Formulierung M sD Pi rit

SBnMO01 Ich identifiziere mich mit meinen Spielen/ 1,39 |,938 | 46,3 |,398
Avataren/ Alias/ etc.

SBnMO02 Computerspiele sind fir mich ein wichtiger 1,93 |,875 | 64,3 |,459
Zeitvertreib.

SBnMO03_1 | Ich habe wenig Angst, etwas im Leben zu 1,45 | 1,00 | 48,3 |,089
verpassen. (Invertiert)

SBnMO04_1 | Ich bekomme fiir mein Spielen online 1,26 |,938 | 42,0 |,402

Anerkennung dafir.

SBnMO05_1 | Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) sind mir 2,02 | ,828 |67,3 |,443
nicht so wichtig. (Invertiert)

SBnMO06_1 | Seit ich Online-Netzwerke (Spiele/ Facebook/ 1,54 | 1,07 |51,3 |,457
etc.) nutze, hat sich mein Leben verandert.
SBnMO7 Wenn ich nicht regelmaRig in meiner Online 0,66 |,321 |22,0 |,550

Community (Account, Gilde, Trupp, etc.) bin,
verpasse ich den Anschluss.

SBnMO08 Wenn ich langere Zeit nicht auf mein Handy 0,73 |,885 |24,3 |,221
schauen kann, werde ich unruhig.

SBnMO09 Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) fillen 0,85 |,365 | 28,3 |,504
mein Leben mit Sinn.

SBnM10 Meine Meinung zahlt in meinen Online- 1,33 | ,903 | 44,3 | ,464
Netzwerken (Spiele/ Facebook/ etc.) etwas.

SBnM11 Meine sozialen Netzwerke online machen einen 1,21 | ,954 | 40,3 |,560
GroRteil meiner Freizeit aus.

SBnM12 Andere orientieren sich online an mir und/oder 1,21 | ,948 | 40,3 |,506
fragen mich um Rat.

SBnM13 Ich habe die meisten Freunde online. 0,85 |,974 | 28,3 |,512

SBnM14 Ich konnte mal eine Woche offline sein. 0,72 | 1,01 | 24,0 |,475

(Invertiert)
Legende: Item=Abkilirzung, M= Mittelwert, SD= Standardabweichung; Pi = Itemschwierigkeit, ri=Trennscharfe
entsprechend der Pearson Interkorrelation von Item zur Skala. Die ,_1“ steht fur die durch das Means-Up-
Verfahren gedanderten Items (Einfliigen des Mittelwertes bei Missings).

In Tabelle 8.2.2.4 zeigte sich nach Extraktion eines Items (SBnM3= Ich habe wenig Angst, im

Leben etwas zu verpassen = Trennscharfe rii=.089 und mittlerer Itemschwierigkeit Pi=48,3)
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eine ausreichendes Cronbachs avon .70. Eine weitere Extraktion aus den verbleibenden Items
wirde zudem die Kennwerte nur unwesentlich verbessern, so dass hier keine weitere
Reduktion der Skala erfolgte. In der Tabelle 8.2.2.4 ist die Berechnung fiir das Iltem SBnM8=
Wenn ich ldngere Zeit nicht auf mein Handy schauen kann, werde ich unruhig. (= Trennscharfe
ri=.221 und niedriger Itemschwierigkeit Pi=24,3) aufgefiihrt mit geringer Verbesserung des
Cronbachs a. In der weiteren Auswertung wurde lediglich mit der um das Item SBnM3

reduzierte Skala gerechnet.

Tabelle 8.2.2.4: Reduktion der Skala Selbstbild Neue Medien (N=294)

Cronbachss a der Skala Anzahl der Items | Cronbachss a, wenn Item weggelassen
.66 14 SBnM3-> .70
.70 13 SBhM8—> .71

8.2.2.3: Skala Individuelle Mediennutzung
In Tabelle 8.2.2.5 die die Ergebnissen der Skala Individuelle Mediennutzung aufgefihrt:

Tabelle 8.2.2.5: Skala Individuelle Mediennutzung (N=294), Cronbachs a = 0.39

Item Formulierung M SsD Pi rit

IMNO1 Smartphone-Spiele 2,06 1,54 |41,2 | ,433
IMNO2_1 PC Spiele offline 1,68 | 1,45 | 33,6 |,457
IMNO3 Online (MMORPG) 1,54 | 1,74 |30,8 |,494
IMNO4_1 Online (MOBA) 1,55 | 1,74 |31,0 |,448
IMNO5 Online (Ego-Shooter) 1,79 | 1,71 |35,8 |,460
IMNO6_1 Online (andere) 2,07 | 1,61 |41,4 |,595
IMNO7 Spiele an Konsole (Xbox/ Playstation) 1,43 | 1,53 | 28,6 |,386
IMNOS_1 Facebook/Apps/ Soz. Netzwerke/ Twitter 2,55 [ 1,65 |51,0 |,221

Legende: Item=Abkiirzung, M= Mittelwert, SD= Standardabweichung; Pi = ltemschwierigkeit, ri=Trennscharfe
entsprechend der Pearson Interkorrelation von Item zur Skala. Die ,_1“ steht fur die durch das Means-Up-
Verfahren geanderten Items (Einfigen des Mittelwertes bei Missings).

Fir die Skala Individuelle Mediennutzung ergibt bei erste Auswertung ein sehr geringes

Cronbachs a von .39 (vgl. Tabelle 8.2.2.5).
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Tabelle 8.2.2.6: Reduktion der Skala Individuelle Mediennutzung (N=294)

Cronbachss a der Skala Anzahl der Items | Cronbachss a, wenn Item weggelassen
.39 8 IMN8 > .47
47 7 IMN7 - .48
7 IMN1 - .48

Eine Extraktion eines Items (IMN8= Nutzung von Facebook und sozialen Netzwerken -
Trennscharfe ri=.221 und mittlerer ltemschwierigkeit Pi=51,0) erbrachte zwar eine Erh6hung

(Cronbachs a .47), aber kein ausreichendes von 0.7 (vgl. Tab. 8.2.2.6).

Eine weitere Reduktion der verbliebenen Items ware weder im Hinblick auf eine Verbesserung
der internen Konsistenz noch beziglich einer maoglichen Interpretierbarkeit sinnvoll.
Insgesamt eignen sich die zusammengesetzten Items nicht fir eine weitere Auswertung der
Faktorenstruktur. Eher scheint diese Itemsammlung die Nutzung von Online-PC-Spielen zu
messen, i.S. sog. Nutzerprofile. Diese erschlielen sich aus den drei Hauptkategorien
MMORPG, MOBA und Ego-Shooter. Das hierbei zudem Uberschneidungen zu Konsolenspielen
vorkommen, erschwert die Interpretation noch. Die Daten eignen sich daher eher als einzelne
Haufigkeiten von Nutzungsprofilen, die parallel noch durch die Verwendung sozialer
Netzwerke und anderer Spiele diverser Plattformen (Konsole & Smartphone) erganzt zu
werden scheint. Im weiteren Vorgehen wurden die Daten lediglich zu Nutzerprofilanalysen

eingesetzt.

Fazit:

Wie aus den o.g. Berechnungen ersichtlich ist, erreichen nach Extraktion einzelner Items beide
Skalen ,Soziale Situation“ und ,Selbstbild in neuen Medien“ eine ausreichende interne
Konsistenz. Beide Skalen wurden jeweils um ein Item reduziert (sozSit 6 ,Partnerschaft/
Beziehung” und SBnM3 , Angst, etwas zu verpassen®), um die notwendige interne Konsistenz
zu erreichen. Die ltems der individuelle Mediennutzung erreichten auch nach Extraktion eines
Items nicht mehr als ein Cronbachss a von .47, so dass es fiir eine Einzeltestung bzw. fiir eine
Uberpriifung einer Faktorenstruktur keine methodische Grundlage gibt. In den weiteren

Berechnungen die Einzelitems fiir Profilanalysen verwendet.
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8.3 Erweiterte inhaltliche Auswertung/ Validitit

In einem weiteren Schritt wurden fiir die beiden Skalen sowie explorativ fir die Items der
Individuellen Mediennutzung Faktorenanalysen mit Varimax-Rotation berechnet, um eine
Datenaggregation zu erhalten. Diese Hauptkomponentenanalysen (PCA) sollten die
Faktorenstruktur der jeweiligen Skala sichtbar machen und einen Anhalt dafiir bieten, welche

inhaltlichen Faktoren durch die Items reprasentiert werden.

8.3.1 Skala Soziale Situation

Fir die Skala Soziale Situation wurde die PCA Berechnung ohne das Item Partnerschaft/

Beziehung gerechnet.

Screeplot
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2,57

1,57

Eigenwert

1,0
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T T T T T T
1 2 3 4 = g 7

Faktor

Abbildung 8.3.1.1: Screeplot der reduzierten Skala Soziale Situation

Im Screeplot (Abb. 8.3.1.1) zeigen sich insgesamt drei Faktoren mit einem Eigenwert groRRer 1,
die aus den Daten extrahiert werden konnen. In Tabelle 8.3.1.1 sind die Ergebnisse der
Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und des Bartlett-Test auf Spharizitat

abgetragen. In Tabelle 8.3.1.2 ist die rotierte Komponentenmatrix aufgefihrt.
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Tabelle 8.3.1.1: Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und Bartlett-Test Skala sozSit

Mal der Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin.
Bartlett-Test auf Spharizitat

,652
Ungefahres Chi-Quadrat 474,151
df 21
Signifikanz nach Bartlett ,000

Tabelle 8.3.1.2: Rotierte Komponentenmatrix der reduzierten Skala Soziale Situation

Komponente
1 2 3

Bezug zur Familie 917 ,020 ,057
Verhaltnis zu Eltern ,887 ,053 ,149
Anzahl Freunde SMEAN(sozSit3) ,066 , 718 ,279
Qualitat der Freundschaften -,063 ,864 -,076
Erlebte soz Unterstltzung 438 ,544 ,221
SMEAN(sozSit5)

Anerkennung Schule usw ,101 ,116 ,832
SMEAN(s0zSit7)

Unterstltzung durch 121 ,102 ,854

Mitschiler/Mitstudenten/

Kollegen/ Behorden/ Jobcentern

Extraktionsmethode: Hauptkomponentenanalyse.

Rotationsmethode: Varimax mit Kaiser-Normalisierung.?

a. Die Rotation ist in 4 Iterationen konvergiert.

Aus der Varimaxrotation ergeben sich drei Faktoren mit einem Eigenwert groRer 1, die

inhaltlich zusammengefasst werden kdnnen. Ein Versuch findet sich in Tabelle 8.3.1.3.

Tabelle 8.3.1.3: Faktoreniibersicht der reduzierten Skala Soziale Situation

Nr. | Name des Faktors | Anzahl der Items Items mit hoher Ladung

1 Familidre Bindung 2 Bezug zur Familie/ Verhaltnis zu Eltern

2 Privates soziales 3 Anzahl der Freunde/ Qualitdt der
Netzwerk Freundschaften/ Erlebte soz. Unterstiitzung

3 Berufliches soziales 2 Anerkennung / Unterstlitzung in Schule und
Netzwerk Beruf
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Beim Vergleich der Ladungen fallt auf, dass das Item ,,Erlebte soz. Unterstiitzung” sowohl auf

dem familidren als auch auf dem Faktor 2 mit den Freundschaften aufRerhalb ladt. Hier ist eine
Zuordnung nicht eindeutig. Inhaltlich lasst sich sowohl mit einer erlebten Unterstltzung durch
die Familie und speziell durch die Eltern als auch durch die eigenen Freunde argumentieren.
Wie aus sozial- und entwicklungspsychologischen Studien (vgl. Trautner 1992 oder Jonas et al.
2014) bekannt ist, nimmt im Jugendalter die Wichtigkeit der intrafamilidaren Beziehungen ab,
wahrend die Bedeutung der Sozialkontakte zur gleichaltrigen Peer-Group ansteigt. Hieraus
resultiert eine insgesamt hohere Bewertung des eigenen sozialen Netzwerkes auch vor dem
Hintergrund eines Abnabelungsprozesses aus dem elterlichen Umfeld. Da die vorliegende
Stichprobe vorwiegend aus Adoleszenten und jungen Erwachsenen besteht und die etwas
hohere Ladung des Items auf dem Faktor 2 liegt, hat sich der Autor entschieden, das Item in

der Faktorenlésung zum privaten sozialen Netzwerk hinzuzurechnen.

Insgesamt ergibt sich aus den Daten der Skala Soziale Situation ein drei-faktorielles Konstrukt,
das eine Trennung zwischen Familie, privatem und beruflichem sozialen Netzwerk nahelegt.
Diese drei Cluster sollten bei einer Weiterentwicklung der Skala eine wichtige Rolle
berlicksichtigt werden, da durch eine Erfassung der subjektiv erlebten sozialen Situation die

individuelle Mediennutzung vorhersagbar sein kdnnte.

8.3.2 Skala Selbstbild und Neue Medien

Fir die Skala Selbstbild und Neue Medien wurde ebenfalls eine varimaxrotierte
Hauptkomponentenanalyse (PCA) gerechnet, nachdem zuvor in der Reliabilitdtsanalysen

bereits Item SBnM3 extrahiert worden war, um das Cronbachs a auf 0.7 zu erh6hen.
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Abbildung 8.3.2.1: Screeplot der reduzierten Skala Selbstbild und Neue Medien

Im Screeplot (Abb. 8.3.2.1) zeigen sich insgesamt vier Faktoren mit einem Eigenwert grofRer 1,
die aus den Daten extrahiert werden kdnnen. In Tabelle 8.3.2.1 sind die Ergebnisse der
Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und des Bartlett-Test auf Spharizitat

abgetragen. In Tabelle 8.3.2.2 ist die rotierte Komponentenmatrix aufgefihrt.

Tabelle 8.3.2.1: Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und Bartlett-Test Skala SBhM

Mal der Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin. 744
Bartlett-Test auf Spharizitat ~ Ungefahres Chi-Quadrat 560,422
df 78
Signifikanz nach Bartlett ,000

-83 -



Tabelle 8.3.2.2: Rotierte Komponentenmatrix der reduzierten Skala SBnM

Komponente

1 2 3 4
SB Identifikation mit Spielen ,093 ,083 -,057 , 798
SB PC Spiele wichtig -,073 ,205 ,236 ,749
Online Anerkennung ,053 ,676 -,072 ,298
SMEAN(SBnM4)
Elekt. Medien wichtig ,500 215 114 -,005
SMEAN(SBnM5)
Games Leben verandert ,088 -,029 , 745 -,024
SMEAN(SBnM®6)
SB nicht online, Anschluss ,507 ,064 ,333 ,205
verpassen
SB langer nicht online - ,700 -112 -,150 -,269
unruhig
SB Online Lebenssinn ,601 -,133 214 ,338
SB Meinung zahlt online ,048 , 752 ,231 -,061
SB Freizeit GroRteil online ,239 ,170 ,574 ,151
SB Andere orientieren sich ,014 , 780 ,178 ,123
online an mir
SB meiste Freunde online ,041 ,230 ,665 ,058
SB eine Woche offline ,672 ,051 ,104 ,013
maoglich

Extraktionsmethode: Hauptkomponentenanalyse.
Rotationsmethode: Varimax mit Kaiser-Normalisierung.2

a. Die Rotation ist in 5 Iterationen konvergiert.

Aus der Varimaxrotation ergeben sich 4 Faktoren mit einem Eigenwert grof3er 1, die inhaltlich
zusammengefasst werden kénnen. Ein Versuch findet sich in Tabelle 8.3.2.3. In der 4-
faktoriellen Losung zeigt sich als erstes ein als risikoreicher Bereich fiir eine spatere
Entwicklung einer Mediensucht verantwortlicher Faktor ,Medienaffinitat”. Grund fiir diese
Annahme ist die Kombination der Items mit einem Bezug zu einer Angst, den Anschluss zu
verlieren und somit unruhig zu werden, wenn keine Méglichkeit der Online Nutzung besteht.
Ferner fallt es den Probanden, die auf diesem Faktor hoch scoren, schwer, eine Woche offline
zu sein bzw. schatzt dies als sehr unwahrscheinlich ein. Zudem kommen noch zwei Items, die

die Wichtigkeit der elektronischen Medien beinhalten und in ihnen eine Art Lebenssinn sehr.
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Insgesamt kann dieser Faktor als moglicher Pradiktor fir eine Entwicklung eines

pathologischen Medienkonsums erachtet werden.

Die Ubrigen drei Faktoren gliedern sich einen Teil, der sich auf eine Anerkennung eigener
Leistungen im Netz bezieht, einen weiteren Faktor, der sich auf eine Lebensfiihrung und eine
soziale Ausrichtung online bezieht, sowie einen letzten Bereich, der die Identitat mit eigenen
Figuren/ Avataren beinhaltet. Neben dem Faktor 1 kdnnte auch Faktor 3 fiir eine libermaRige

Hinwendung zu einem Leben online sein und somit einen neuen Lebensstil pragen.

Tabelle 8.3.2.3: Faktoreniibersicht der reduzierten Skala SBnmM

Nr. | Name des Faktors Anzahl der Items Items mit hoher Ladung

1 Medienaffinitat 5 Elektr. Medien wichtig/ nicht online,
Anschluss verpassen/ nicht langer online —
unruhig/ Online Lebenssinn/ eine Woche
offline schwer moglich

2 Soziale Anerkennung 3 Online Anerkennung/ Meinung zahlt online/

im Netz Andere orientieren sich online an mir

3 Lebensstil Online 3 Freizeit GroRteil online/ meisten Freunde
online/ Games haben Leben verandert

4 | Onlineidentitat 2 Identifikation mit Spielen/ Wichtigkeit von
Onlinespielen

8.3.3 Items der Individuellen Mediennutzung

Fir die Items der Individuellen Mediennutzung (IMN) wurde explorativ ebenfalls eine
Varimaxrotierte Hauptkomponentenanalyse (PCA) gerechnet, nachdem zuvor in der
Reliabilitatsanalysen bereits Item 8 extrahiert worden war, um das Cronbachs a auf .47 zu
erhohen. Dem Autor ist bewusst, dass folgende Ergebnisse fiir eine individuelle Anwendung
an einem Probanden keine giiltigen Riickschliisse erlaubt. Die folgenden Ergebnisse dienen
somit lediglich als Explorationshilfe, um fiir eine Profilanalyse Indizien fir gemeinsame

Faktoren zu erhalten.

-85 -



Screeplot

1,75

1,50

1,254

Eigenwert

1,00

0,757

0,50+

T T T T
1 2 3 4 5 [

Faktor

Abbildung 8.3.3.1: Screeplot der reduzierten Items der Individuellen Mediennutzung

Im Screeplot (Abb. 8.3.3.1) zeigen sich insgesamt drei Faktoren mit einem Eigenwert groRer 1,
die aus den Daten extrahiert werden kdnnen. In Tabelle 8.3.3.1 sind die Ergebnisse der
Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und des Bartlett-Test auf Spharizitat

abgetragen. In Tabelle 8.3.3.2 ist die rotierte Komponentenmatrix aufgefihrt.

Tabelle 8.3.3.1: Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und Bartlett-Test IMN Items

MaR der Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin. ,579
Bartlett-Test auf Spharizitat Ungefahres Chi-Quadrat 130,170
df 21
Signifikanz nach Bartlett ,000

In der 3-faktoriellen Loésung ergeben sich nach Extraktion des Items 8, welches sich auf die
Nutzung sozialer Netzwerke bezog, mehrere Games-Faktoren. Faktor 1 bezieht sich auf die

Online Rollenspiele (MMORPGs) und die sog. MOBAs. Interessanterweise |ladt auch der
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mittlerweile eher eingeschrankte Bereich der Offline-Spiele ebenfalls auf diesem Faktor. Der

zweite Game-Faktor bezieht sich auf die Ego-Shooter Spiele.

Tabelle 8.3.3.2: Rotierte Komponentenmatrix der reduzierten IMN Items

Komponente
1 2 3

IMN Smartphone-Spiele ,080 -,025 ,782
IMN PC Offline ,614 ,063 ,094
SMEAN(IMN2)

IMN Online MMORPG ,750 ,053 ,026
MOBA SMEAN(IMN4) ,694 ,078 -,089
IMN Online Ego Shooter -,053 ,873 ,023
Online andere 274 ,766 ,054
SMEAN(IMNG)

IMN Konsole -,046 ,090 ,746

Extraktionsmethode: Hauptkomponentenanalyse.
Rotationsmethode: Varimax mit Kaiser-Normalisierung.?

a. Die Rotation ist in 4 Iterationen konvergiert.

“"

Wie aus Tabelle 8.3.3.2 ersichtlich, liegt die hochste Ladung des Items ,,andere Online Spiele
mit .77 auf diesem Faktor, obwohl auch andere geringere Zusammenhange zu den Ubrigen
Faktoren bestehen. Dies ergibt sich aus der GrolRe dieser wahrscheinlich sehr heterogenen
Restkategorie. Der dritte Faktor besteht aus einem Mix aus Smartphone- und Konsolenspielen,
der von den Probanden hier miteinander in Verbindung gebracht wird. Mit Blick auf Tabelle
8.3.3.3 wird deutlich, dass bestimmte Mediennutzungsprofile eher zusammengehen und

somit schon eine erweiterte Nutzungsanalyse beglinstigen bzw. diese nahelegen.

Insgesamt koénnen die ltems der Individuellen Mediennutzung neben einer zeitlichen
Auswertung der de facto verbrachten Zeit (Analysen finden sich weiter unten) im Rahmen der
oben erfolgten Analyse Ahnlichkeiten in den Nutzungsprofilen und Priferenzen bestimmter
Spielgenres offenlegen. Dies kdnnte in der weiteren Untersuchung dieser Nutzungsprofile

erneut aufgegriffen werden.
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Tabelle 8.3.3.3: Faktoreniibersicht der reduzierten Items der Individuellen Mediennutzung

Nr. | Name des Faktors Anzahl der Items Items mit hoher Ladung

1 Games Faktor 1 - 3 Offline Spiele/ MMORPGs/ MOBAs
MMORPG/ MOBA/
Offline Games

2 | Games Faktor 2 - 2 Ego-Shooter/ Online-Games
Ego-Shooter/ Online
Games

3 Games Faktor 3 - 2 Smartphone Spiele/ Konsolenspiele
Smartphone/

Konsolenspiele

8.3.4 Skala CSAS

Auf eine Untersuchung der CSAS soll an dieser Stelle aufgrund der bereits bestehenden
Untersuchungen verzichtet und auf das Handbuch des Instrumentes (vgl. Rehbein et al., 2015,

S. 54ff und S. 55 Abb. 6) verwiesen werden.

8.3.5 Skala Pre-Sleep Arousal Scale (PSAS)

Die bereits seit 1985 (vgl. Nicassio, Mendlowitz, Fussell und Petras) in Gebrauch befindliche
und 2012 durch Gieselmann, de Jong-Meyer und Pietrowsky erneut fiir die deutsche
Forschung untersuchte Pre-Sleep Arousal Scale (PSAS) wurde untersucht. Wie von den
Autoren beschrieben besteht die Moglichkeit, zwei Subskalen auszuwerten. Diese teilen sich
in eine somatische (Items 1-8) und eine kognitive Erregungsskala (Items 9-15) ein. Im Screeplot
(Abb. 8.3.5.1) zeigen sich allerdings insgesamt drei Faktoren mit einem Eigenwert grofRer 1,
die aus den Daten extrahiert werden kdnnen. In Tabelle 8.3.5.1 sind die Ergebnisse der
Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und des Bartlett-Test auf Spharizitat

abgetragen.
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Abbildung 8.3.5.1: Screeplot der Skala PSAS

Tabelle 8.3.5.1: Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) und Bartlett-Test Skala PSAS

Mal der Stichprobeneignung nach Kaiser-Meyer-Olkin. ,842
Bartlett-Test auf Spharizitat Ungefahres Chi-Quadrat 1672,173
df 105
Signifikanz nach Bartlett ,000

In Tabelle 8.3.5.2 ist die rotierte Komponentenmatrix aufgefihrt. Hieraus wird eine Teilung
der somatischen Erregungs-Subskala deutlich. Wahrend Items 4-8 Faktor 2 zuzuordnen sind,
laden die ersten drei Items deutlich auf Faktor 3. Wie von den Autoren postuliert ergibt sich

mit Faktor 1 die Replikation der kognitiven Erregungs-Subskala.
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Tabelle 8.3.5.2: Rotierte Komponentenmatrix der Skala PSAS

Komponente
1 2 3

Symp 01 Herzrasen ,085 ,082 ,838
Symp 02 nervos ,283 ,268 , 740
Symp 03 kurzatmig ,091 323 , 703
Symp 04 angespannt 117 ,617 ,307
Symp 05 kalte Extremitaten ,263 ,405 ,282
Symp 06 ,033 ,612 ,296
Magenverstimmung

Symp 07 geschwitzt -,001 ,592 ,183
Symp 08 trockener Mund ,(106 , 762 -,091
Symp 09 Sorgen bzgl. Schlaf ,633 ,288 -,009
Symp 10 Griibeln ,665 -,086 ,103
Symp 11 Angst , 702 ,187 ,237
Symp 12 andere Sorgen ,713 ,243 ,123
Symp 13 Wachheit ,598 ,101 ,013
Symp 14 Gedanken, die sie ,875 -,030 144
nicht abschaltenn kénnen

Symp 15 kreisende ,848 -,024 ,131

Gedanken

Extraktionsmethode: Hauptkomponentenanalyse.

Rotationsmethode: Varimax mit Kaiser-Normalisierung.?

a. Die Rotation ist in 5 Iterationen konvergiert.

Tabelle 8.3.5.3: Faktoreniibersicht der Skala PSAS

Nr. | Name des Faktors | Anzahl der Items Items mit hoher Ladung

1 Kognitive Erregungs- 7 Kognitive Symptome der Items 9-15
Subskala

2 Somatoforme 5 Somatische Symptome der Items 4-8
Symptome

3 Kardiologische- 3 Somatische Symptome der Items 1-3
pulmonale
Symptome
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In Tabelle 8.3.5.3 wird versucht die Teilung der somatischen Symptome in einem Labeling-
Prozess zu verorten. Bei der Benennung der somatischen Skalen wurde auf den Inhalt der
ersten drei Items rekurriert. Somit entsteht eine Skala, die sich vorwiegend mit kardio-

pulmonalen Symptomen beschaftigt.

Es folgen die Ergebnisse der Haufigkeiten der Messungen und die statistischen Auswertungen

zu den Hypothesen.
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9. Ergebnisse

9.1. Deskriptive Daten/ Haufigkeiten

Nach der Aufarbeitung des Datensatzes und der Uberpriifung der Skalen soll nun auf die
Ergebnisse der Befragung eingegangen werden. Zunachst gilt es die Haufigkeiten innerhalb
der Skalen vorzustellen, bevor auf die Hypothesen eingegangen wird.

Die Vorstellung soll sich analog zum vorherigen Vorgehen nach der Abfolge der Skalen

orientieren. Hierzu werden jeweils die Diagramme und Tabellen abgetragen und beschrieben.
9.1.1 Skala Soziale Situation

Bei der Betrachtung der Ergebnisse der Skala ,Soziale Situation” zeigt sich, dass in dem
Uberwiegenden Teil der Stichprobe ein gutes bis sehr gutes Verhaltnis zur Familie zu haben
scheint (rund 82%). 11% beschreiben ihren Bezug zu den Angehdérigen als befriedigend und

lediglich 6,5% als ausreichend bis sehr schlecht.
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Abbildung 9.1.1.1: SozSit 1 Bezug zur Familie (N=294)

Ein dhnliches Bild zeigt sich beim Verhaltnis zu den Eltern, wobei hier der Anteil der Befragten, die
angaben, ein sehr gutes Verhéltnis zu haben, fast die Halfte aller ausmacht (rund 46%). Insgesamt
betragt der Anteil der Probanden mit einer ,schlechten” bis ,,sehr schlechten Beziehung“ zu den Eltern
knapp 4%. Vergleicht man die Haufigkeiten zwischen der Beziehung zu den Eltern, kdnnte von einer
hohen Uberschneidung der Einschitzung zwischen Familie und Eltern ausgegangen werden. Dies

wiirde die hohe Ubereinstimmung erklaren.
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Abbildung 9.1.1.2: SozSit 2 Verhiltnis zu Eltern (N=294)

Bei der Anzahl der Freunde zeigt sich auch ein liberwiegend positives Bild, wobei hier etwas
weniger als ein Drittel (rund 28%) ein ,,sehr gut” vergeben haben und fast die Halfte (ca. 46%)
die Anzahl ihrer Freundschaften als ,gut” einschatzen. Es fallt auf, dass lediglich 1% aller
Probanden die Anzahl ihrer Freunde als ,,schlecht” bis ,,sehr schlecht” angab. In Abgrenzung
zur folgenden Statistik sollte das Item ,Anzahl der Freunde“ weniger auf die Gite einer

Freundschaft eingehen, um beide Aspekte der sozialen Integration abzubilden:

Anzahl Freunde SMEAN(s0zSit3)
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Abbildung 9.1.1.3: SozSit 3 Anzahl der Freunde (N=294)

a) Die Interaktionsbreite mit vielen unterschiedlichen Personen verbunden mit dem

Wunsch nach vermehrtem sozialem Austausch z.B. in sozialen Netzen.
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b) Die eigene Einschatzung der Quantitdt von Freundschaften an sich, im Kontrast zu den

von vielen Internetnutzer angegebenen , Freunden” in sozialen Netzwerken.

Vergleicht man nun die Angaben, kann lediglich die subjektiv empfundene Quantitdt an
Freundschaften anhand des Items untersucht werden, wahrend die Interaktionsbreite nur bei

relativer Erfassung der dezidierten Freundschaftszahlen moglich ware.
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Abbildung 9.1.1.4 SozSit 4 Qualitat der Freundschaften (N=294)

Interessanterweise bewerten die gleichen Probanden, wie zuvor gesehen, die Anzahl der
Freunde als tiberwiegend ,,gut”, die Qualitat der Freundschaften aber sogar als ,sehr gut” (ca.
56%). Insgesamt schatzen sogar 90% die Qualitat als ,gut” bis ,sehr gut” ein, was das
Argument widerlegen wiirde, dass viele medienaffine Personen, wie auf der gamescom zu
erwarten, sozial aufgrund ihrer Mediennutzung eher sozial isoliert und unzufrieden mit ihren
Freundschaftsbeziehungen sind.

Neben dem Begriff der Freundschaft, der u. U. sehr subjektiv gesehen werden kann und
aufgrund von diversen digitalen Kontaktformen mit sog. ,Followern“ auf Twitter® oder
,Abonnenten” auf Youtube® bis hin zu Facebook®-Kontakten zu verwassern drohen kénnte,
steht die Einschatzung der erlebten sozialen Unterstiitzung.

Hierunter verbirgt sich ein ebenfalls qualitativer Aspekt, der konkreter noch als die Qualitat

von Freundschaften, die Giite des eigenen sozialen Netzwerkes darstellen sollte.
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Abbildung 9.1.1.5: SozSit 5 Erlebte soziale Unterstiitzung (N=294)

Im Gegensatz zu der Gberwiegend sehr positiven Bewertung der Qualitat der Freundschaften

(90%) lasst sich aus dem Diagramm zur erlebten sozialen Unterstitzung eine deutliche

Relativierung erkennen. Der lUberwiegende Teil der von knapp 74% benennt eine ,,gute” bis

,sehr gute” soziale Unterstitzung (Hauptteil von ca. 48% bei ,,gut”). Deutlich mehr Probanden

schatzten diese als befriedigend (knapp 20%) oder ausreichend (ca. 6%) ein. Dies konnte ein

Hinweis dafir sein, dass heutzutage Freundschaften schnell geschlossen, eine digitale

Vernetzung aber ohne starkes Commitment erfolgt, was in einer geringeren Form von erlebter

sozialer Unterstltzung miinden kénnte.
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Abbildung 9.1.1.6: SozSit 7 Anerkennung in Schule und Beruf (N=294)
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Bei der Einschatzung der Anerkennung in Schule und Beruf zeigt sich erneut ein iberwiegend
positives Bild. Ca. 49% bewerten die Rickmeldung zur eigenen Leistung als ,,gut”, wobei fast
2/3 (70%) ein ,gut” oder ,,sehr gut” als Bewertung vergaben. 22% berichteten immerhin von
einer befriedigenden Anerkennung und 5% noch von einer ausreichenden Riickmeldung von
Schule oder Arbeit. Der Anteil derer, die sich kaum bis gar nicht wertgeschatzt fiihlen, liegt bei
unter 3%. Dieses Ergebnis widerspricht ebenfalls dem Argument, medienaffine Personen
wirden online oder in Videospielen nach der Anerkennung suchen, die sie im realen Leben

nicht erhalten bzw. sich nicht erarbeiten.
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Abbildung 9.1.1.7: SozSit 8 Erlebte Unterstiitzung in Schule und Beruf (N=294)

Bei der Einschatzung der Unterstltzung durch Mitschiiler, Arbeitskollegen, etc. fallt fast
analog zum Item ,Anerkennung in Schule/ Beruf" aus. Erneut knapp 2/3 (65%) fiihlen sich
»gut” bis ,,sehr gut” durch ihre Kollegen unterstiitzt. 24% beschreiben die Hilfen im Arbeits-
und Schulsektor als befriedigend, knapp 8% als ausreichend. Interessant ist, dass ein hoherer
Anteil (2%) die Unterstiitzung als ,,sehr schlecht” einschatzt als diejenigen, die diesen Bereich
als ,,schlecht” (1%) einstuften. Insgesamt zeigt sich in diesem Item allerdings eine groRe
Spanne an Interpretationsspielraum, da die Bereiche Schule, Universitat, Arbeit mit Behorden
und Jobcentern zusammen erfasst werden. Dies konnte, je nach individueller Eischdtzung des
Probanden, zu unterschiedlichen Antworten fihren. Eine Unterscheidung der Unterbereiche

ist aufgrund des Antwortformates nicht mehr maoglich.
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Bei der Einschatzung der um Item sozSit 6 ,Partnerschaft/ Beziehung” reduzierten Skala
soziale Situation zeigt sich ein Peak im ersten Drittel der Verteilung, so dass ein
Uberwiegender Teil der Studienteilnehmer ihre individuelle soziale Situation als
zufriedenstellend einschatzte. Der weitere Skalenbereich ergab wenige ,unzufriedene” bis

,stark unzufriedene” Personen.
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Abbildung 9.1.1.8: Summe der um Item 6 Partnerschaft reduzierte Skala Soziale Situation (N=294)

9.1.2 Skala Selbstbild und Neue Medien

Bei der Betrachtung der Haufigkeiten der um Item SBnM 3 ,wenig Angst, etwas zu verpassen”
reduzierten Skala ,Selbstbild in den neuen Medien” zeigt sich beim ersten Item zur
Identifikation mit den Spielen ein dichotomes Bild. Wahrend die eine Halfte von ca. 53% sich
kaum oder gar nicht mit den gespielten Inhalten identifiziert, stimmen ca. 35% mit eher zu
und 12% mit ,stimmt genau“. Die hohe Zustimmungsrate ergibt sich aus der
Stichprobenzusammensetzung mit einem hohen Anteil an Gamern, wie bei Besuchern der

gamescom® zu erwarten.
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Abbildung 9.1.2.1: SBnM 1 Identifikation mit Spielen (N=294)

Die Frage nach der Ablehnung bzw. der geringen Identifikation mit Spielen trotz des hohen
Anteils an Gamern kdnnte ein Hinweis darauf sein, dass eine Begeisterung fiir diese Art der
Freizeitbeschaftigung nicht notwendigerweise auf eine ldentifikation mit den Inhalten
hindeuten muss. Spieler kdnnen auch zwischen verschiedenen Spieltypen und Genres

wechseln ohne deren Inhalte stark zu verinnerlichen.

SB PC Spiele wichtig
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Abbildung 9.1.2.2: SBnM 2 PC Spiele sind mir wichtig (N=294)

Anders als im ersten Item der Skala antworteten die Studienteilnehmer auf die Wichtigkeit
von PC Spielen an sich Uberwiegend mit ,stimmt eher” (40%) und stimmt genau (29%).

Lediglich knapp 6% halten PC Spiele fiir unwichtig und ein Viertel (25%) beurteilt diese digitale
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Unterhaltungsform als kaum wichtig. In diesem Item spiegelt sich auf den ersten Blick die
Begeisterung fur digitale Inhalte wider, die fir die gamescom® relevant zu sein scheint.
Letztere 5% kdonnten somit reine Fans von Youtube® Stars sein, die im Rahmen des Kultes um

diese Akteure auf die Spielemesse kommen.

Online Anerkennung SMEAN(SBnM4)
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Abbildung 9.1.2.3: SBnM 4 Online Anerkennung fiirs Spielen (N=294)

Analog hierzu zeigen die Haufigkeit des Items ,,Online Anerkennung”, dass nur ca. 10% in ihren
Spielen starke Anerkennung fir ihr Spielen erhalten. 90% geben an, gar keine und nur selten
Anerkennung fur ihr Engagement zu erhalten. Keiner der Probanden beantwortete diese Frage
mit ,,stimmt eher” (0%). Es zeigt sich ein analoges Bild zum Item ,, Angst, was zu verpassen”, so
dass hier nicht von einer ibergeordneten Motivationslage fiir diese Gamer ausgegangen
werden kann, Onlinespiele zu spielen. Vielmehr miissen andere Motivationen vorliegen, um

die Spieler online zu halten.
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Elekt. Medien wichtig SMEAN(SBnMS)
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Abbildung 9.1.2.4 SBnM 5 Wichtigkeit elektronischer Medien (N=294)

Die Haufigkeiten des Items , Elektronische Medien sind mir wichtig” weisen auf eine geringe
Auspragung fir die Befragten hin. So geben fast 65% an, diesen Medien kaum Wichtigkeit
beizumessen. Dies kdnnte fiir eine Verleugnung eigener Einstellungen sprechen, da lediglich
ein Drittel (ca. 31%) digitale Medien als sehr wichtig einschatzte. Einer Ablehnung dieser
Aussage stimmen weniger als 5% zu, so dass klar zu erkennen ist, dass digitale Medien in der
Stichprobe einen festen Stellenwert markieren. Dass sich kaum eine Zustimmung fir die

Antwort ,,stimmt eher” findet, zeigt, dass auch hier die Zustimmung oder teilweise Ablehnung

fast dichotom verteilt ist.
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Abbildung 9.1.2.5: SBnM 6 Computerspiele haben Leben verdndert (N=294)
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Die Haufigkeiten des Items zur Erhebung der Einschatzung, ob Onlinespiele das Leben der-
oder desjenigen verandert hitten, ergibt ein erneut deutlich zweigeteiltes Bild. Uber 20% der
Befragten berichteten, eine Veranderung erlebt zu haben, was dem Spielen des Onlinegames
einen hohen Stellenwert im Leben derjenigen beimisst. Uber die Hilfte (ca. 55%) gaben zudem
an, kaum eine Veranderung erlebt zu haben und nur ebenfalls ca.22% schlossen das fir sich
aus. Die Beantwortung des Items kann aber belegen, dass Lebensveranderungen nur durch
das Spielen eines digitalen Games auch so von den Probanden wahrgenommen werden. In

spateren Analysen soll auf dieses Phanomen noch einmal eingegangen werden.
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Abbildung 9.1.2.6: SBnM 7 Anschluss verpassen, wen nicht online (N=294)

Die Haufigkeiten des Items ,nicht online, Anschluss verpassen” wurde von der Stichprobe als
Uberwiegend gering (ca. 33%) bis gar nicht (ca. 52%) beurteilt. Hier berichten nur etwa 11 %
von einer starkeren Angst und nur ca. 4% von einer starken Auspragung. Dies zeigt, dass auch
gewisse Zeiten von Gamern offline verbracht werden kdnnen, ohne dass es eine verbreitete
Furcht vor dem Verlust des Anschlusses bei Onlinespielen zu geben scheint. Insgesamt zeigt
sich eine rechts-schiefe Verteilung, die man in einer medienaffinen Population so nicht

erwarten wirde.
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SB langer nicht online - unruhig
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Abbildung 9.1.2.7: SBnM 8 Unruhig, wenn langer nicht online (N=294)

Wie im Item ,nicht online, Anschluss verpassen” zeigt sich ein dhnliches Bild. 80% der
Befragten gaben an, sich sogar langer offline befinden zu kénnen, ohne unruhig zu werden.
Die langere Zeit ohne Internet scheint hier allerdings schon ca. 20% zu stéren, wobei nur ca.
5% dies genauso benennen. Allerdings lassen die Daten auch einen anderen Schluss zu: nur
50% berichteten, mit der langeren Offline-Zeit kein Problem zu haben, bei der anderen Halfte
scheint ein geringes Unbehagen erkennbar. Insgesamt wird eine rechts-schiefe Verteilung aus

der Abbildung 9.1.2.9 deutlich.
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Abbildung 9.1.2.8: SBnM 9 Onlinespiele sind Lebenssinn (N=294)

Die Haufigkeiten des Items , Lebenssinn durch Onlinespiele” fiihrt in die gleiche Richtung wie

die Items ,,ldnger nicht online - unruhig” zuvor. Nur ca. 42% stimmen dem Item nicht zu. Ca.
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36% kaum, ca. 18% eher und Uber 4% stimmen voll zu. Dieses aus der Reihe der I[tems mit dem
Uberbegriff ,,Einfluss der Onlinespiele auf das alltégliche Leben zeigt eindrucksvoll, wie das
Leben einer Stichprobe von Gamern durch den Konsum von Onlinegames beeinflusst wird.
Insgesamt zeigt sich eine rechts-schiefe Verteilung mit klarer Ablehnung des Items. Dies

kdnnte allerdings auch erneut ein Hinweis auf eine Verleugnung der eigenen Einstellung sein.

Die Haufigkeiten des Items ,Meinung zahlt online” (Abb. 9.1.2.10) weist eine Tendenz zur
Mitte auf. So gaben knapp 37% der Probanden an, ihre Meinung zahle kaum, wahrend ca. 34%
davon ausgehen, sie hatten eher Einfluss mit ihrer Uberzeugung. An den Rindern benennen
ca. 9,5% eine hohe Wertschatzung in Onlinebereichen fiir ihre Einstellung, wahrend jeder 5.
(20%) hier gar keinen Einfluss durch seine Meinung feststellte. Entgegen den bereits o.g. Items

zeigt sich dieses Item annahernd normalverteilt.

SB Meinung zahlt online

120

100

80+

=
aQ
a2
ey
3 60
b 36,73%
33,67%
40+
20,07%
209
9,52%
o T T T T
Stimmt nicht Stimmt kaum Stimmt eher Stimmt genau

SB Meinung zdhlt online

Abbildung 9.1.2.9: SBnM 10 Meinung zahlt online (N=294)

Die Haufigkeiten des Items ,Freizeitgestaltung mit Onlinemedien” zeigt eine Konzentration
der Verteilung auf den moderaten Antworten. So benennen 31% kaum den Grolteil ihre
Freizeit online zu verbringen, wahrend ca. 32% dies eher tun. Ca. 28% verbringen ihre freie
Zeit eher gar nicht online — bzw. nicht den GroRteil. Nur ca. 9% gaben an, den Grofteil ihrer
Freizeit im Internet zu verbringen. Das Item zeigt sich tendenziell normalverteilt, zeigt aber
auch, dass in einer Population aus Gamern nicht die gesamte Zeit online verbracht wird. Dies
konnte einerseits fiir eine erneute Verleugnung des eigenen Verhaltens im Sinne einer sozial

erwinschten Beantwortung sprechen oder fir eine mangelnde Selbsteinschatzung.
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SB Freizeit Grofiteil online
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Abbildung 9.1.2.10: SBnM 11 In Freizeit einen Grol3teil online (N=294)

SB Andere orientieren sich online an mir
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Abbildung 9.1.2.11: SBnM 12 Andere orientieren sich online an mir (N=294)

Die Haufigkeiten des Items ,andere orientieren sich online an mir” zeigt eine analoge
Verteilung wie das zuvor besprochene Item. Ca. 31% berichten davon, dass kaum jemand sich
in ihnen orientiert, wobei ca. 32% dies als eher wahrscheinlich benennen. Lediglich 8,5% sind

der Meinung, dass dies genau zutrifft. Fast 28% sehen dies hingegen gar nicht so. Insgesamt
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haben wir eine geringe Menge an Probanden in der Population der Gamer, die der Masse,

Orientierung zu geben scheint.

SB meiste Freunde online
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Abbildung 9.1.2.12: SBnM 13 Meisten Freunde online (N=294)

Die Haufigkeiten des Items ,meiste Freunde online” zeigt eine klar rechts-schiefe
Verteilungsform, so dass fast die Halfte (ca. 48%) die meisten Freunde im ,real Life” verortet,
wahrend erneut nur ca. 8,5% dies Gberwiegend online tun. Knapp 29% gaben an, eher weniger

Freunde online als offline zu haben, ca. 15% berichten dagegen von einer ansteigenden

Tendenz zur mehr Online-Bekanntschaften.
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Abbildung 9.1.2.13: SBnM 14 ,,Ich kénnte eine Woche offline sein” (N=294)
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Bei der Beantwortung der Frage, ob sie eine Woche offline sein kdonnten, berichtete die
Uberwiegende Zahl der Probanden (59%), dass dies fiir sie nicht gut mdglich sei. Diese deutlich
rechts-schiefe Verteilung gerade in einer Population von Gamern entspricht den Erwartungen
in einer medialen Gesellschaft. Interessant ist dennoch, dass 9,5% dies fiir durchaus maoglich
halten und fast 12% fiir eher moglich. D. h. jeder 5. Gamer gab an, sich eine Woche Offline
durchaus vorstellen zu konnen. Die restlichen fast 20% schlossen eher oder sogar genau aus,

derart lange offline sein zu kénnen.

Insgesamt zeigen sich die Haufigkeiten der um Item SBnM 3 ,Angst, etwas zu verpassen”
reduzierten Skala Selbstbild in neuen Medien anndhernd normalverteilt mit Summenwerten,
die Verteilungsspitzen im moderaten Mittelbereich aufweisen. Aus dieser Verteilung ist
inhaltlich wenig zu entnehmen. Gerade in der weiteren Berechnung der Hypothesen werden
Iteminhalte in die Auswertung eingehen und somit zur Aufklarung der Fragestellungen
beitragen. Einzelne Ausreiller heben den Eindruck einer Normalverteilung aber nicht in Ganze
auf. Auch diese Form liefert eher wenig Erkenntnisgewinn fiir die Beantwortung der

Hypothesen. Die weitere Auswertung wird hier ggf. mehr Aufschliisse bringen.

Skala SBnM reduziert ltem 3
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Abbildung 9.1.2.14: Summe reduzierte Skala (ohne SBnM 3, Angst, etwas zu verpassen) (N=294)

9.1.3 Items der Individuellen Mediennutzung
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Bei der Betrachtung der Haufigkeiten der Items der ,,Individuellen Mediennutzung“ zeigt auf

eine Verteilung der Spielepraferenzen lber die zeitliche Beschaftigung mit diesen Inhalten im
Laufe der Woche.
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Abbildung 9.1.3.1: IMN 1 Nutzung von Smartphone-Spielen (N=294)

Die Haufigkeiten der Beschaftigung mit Smartphone-Spielen zeigt eine Uberwiegend
sporadische Faszination in der Population von Gamern. Ca. 60% gaben an, diese Art von
Games ab und zu (ca. 21%), selten (ca. 23%) oder gar nicht (ca. 19%) zu spielen. Immerhin
knapp 18% spiele diese Form der Spiele regelmaRig und 11,5% haufig auf dem Smartphone,
also mehrere Stunden pro Tag. Eine kleine Gruppe von 8,5% benannte sogar eine sehr

intensive Auseinandersetzung mit diesen meist Free-to-Play-Games.
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Abbildung 9.1.3.2: IMN 2 Nutzung von Offline Spielen (N=294)
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Die Haufigkeiten des Items ,Offlinespiele” zeigt, wie bereits im Theorieteil erwdhnt, eine
deutlich abnehmende Bedeutung. Fast % der Befragten beschéftige sich gar nicht (26%), selten
oder nur ab und zu mit diesen Inhalten (jeweils ca. 24%). Eine kleine Gruppe von fast 5%
benannte hier ein sehr starke Beschaftigung mit Offline-Spielen, wahrend ca. 20% entweder

regelmalig (ca. 9%) oder haufiger (knapp 13%) diese Spiele spielen.
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Abbildung 9.1.3.3: IMN 3 Nutzung von MMORPGs (N=294)

Die Haufigkeiten des Items zu den Praferenzen der ,MMORPG" zeigt einen ,harten Kern“ von
ca. einem Drittel der Stichprobe. Jeweils um die 9% gaben an, regelmaRig, haufig oder sogar

sehr haufig zu spielen. Insgesamt 27% spiele nur ab und zu oder selten.
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Abbildung 9.1.3.4: IMN 4 Nutzung von MOBAs (N=294)
Ca. 44% der Befragten spiele hingegen gar keine MMORPGs, so dass gerade bei dieser Form

des Spiels lediglich eine bestimmte Klientel unter den Mediennutzern angesprochen zu
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werden scheint. Der Rest investiere die mitunter bendtigte Zeit nicht und komme daher nicht

unter Druck, langer online mit dieser Form von Spielen zu verbringen.

Analog zu den Haufigkeiten des vorherigen Items ,MMORPG“, scheint die rechts-schiefe
Verteilung auch fiir die Spielfreude von MOBAs zu gelten. Erneut ca. 30% gaben an, diese Form
des Onlinespiels zu spielen, wobei ca. 7,5% dies sehr intensiv tue und jeweils um die 11%
regelmalig oder haufig. Knapp 45% interessiere sich hingegen gar nicht fiir diese populare

Spielform. Die restlichen knapp 25% spiele entweder selten (ca. 15%) oder ab und zu (ca.10%).
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Abbildung 9.1.3.5: IMN 5 Nutzung von Online Ego-Shootern (N=294)

Die Haufigkeiten des Items ,,Online Ego Shooter” zeigen, dass erneut ein Drittel der Befragten
sich sehr fur diese Form des Spielens interessiere und die Angebote nutze. Ein weiteres Drittel
lehne hingegen diese Form vollstandig ab. Das letzte Drittel beschaftige sich nur ,,ab und zu“
bzw. nach eigenen Angaben ,selten” mit diesem Thema. Eine Dominanz eines der letzten drei
in den Items behandelten Spielformen (MMORPG, MOBA oder Ego-Shooter) ist somit aus den

vorliegenden Datenhaufigkeiten nicht zu erkennen.
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Abbildung 9.1.3.6: IMN 6 Nutzung anderer Online-Spiele (N=294)

Die Haufigkeiten des Items ,andere Online-Spiele” stellt eine Restkategorie dar, die aufgrund
ihrer sehr unterschiedlichen darin subsummierten Computerspielformen nicht eindeutig
klassifizierbar ist. Dennoch berichteten fast 40 % der Befragten, sich mindestens regelmaRig
mit anderen Online-Spielen auller den zuletzt genannten groRen drei (MMORPG, MOBA &
Ego-Shooter) zu beschaftigen. Knapp ein Viertel scheint sich ,nur” auf die eben genannten
drei zu fokussieren, da gar keine anderen Spiele gespielt werden. Weitere knapp 40%

beschaftigen sich nach eigenen Angaben ,ab und zu“ mit diesen Online-Spielinhalten oder
lediglich ,selten”.
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Abbildung 9.1.3.7: IMN 7 Nutzung von Konsolenspielen (N=294)
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Die Haufigkeiten des Items ,,Nutzung von Konsolenspielen” ist zunachst konfundiert mit den
anderen Kategorien, da alle Spielformen ebenfalls auf diesen Plattformen verfiigbar sind. Hier
zeigt sich allerdings eine geringere Praferenz, da nur knapp ein Flinftel eine Konsole
,regelmaRig”, ,haufig” oder ,,sehr haufig” nutze. Knapp 40% beschaftige sich ,selten” oder
»ab und zu“ mit Konsolenspielen wahrend weitere ca. 40% gar keine Spiele auf dieser
Plattform nutze. Das konnte daflir sprechen, dass bestimmte Spiele, wie die o.g. drei
Hauptkategorien (MMORPG, MOBA & Ego-Shooter) eher am PC gespielt werden als auf der

Konsole.

Insgesamt wurde bei den Haufigkeiten der Nutzerprofile eine weite Verbreitung der gangigen
Spielgenres wie MMORPGs, MOBAs und Ego-Shootern deutlich, aber auch andere Formen, die
nicht explizit ausgefiihrt sondern in Oberkategorien zusammengefasst wurden, erfreuen sich

einer gewissen Beliebtheit unter Gamern, wie z.B. Smartphone-Spiele.

9.1.4 Skala CSAS

Bei der Betrachtung der Ergebnisse der Skala ,,CSAS” zeigt sich auf Iltem-Ebene beim ersten
Iltem ,Gedankliche Beschdftigung” (vgl. Abb. 9.1.4.1) eine teilweise hohe kognitive
Auseinandersetzung mit den Spielinhalten auch wenn nicht gespielt wird (fast 45% ,,stimmt
eher” und ,stimmt genau®). Nochmal ca. 40% beschéftige sich nach eigenen Angaben zwar
,kaum®, aber immerhin manchmal mit Spielinhalten, obwohl sie gar nicht spielen. Lediglich

knapp 15% der Befragten mache dies gar nicht.
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Abb. 9.1.4.1: Gedankliche Beschaftigung (N=294) Abb. 9.1.4.2: Computerspiele wichtig (N=294)
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Entgegen dem vorherigen Item benennen eine iberwiegende Zahl der Befragten (fast 80%),
dass ihnen Computerspiele nicht oder kaum wichtig sind (vgl. Abb. 9.1.4.2). Etwas Uber 15%

geben hier an, diese digitalen Spiele seien ,,eher” wichtig und nur ca. 5% stimmten voll zu.
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Abb. 9.1.4.3: Kontrollverlust bei Spieldauer (N=294) Abb. 9.1.4.4: Mehr spielen bis zufrieden (N=294)

Wie aus Abbildung 9.1.4.3 hervorgeht, berichten lediglich knapp 10% von einem erlebten
Kontrollverlust. Ca. 55% der befragten Gamer gaben an, so etwas noch nicht erlebt zu haben.
Aber immerhin fast 34% zeigten sich von dieser Erfahrung manchmal betroffen.

Abbildung 9.1.4.4 behandelt das CSAS Item 4 ,Ldnger spielen bis zufrieden”, was auf eine
Zunahme der Spieldauer in der Stichprobe der Gamer impliziert, bis sich eine Zufriedenheit
einstellt. Dies wurde von 70% der Probanden verneint. Ein knappes Viertel berichtete
hingegen von einer zwar ,kaum® aber doch auftretenden ,Dosissteigerung”. Knapp 5%

benannten diese Form der Suchtauspragung als ,eher” oder sogar ,,genau zutreffend”.
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Abbildung 9.1.4.5: Gereizt bei Entzug (N=294) Abbildung 9.1.4.6: Schulprobleme (N=294)

Die Ergebnisse in Abbildung 9.1.4.5 behandeln ein anderes Kriterium— den Entzug mit

emotionalen Folgen. Zwar berichteten hier fast % der Probanden (>72%), sie seien ,nie“
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gereizt, wenn die Spieldauer eingegrenzt wird. Aber ein weiteres Viertel benannte dieses
Phdanomen, wenn auch ,kaum®. Ausgepragt sei es jedoch bei fast keinem der befragten
Gamern (<1%).

Ein fast analoges Bild ergab sich bei Schul- und Arbeitsproblemen durch das pathologische
Spielverhalten. Ca. 70% berichteten von keinerlei Problemen, 20% benannten ,kaum” eine
Beeintrachtigung. Bei knapp 10% hingegen scheinen sich ,eher” oder sogar ,deutliche”

Probleme in der Schule und dem Beruf abzuzeichnen (vgl. Abb. 9.1.4.6).
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Abbildung 9.1.4.7: Nervos bei geringer Spielzeit(N=294) Abbildung 9.1.4.8: Gedankenkreisen(N=294)

Sehr deutlich fallen die Ergebnisse des CSAS Items 7 , Nervositit bei geringer Spielzeit” aus
(vgl. Abb. 9.1.4.7). Mehr als % gaben an, gar nicht nervés zu werden. 20% hingegen berichteten
von einem ,kaum*“ auftretenden Phanomen. Weniger als 5% benannten diese innere Unruhe

als ,,eher” oder , haufig” auftretend.
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Abb. 9.1.4.9: Spielen als Ablenkung von Sorgen (N=294) Abb. 9.1.4.10: Kontrollversuch (N=294)
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CSAS Item 8 ,Gedankenkreisen” (vgl. Abb. 9.1.4.8) gaben etwas mehr als die Halfte (knapp
55%) an, dies nicht zu erleben. Dies steht im Kontrast zum CSAS Items 1 ,gedankliche
Beschdftigung” (vgl. Abb. 9.1.4.1), wo lediglich 15% diese Art der kognitiven Beschaftigung
ausschlossen. Hier berichteten fast 35% von einer geringen Auspragung des Gribelns tGber die

digitalen Spiele, wahrend lGber 10% dies ,eher” oder , ausgepragt” tue.

Die Abbildung 9.1.4.9 zeigt die Ergebnisse des CSAS Items 9 ,Ablenkung von Sorgen“ durch die
Nutzung von digitalen Spielinhalten. Lediglich knapp 35% verneinten diese Form der
Verdrangung. Mehr als ein % berichteten, bei Sorgen ,kaum® zu spielen, wahrend ein gutes
Drittel (ca. 32%) dies ,eher” tue. Fast 7% scheinen ,haufig“ Computerspiele zur Ablenkung
von Sorgen zu nutzen. Das folgende Item 10 der CSAS ,Kontrollverlust” (vgl. Abb. 9.1.4.10)
beschaftigt sich mit dem Versuch der Probanden, weniger zu spielen. Fast 80% berichteten
hier, dies bisher nicht erlebt zu haben. Ca. 16% gaben an, dies sei ,,kaum“ vorgekommen, und

<5% benennen dies ihnen ,,eher” nicht oder , haufig” nicht gelungen sei.
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Abb. 9.1.4.11: Freudverlust durch digitale Spiele(N=294) Abb. 9.1.4.12: Probleme vergessen (N=294)

Im anschlieBenden CSAS Iltem 11 ,,Freudverlust durch digitale Spiele“(vgl. Abb. 9.1.4.11) gaben
knapp 10% an, Freude an anderen Aktivitaiten durch das digitale Spielen ,eher” oder sogar
»haufig” verloren zu haben. Bei einem guten Flinftel (ca. 23%) sei das nach den Angaben der

Probanden selten der Fall. Fast 70% verneinen dieses Phanomen vollstandig.
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CSAS Item 12 ,Probleme vergessen” greift erneut den Umgang mit Problemen und der
Moglichkeit der Ablenkung auf (vgl. Abb. 9.1.4.12). Lediglich ein gutes Drittel (33%) verneinte
dies, wahrend ein weiteres Drittel ,eher selten” versuche, Probleme durch Computerspiele
auszublenden. 23% der befragten Gamer berichteten hier bereits von einem haufigeren
Einsatz der digitalen Spiele zur Verdrangung und fast 15% gaben an, dies vermehrt zu tun.
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Abb. 9.1.4.13: Verheimlichen der Spieldauer (N=294) Abb. 9.1.4.14: Streit wg. Spielzeit (N=294)

Stimmt genau

Das folgende Item 13 der CSAS ,,Verheimlichen der Spieldauer” (vgl. Abb. 9.1.4.13) beschéftigt
sich mit dem Vorenthalten der wirklichen Spieldauer gegeniliber anderen. Lediglich etwas
mehr als 55% gaben an, dies nicht zu tun. Knapp % der Teilnehmer berichteten von einem
seltenen Verheimlichen der eigentlichen Spielzeit, wahrend ca. ein Dutzend dies ,eher” tue.
7,5% hingegen stimmten diesem Item voll zu, was einem ,haufigen“ Verheimlichen der
eigentlichen Nutzung gleich kommt.

In Abbildung 9.1.4.14 wurde nach ernsthaften Konflikten im hauslichen Setting aufgrund des
digitalen Spielkonsums gefragt (CSAS Item 14 ,Streit wg. Spielzeit”), wobei liber 70% dies in
dieser Studie dies ausschlossen. Allerdings gaben fast ein Viertel (23%) zu, aus diesem Grund

Konflikte in der Familie/ Beziehung zu haben.
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Abb. 9.1.4.15: Aufgabe Hobbys fiir PC-Spiele (N=294) Abb. 9.1.4.16: Schulversagen riskiert (N=294)

Wie aus Abbildung 9.1.4.15 (CSAS Item 15 , Aufgabe der Hobbys fiir PC Spiele”) hervorgeht,
berichteten knapp 20% der Probanden von einer vereinzelten Aufgabe bzw. einer starken
Eingrenzung eines Hobbys infolge des vermehrten Spielens am Computer oder der Konsole.
Uber 75% verneinten dies vollstindig. Knapp 5% der befragten Gamer hingegen berichteten

von einer haufigeren bis zu einer deutlichen Auswirkung des eigenen digitalen Spielverhaltens

auf die eigenen Freizeitaktivitaten.

Der Beantwortung des CSAS Items 16 ,Schulversagen durch Gaming riskiert” ist zu
entnehmen, dass fast 10% der Teilnehmer ihre schulische oder berufliche Zukunft aufgrund
des eigenen Computerspielverhaltens ,teilweise” oder sogar ,deutlich” riskiert zu haben
scheinen (vgl. Abb. 9.1.4.16). Bei etwas mehr als 16% sei diese Einschdtzung zumindest

yvereinzelt” vorhanden. Fast % der befragten Gamer (ca. 74%) schlossen dies fiir sich aus.
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Abbildung 9.1.4.17: Ligen bzgl. Spieldauer (N=294)  Abbildung 9.1.4.18: Beziehung riskiert (N=294)
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Die Ergebnisse von CSAS Items 17 ,Liigen bzgl. Spieldauer” sind der Abbildung 9.1.4.17 zu
entnehmen. Knapp 84% der Probanden schlossen dies fiir sich aus. Dies steht im deutlichen
Gegensatz zu den Ergebnissen von CSAS Item 13 ,Verheimlichen der Spieldauer” (vgl. Abb.
9.1.4.13), wo lediglich ca. 56% angaben, ihre reale Spielzeit gegenliber anderen nicht zu
verheimlichen. Im vorliegenden Item beschrieben ca. 14%, dies vereinzelt zu tun. Nur knapp
2,5 % gaben an, andere ,haufiger” bzw. ,sehr haufig” bzgl. der eigenen Nutzungsdauer zu
belligen. Dies steht auch in deutlichem Kontrast zu den fast 20% in Items 13 (vgl. Abb.
9.1.4.13).

Als finales Items der CSAS soll auf Item 18 ,Beziehung durch Spiele riskiert” eingegangen
werden, welches nach einer moglichen Gefdahrdung einer engen Beziehung aufgrund des
eigenen Computerspielverhaltens fragte. Analog zu Item 17 verneinten fast 87% der
Studienteilnehmer dieses Item. Etwas mehr als 10% berichteten von vereinzelten Situationen,
die eine enge Freundschaft gefdahrdet hatten, wahrend knapp 2,5% dies , haufiger” bzw.

,deutlich haufiger” einrdumten.
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Abbildung 9.1.4.19: Summenscores der CSAS (N=294)

Abbildung 9.1.4.19 zeigt die Gesamtergebnisse der Skala ,CSAS“ im Uberblick. Hier ist eine
rechtsschiefe Verteilungsform zu beobachten, die auf eine insgesamt geringe pathologische
Auspragung der Computerspielnutzung hindeutet. Allerdings gibt diese Ubersicht keine
konkreten Aussagen zu den Cut-off Werten, ab wann ein Verhalten i. S. des Screenings als

pathologisch einzuschatzen und eine weiterfilhrende Diagnostik zum Vorliegen einer
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Computerspielsucht indiziert wéare. Aus diesem Grund wurde in einem eigenen Kapitel 9.2.1

auf die Gruppenaufteilung und die pathologischen Werte eingegangen, wobei auch eine

Ubersicht der Geschlechterverteilung vorgenommen wurde.

9.1.5 Skala PSAS

Bei der Betrachtung der Ergebnisse der Skala ,PSAS“ zeigt sich auf Item-Ebene eine eher
geringe Auspragung der hier angerihrten somatischen Symptome (vgl. Abb. 9.1.5.1 und
9.1.5.2). So gaben bei beiden ca. 80% der Befragten an, weder unter ,Herzrasen“ noch unter
einer verstarkten , Nervositit” zu leiden. Allerdings berichteten umgekehrt die librigen 20%

der 14-30 Jahrigen von einer mindestens geringen Beeintrachtigung in diesen Bereichen.
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Abbildung 9.1.5.1: Herzrasen (N=294) Abbildung 9.1.5.2: Nervositat (N=294)

Abbildung 9.1.5.3 zeichnet ein zu den vorgehenden Items analoges Bild in Bezug zu einer
moglichen Atmungsproblematik. Auch hier berichteten lber 85% von keinen Problemen.

Allerdings gaben auch erneut fast 15% hier mitunter deutliche Probleme an.
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Abbildung 9.1.5.3: Atmungsprobleme (N=294) Abbildung 9.1.5.4: Hohe Muskelspannung (N=294)
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In Bezug auf Probleme mit einer hohen Muskelspannung berichteten ca. 71%, dies treffe auf
sie ,gar nicht” zu. Ca. 13% gaben an, ,ein wenig” unter Anspannung zu leiden, wahrend
weitere 8% hier schon ,mittelmaRig” beeintrachtigt seien. Die letzten ca. 8% zeigten sich nach
eigenen Angaben sogar ,haufig” bis ,,auRerordentlich” beeintrachtigt.

Ein nahezu identisches Bild zu vorherigem Item zeichnet sich in der Untersuchung bzgl. kalter
Extremitaten ab (vgl. Abb. 9.1.5.4 und 9.1.5.5). Knapp 73% berichteten von ,keiner”
Beeintrachtigung, fast 15% davon, ,ein wenig“ darunter zu leiden und ca. 6% von
,mittelmaRiger” Symptomhaufigkeit. Die Gbrigen fast 7% gaben hingegen wieder , deutliche”

Symptome an.
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Abbildung 9.1.5.5: Kalte Extremitaten (N=294) Abb. 9.1.5.6: Magenverstimmung (N=294)

Eine insgesamt haufigere Beeintrachtigung innerhalb dieser Stichprobe von Gamern spiegelte
sich im Bereich des gastrointestinalen Bereiches ab (vgl. Abb. 9.1.5.6). Ein gutes Viertel der
Befragten berichtete von ,selten” bis ,manchmal” auftretenden Magenbeschwerden. 5% der
14- bis 30-jahrigen Studienteilnehmern gaben sogar eine , haufige” bis ,, deutliche” Belastung

an. Ohne Beschwerden zeigten sich hingegen ca. 69%.
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Abbildung 9.1.5.7: SchweilRausbruch (N=294) Abbildung 9.1.5.8: Mundtrockenheit (N=294)
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Bzgl. eines moglichen Schweillausbruches sowie einer damit verbundenen Belastung gerade
vor dem Einschlafen gaben ca. 15% eine ,geringe” und weitere 13% eine ,mittelmaRige”
Beeintrachtigung an (vgl. Abb. 9.1.5.7). Bei Uber 6% der Probanden wurde sogar eine
»deutliche” bis ,ausgepragte” Belastung deutlich. Der GroRteil hingegen (ca. 66%) gab keine
Symptome an.

10% der befragten Gamer berichteten von einer ,starken” bis ,ausgepragten”
Mundtrockenheit, wahrend etwas mehr als die Halfte (ca. 57%) hiervon ,,gar nicht” betroffen
zu sein schien (vgl. Abb. 9.1.5.8). Das Ubrige Drittel gab an, entweder ,,ein wenig” (knapp 20%)

oder ,mittelmaRige” (ca. 13%) Symptome zu haben.
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Abb. 9.1.5.9: Sorgen, nicht einzuschlafen (N=294) Abb. 9.1.5.10: Gribelneigung (N=294)

Sorgen, nicht einschlafen zu kénnen, machten sich fast die Halfte der Teilnehmer (ca. 48%) bei
mindestens ,geringer” (15%), ,mittelmaRiger” (17%), ,haufiger” (9,5%) oder sogar
»deutlicher” (ca. 6%) Auspragung (vgl. Abb. 9.1.5.9). 52% hingegen seien nicht betroffen.

Wie aus Abbildung 9.1.5.10 hervorgeht, berichtete ein Grofteil der Probanden von einer
Griibelneigung (fast 87%), wahrend nur etwa 13% hierzu ,keine” Veranlagung zu haben
scheinen. Wahrend die Uibrigen Items bisher eher rechtsschief verteilt waren und somit eine
Uberwiegend wenig beeintrachtigte Population beschrieben, wird in dieser Abbildung eher
eine anndhernd normalverteilte Kurve deutlich. Ca. ein Drittel berichtete Uber eine

,mittelmaRige” Belastung durch ein Griibeln, wahrend ein weiteres Drittel , deutlich bis
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,stark” zu dieser Form neigt. Die verbleibenden 23% berichteten von einer ,geringen”

Grubeltendenz vor der Nachtruhe.
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Abbildung 9.1.5.11: Angstgedanken (N=294) Abbildung 9.1.5.12: Andere Sorgen (N=294)

Bzgl. spezieller Angste und anderer Sorgen werden erneut Tendenzen einer rechtsschiefen
Verteilung deutlich (vgl. Abb. 9.1.5.11 und 9.1.5.12). Wahrend etwas mehr als die Halfte (55%)
»gar keine” Angstgedanken zu entwickeln scheinen, berichteten fast 23% von ,seltenen” und
weitere 10% von ,mittelmaRigen” Beeintrachtigungen in diesem Bereich. Die verbleibenden
12% gaben aber eine ,deutliche” bis ,starke” Belastung durch Angstgedanken vor dem
Schlafen an.

Bzgl. anderer Sorgen berichteten etwas weniger als die Halfte (knapp 48%) von ,gar keinen”
Auffilligkeiten. 22% zeigten sich ,etwas”, 15% ,mittelmaBig”, fast 10 ,deutlich” und die
restlichen 5% ,stark” beeintrachtigt.

Als weitere in der PSAS erhobene Symptomatik wurde die mentale Wachheit aufgefiihrt. Die
Ergebnisse finden sich in Abbildung 9.1.5.13. Hier zeigte sich erneut eine hohere Belastung
innerhalb der Stichprobe, so dass nur ca. 39% ,gar keine” und weitere fast 43% eine ,,geringe”
bis ,moderate” Belastung angaben. Fast ein Dutzend der Probanden benannte indes eine
,deutliche” Wachheit vor dem Einschlafen und fast 7% sogar ,aullerordentliche”

Beeintrachtigungen hierdurch.
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Abbildung 9.1.5.13: Mentale Wachheit (N=294) Abb. 9.1.5.14: Drangenden Gedanken (N=294)

Wie aus Abbildung 9.1.5.14 hervorgeht, zeigt sich analog zur o.g. Griibelneigung (vgl. Abb.
9.1.5.10) eine insgesamt hohere Belastung durch dréingende Gedanken in der Stichprobe. Nur
ein gutes Drittel berichtet von ,gar keinen” Problemen vor dem Einschlafen. Uber 20% gaben
hier sogar eine ,deutliche” bis ,starke” Beeintrachtigung an. ,MittelmalRig” seien knapp

weitere 20% und das verbleibende Viertel ,etwas” belastet.
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Abbildung 9.1.5.15: Gedankenkreisen (N=294)

Analog zu dem Item zuvor zeigen sich dhnliche Werte bei dem Symptom Gedankenkreisen (vgl.
Abb. 9.1.5.14 und 9.1.5.15). Erneut ein gutes Drittel gab an, keine Probleme damit zu haben,
wahrend auch hier ein Viertel von geringen Beeintrachtigungen berichtete. Zudem kreuzten

etwa 17% eine mittelmaRBige Belastung vor dem Schlafengehen an, wahrend fast 13%

deutliche und ca. 11% sogar starke Belastungen angab.
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Die Ergebnisse der PSAS Gesamtskala sind in Abbildung 9.1.5.16 abgetragen. Hier zeigt sich,
wie aus den Einzelitems bereits deutlich wurde, eine rechtsschiefe Verteilungsform, die eine

insgesamt geringe Symptombelastung der Stichprobe nahelegt.
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Abbildung 9.1.5.16: korrigierte Summen der PSAS (N=294)

Aufgrund der inhaltlichen Aufteilung der PSAS Skala in eine somatische Subskala und eine
Unterskala flr kognitive Erregung (vgl. Gieselmann et al., 2012) werden im Folgenden diese
in eigenen Tabellen abgetragen. Angaben zur Reliabilitat der Subskalen finden sich in Tabelle
9.1.5.1. Es zeigt sich eine fiir eine Verwendung der Subskalen ausreichende bis gute

Messgenauigkeit.

Tabelle 9.1.5.1: Reliabilitat der beiden PSAS Subskalen N=294

Skala PSAS - Items Cronbachs a
Somatische Erregung 1-8 77
Kognitive Erregung 9-15 .86
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Die Abbildung 9.1.5.17 zeigt die PSAS Subskala zur somatischen Erregung, welche noch
deutlicher als die PSAS Gesamtskala eine rechtschiefe Verteilung aufweist und somit fiir eine

als noch geringer angegebene Symptombelastung der Stichprobe von Gamern steht.
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Abbildung 9.1.5.17: PSAS Subskala Somatische Erregung (N=294)

Etwas anders sieht die Verteilung der zweiten PSAS Subskala zur kognitiven Erregung aus (vgl.
Abb. 9.1.5.18). Auch hier ist zwar eine generelle Rechtschiefe erkennbar, aber die
Symptombelastung zeigt sich ungleich hoher als zur somatischen Subskala der PSAS. Dies
konnte ein Hinweis darauf sein, dass die Einschlafsituation in einer jlingeren Population, wie
im vorliegenden Fall mit Altersgruppen von 14 bis 30 Jahren, eher wenig durch korperliche
Beschwerden gekennzeichnet ist, sondern sich jingere Menschen eher Sorgen machen oder
Griibeln und somit eher durch kognitive Erregungsmuster belastet sind. Dies ware eine
Aussage U(iber die gesamte Stichprobe hinweg, so dass ggf. Unterschiede bei den

Geschlechtern nicht hervorgehoben sind.
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PSAS Subskala Kognitive Erregung
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Abbildung 9.1.5.18: PSAS Subskala kognitive Erregung (N=294)

Dartber hinaus soll eine Aufteilung in geschlechtsspezifische Gruppen Erkenntnisse (iber
einen moglichen Unterschied ermdoglichen. Um eine Messgenauigkeit auch in der Stichprobe
der Frauen und Manner zu gewahrleisten, wurden vorher die Cronbachs a fiir die jeweilige
Subgruppe der Frauen und Manner fir die beiden Subskalen berechnet (vgl. Tabellen 9.1.5.2
und 9.1.5.3).

Tabelle 9.1.5.2: Reliabilitdt der beiden PSAS Subskalen Frauen (N=107)

Skala PSAS - Items Cronbachs a
Somatische Erregung 1-8 .74
Kognitive Erregung 9-15 .89

Tabelle 9.1.5.3: Reliabilitdt der beiden PSAS Subskalen Manner (N=187)

Skala PSAS - Items Cronbachs a
Somatische Erregung 1-8 .79
Kognitive Erregung 9-15 .83

Zuerst wurde die Gruppe der weiblichen Probandinnen untersucht. Hierzu wurden die
spezifischen PSAS Subskalen-Ergebnisse in den Abbildungen 9.1.5.19 und 9.1.5.20 aufgefiihrt.

Wadhrend in der somatischen Subskala eine analog zur Gesamtstichprobe rechtsschiefe
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Verteilung zu beobachten ist, zeigt sich gerade in der kognitiven Erregungs-Subskala eine

deutlich héhere Symptombelastung bei gleichzeitig geringer Probandenzahl mit geringer oder
keiner Belastung.

PSAS Subskala Somatische Erregung Frauen PSAS Subskala Kognitive Erregung Frauen

25 12

204

5
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Prozent
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PSAS Subskala Somatische Erregung
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s

PSAS Subskala Kognitive Erregung

Abb. 9.1.5.19: Subskala Somatik Frauen (N=107) Abb. 9.1.5.20: Subskala kog.-Erreg. Frauen (N=107)

Dieses Phanomen zeigt sich auch bei den Mannern (vgl. Abb. 9.1.5.21 und Abb. 9.1.5.22). Hier
wird eine geringere somatische Beeintrachtigung lber dieser Teilstichprobe deutlich. Ferner
zeigt sich auch hier eine insgesamt starkere kognitive Erregung der Jugendlichen und junge
Erwachsenen vor dem Einschlafen. Insgesamt ist zu erkennen, dass Gamer sich deutlich
starker durch kognitive Erregungsmuster als durch somatische Symptome beim Einschlafen

belastet zu fiihlen scheinen und kein geschlechtsspezifischer Unterschied erkennbar wird.

PSAS Subskala Somatische Erregung Manner

PSAS Subskala Kognitive Erregung Ménner
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Prozent
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PSAS Subskala Kognitive Erregung

Abb. 9.1.5.21: Subskala Somatik Manner (N=187) Abb. 9.1.5.22: Subskala kog. Erreg. Manner (N=187)

Insgesamt legen die Haufigkeiten der PSAS und der beiden Subskalen den Schluss nahe, dass
Gamer im Alter von 14-30 Jahre deutlich haufiger durch kognitive Symptome belastet sind, als

durch somatische Beschwerden vor dem Einschlafen.
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9.1.6 Items zu Schlaf und Erndhrung in Bezug auf Computerspielsucht

Bei der Betrachtung der Ergebnisse der Iltems zum Schlaf- und Essverhalten im Zusammenhang
mit Computerspielsucht zeigen sich auf Item-Ebene unterschiedliche Ergebnisse (vgl. Abb.
9.1.6.1ff):

Zunachst wurde in zwei parallelen Items ,Schlafdauer” und ,Schlafqualitit” das
Schlafverhalten erfragt, so dass kein automatischer Riickschluss von geringer Schlafdauer auf
geringe Qualitat erfolgen musste. Wie aus Abbildung 9.1.6.1 hervorgeht, scheint die
Uberwiegende Zahl der Probanden zwischen 5 und 7 Stunden pro Nacht (45%) zu schlafen,
wobei fast die gleiche Anzahl (42,5%) mindestens 7 Std./ Nachtruhe halte. Ein Dutzend jedoch
schlafe nach eigenen Angaben weniger als 5 Stunden, was zu Beeintrachtigungen der Erholung

fUhren konnte.

Schlafdauer Schlafqualitat
150
125+
1004
100+
: £
= e 2
£ 5
50 50
25
P VY S—
[i} T T T &} T T T i
bis zu 5 Std. { Nacht 5.7 Std. / Nacht mindestens 7 Std. f Macht sehr miide nicht ausgeruht/ miide ausgeruht/ fit Missing
Schlafdauer Schlafqualitét
Abbildung 9.1.6.1: Schlafdauer (N=294) Abbildung 9.1.6.2: Schlafqualitat (N=294)

Bzgl. der Schlafqualitéit konnen wir aus Abbildung 9.1.6.2 jedoch entnehmen, dass weniger
als die Halfte aller Befragten (ca. 48,5%) sich ,,ausgeruht/fit”“ fuhlen, wahrend fast die gleiche
Anzahl (ca. 46%) sich als ,miide” beschrieben und sogar knapp 5% als ,sehr mide”. Eine
Person auRerte sich nicht eindeutig zur Schlafqualitat, so dass ein Missingwert entstand
(0.34%). Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass ein Rickschluss von der Schlafdauer auf die
erlebte Qualitdt nicht zuldssig erscheint. Trotz geringer Schlafdauer wurde von einigen
Probanden eine hohe Giite der Erholung benannt. Nach Studienangaben zu Schlafforschungen
(vgl. u.a. Zulley, 2014) schlafen wir in Industrielandern im Durchschnitt 7 Stunden pro Nacht,
so dass sich eine gewisse Erholung einstellen kann. Allerdings zeigen auch Untersuchungen
mit Personen, die Auffilligkeiten im Sinne einer Aufmerksamkeits-Defizits-(Hyperaktivitats-)
Storung (AD(H)S) aufweisen, dass diese ein geringeres Schlafbediirfnis haben und auch mit

weniger Schlaf insgesamt auskommen (vgl. Remschmidt, 2011; Mattejat, 2006).
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Neben der Erhebung der generellen Schlafbedingungen sollte erfasst werden, inwiefern sich
der Medienkonsum speziell das Spielen von Computerspielen auf den Schlaf auswirkt.
Auskunft dariiber konnte das Item ,, Schlafénderung in Wochen” (M= 46,95, SD=97,78, N=294)
geben, wobei schnell deutlich wird, dass fast 40% der befragten Gamer hier Veranderungen
irgendeiner Form wahrgenommen zu haben scheinen. Allerdings betragt die Spannweite der
Angaben 1 bis 520 Wochen. Ca. 62% berichteten dagegen, keine Anderungen festgestellt zu
haben. Da die Veranderungen in Wochen gemessen wurden, entsteht ein heterogenes Feld
von Personen, die teilweise seit mehreren Jahren Veranderungen festzustellen scheinen. Bei
zwei Befragten seien es sogar 10 Jahre (= 520 Wochen). Trotz dieser starken Verteilung steht
aber die o.g. Anpassung des Schlafes aufgrund des Medienkonsums von fast 40% im

Vordergrund.

Neben den o.g. Verdnderungen wurde auch spezifisch nach der Art einer moglichen
Schlafproblematik gefragt. Wahrend sich ein Item mit , Einschlafproblemen in Wochen”
(M=16,89, SD=62,45, N=294) beschiftigte, sollte das andere Item mogliche
»,Durchschlafprobleme” (M= 12,70, SD=48,44, N=294) in Wochen erfassen. In beiden Fallen
berichteten 4 von 5 Probanden von keinerlei Ein- oder Durchschlafproblemen bei dhnlich
grofRer Spannweite von 1 bis 520 Wochen bzw. 1 bis 364 Wochen. Dies stand im Gegensatz zu
den zuvor berichteten Auffalligkeiten des Items , Schlaféinderungen durch Medienkonsum in
Wochen” (M= 18,95, SD=74,91, N=294), da dort ca. 40% von Verdanderungen berichteten.
Dennoch beschrieben fast 20% der Befragten Probleme beim Ein- (ca. 19%) und Durchschlafen

(ca. 17%).

Mégliche Anderungen im Essverhalten aufgrund von Medienkonsum sollten analog zum
Vorgehen im Bereich Schlaf in Wochen angegeben werden. Hier fiel auf, dass ca. 23% - also
fast ein Viertel — der Befragten von Anderungen im Essverhalten infolge des Medienkonsums
von Computerspielen berichteten. Auch hier zeigt sich eine relativ groBe Spannweite der
zeitlichen Dauer der Veranderung von bis zu 15 Jahren (780 Wochen bei einer Person). Der
GroRteil der Verdanderungen spielt sich aber in den letzten 2 Jahren (=104 Wochen) und
darunter ab. Ca. 77% berichteten zudem von ,keinerlei” Veranderung ihrer Essgewohnheiten

aufgrund des Computerspielverhaltens.

Neben der zeitlichen Komponente sollten auch Veranderungen der Auspragung und des
Umfangs erhoben werden. Hierzu wurden die Daten nach einem kategorialen Antwortformat
in 5-facher-Likert Abstufung von ,ja, deutlich” Uber ,teilweise” bis zu ,nein, gar nicht”

erhoben. Die Ergebnisse finden sich in den Abbildungen 9.1.6.7 und 9.1.6.8:
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Essverhaltensanderung aufgrund neuer Medien insgesamt Essverhaltensénderung aufgrund neuer Medien Umfang
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Essverhaltensinderung aufgrund neuer Medien Umfang

Abb. 9.1.6.3: Essverhaltensdnderung insgesamt (N=294) Abb. 9.1.6.4: Essverhaltensdnderung
Umfang (N=294)

Essverhaltensiénderung aufgrund neuer Medien insgesamt

So berichteten ca. 55% von keinen Veranderungen des Erndhrungsverhaltens, 45% gaben
hingegen an, Veranderungen beobachtet zu haben. Fast 7% schatzten die Verdnderungen
,haufiger” oder sogar ,,deutlich” ein. Fast 14% berichteten von ,teilweisen” und rund 25% von
Jleichten” Verdnderungen insgesamt (vgl. Abb. 9.1.6.7). Uber eine Zunahme des Umfangs der
Nahrungsaufnahme infolge des Medienkonsums berichteten ca. 32% - also ein Drittel —fast
6% sogar von ,groBeren” bis ,deutlichen” Mengen. Ca. 10% verzeichneten eine ,,moderate”

Zunahme und ca. 17% gaben an, ,vereinzelt” mehr Nahrung konsumiert zu haben (vgl. Abb.
9.1.6.8).

Mahlzeiten vor Medium, PC Mahlzeiten spéter
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Mahlzeiten vor Medium, PC
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ja, dewtiich ja, etwas teilweise nein, kaum nein, gar nicht

Mahlzeiten spiter

Abbildung 9.1.6.5: Mahlzeiten vor Medium (N=294)  Abb. 9.1.6.60: Mahlzeiten spater (N=294)

Zur besseren Einschatzung der erlebten Veranderung der Nahrungsaufnahme wurden die
Studienteilnehmer noch nach den Mahlzeiten vor dem Medium/ PC und einer Verschiebung
auf den spdteren Abend befragt (vgl. Abb. 9.1.6.9 und Abb. 9.1.6.10). Die Halfte der befragten

Gamer gab an, Mahlzeiten vor dem Medium einzunehmen, wobei fast 20% dies ,vermehrt”
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Ill

bis ,sehr haufig” tue und weitere 15% ,,manchmal” dazu neige. Weitere 16% beschrieben
diese Form der Nahrungsaufnahme als ,selten”. Die Ubrigen 50% benannten ,keine“

Anderung der Einnahme.

Abbildung 9.1.6.10 zeigt die Verteilung der Einschatzung der Befragten im Hinblick auf eine
spdtere Einnahme der Mahlzeiten aufgrund des Medienkonsums — speziell des
Computerspielverhaltens. Lediglich ca. 38% der teilnehmenden Gamer benannte, keine
Verschiebung der Mahlzeiten in den Abend vorzunehmen. Somit beschrieben fast 62% eine
mindestens seltene (ca. 13%) Veranderung aufgrund des Computerspielverhaltens. Wahrend
weitere ca. 21% eine , teilweise” Verschiebung der Essensaufnahme am Abend zu Gunsten des
Medienkonsums in Kauf zu nehmen scheinen, berichteten ca. 15% von ,haufigeren” und ein
Dutzend sogar von ,deutlichen” Veranderungen. Es fallt auf, dass die Zeiten der
Nahrungsaufnahme in der Stichprobe der Gamer zugunsten der eigenen Passion und der
Vorliebe fiir Computerspiele angepasst zu werden und dies mit einer Verlagerung der

Essenzeiten am spateren Abend einherzugehen scheinen.

Insgesamt ergaben sich in den Haufigkeiten durchaus Veranderungen einer Teilstichprobe von
Gamern sowohl im Schlaf- als auch im Erndhrungsverhalten in direkter Folge des eigenen
Medienkonsums, auch wenn ein GroRteil der befragten Probanden von keinen
Verhaltensanderungen berichtete. In den weiteren Berechnungen kdonnte berechnet werden,

inwieweit sich diese Subgruppen von anderen Gamern unterscheiden.
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9.2. Erweiterte Ergebnisse

Nach der Vorstellung der deskriptiven Daten und Haufigkeiten sollen nun die spezifischen
hypothesengeleiteten Ergebnisse aufgefliihrt und erortert werden. Vorab eine kleine
Beschreibung des Vorgehens zur Ermittlung sowie eine Ubersicht iiber die verglichenen

Teilstichproben.

9.2.1 Summenscores der CSAS, Ermittlung der Stanine-Werte und die darauf aufbauende

Bildung dreier Gamer-Gruppen von Computerspielnutzern

Nach Darstellung der Haufigkeiten der Computerspielnutzung mittels der CSAS, stellt sich die
Frage nach den prozentualen Verteilungen von pathologischem Verhalten in der Stichprobe
der Gamer. Hierzu wurde die Normierung?® der CSAS herangezogen (vgl. Rehbein et al., 2015,
S. 71ff), die eine Standard-Nine-Verteilung (Stanine) der Werte fir die CSAS Summenscores
ausgibt, so dass eine Einteilung in unauffillige, riskante und pathologische Verhaltensweisen
ermoglicht wird. Die reine Interpretation der Summenscores erlaubt diese Einteilung nicht, da

unklar bliebe, welche Cut-Off-Werte entscheidend sind.

Interessant fiir die vorliegende Auswertung erschien dem Autor die Abgrenzung von
pathologischem Computerspielverhalten (Stanine Wert von 8 und 9) zur Subgruppe der Spieler
mit einem Risiko, eine Pathologie zu entwickeln (Stanine Wert von 7), also friihzeitige Muster
riskanten Computerspielverhaltens bei Gamern zu identifizieren. Darliber hinaus gilt es, nach
forderlichen Bedingungen fiir mogliche Ursachen einer Computerspielsucht zu suchen sowie
deren psychische und kérperliche Folgen zu analysieren. Gerade eine solche Risikogruppe von
Gamern erscheint dem Autor pradestiniert, solche Verhaltensmuster aufzuweisen. Die
Ubrigen Probanden mit einem Stanine Wert <7 (also Stanine Wert 1-6) wurden in eine dritte
Gruppe als ,normale” Gamer ohne Computerspielsuchtgefahrdung eingeteilt. Durch diese
sachlich begriindete neue, auf die Untersuchungsziele ausgerichtete Einteilung wurden fir die
weiteren Analysen sinnvolle Gruppen gebildet:

Eine Ubersicht tiber die untersuchten Teilstichproben zeigt Tabelle 9.2.1.1:

1 Aufgrund der Normierung der CSAS mit verschiedenen Altersbereichen fiir Jugendliche unter 16 Jahre (CSAS-J)
und Uber 16 Jahre alte Jugendliche sowie Erwachsene (CSAS-E) werden die Ergebnisse analog zu den Normen in
einen Bereich der unter 16 Jahre alten (<16) und einen 16 Jahre und &lter (16+) eingeteilt. Im Rahmen der
Standard Nine (Stanine) Skalierungsform gelten die Werte von 1-3 als unterdurchschnittlich, die Angaben von 4-
6 als durchschnittlich und die Parameter 7-9 als Uberdurchschnittlich. Um eine Abgrenzung im Sinne der
Auffalligkeiten zwischen durchschnittlich und tiberdurchschnittlich zu verbessern, wéhlen viele Autoren fiir den
pathologischen Bereich lediglich die Stanine Werte ab 8 zur Einteilung in ein pathologisches Verhalten.
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Tabelle 9.2.1.1: Ubersicht der spezifischen Teilstichproben N=294

CSAS- Normal vs. High-Risk vs. > Cut-Off Normal vs. High-Risk vs. > Cut-Off
Gruppen <16 Jahre 16+ Jahre
Summe N=22 N=272
c&? d= 14 (63,6%) & ?= 8 (36,4%) d=173 (63,6%) & =99 (36,4%)
CSAS 1 Uber Cut-Off =9 (40.9%) Uber Cut-Off =70 (25,7%)
CSAS | Risiko; unter Cut-Off =11 (50.0%) Risiko; unter Cut-Off =94 (34,6%)
CSAS V{1 weit unter Cut-Off =2 (9,1%) weit unter Cut-Off =108 (39,7%)

Teilung ergibt sich aus unterschiedlichen Cut-Off Werten der Normen der verwendeten Skala CSAS fir
ein pathologisches Computerspielverhalten (CSAS | | =weit unter Cut-Off: Stanine=1-6,
CSAS =unter Cut-Off = Stanine=7, CSAS 1 =Uber Cut-Off = Stanine 8-9); &= mannlich, 2= weiblich.

Der Tabelle 9.2.1.1 ist fur die Gesamtstichprobe von N=294 eine 1/3 Frauen zu 2/3 Mannern
Verteilung zu entnehmen, von denen % (25%) einen pathologischen Wert aufweisen. Fir die
Teilstichprobe der unter 16 Jahre alten (N=22) gilt ebenfalls ein Verhaltnis von ca. zwei
Mannern auf eine Frau, von denen <ca. 41% deutliche Auffilligkeiten im
Computerspielverhalten und jeder zweite (50%) riskantes Verhalten aufweisen. Die zweite
Teilstichprobe der 16 Jahre und alteren Probanden N=272 besteht aus 36% Frauen und 64%

Mannern, wobei hier erneut rund 26% einen auffalligen Cut-Off-Wert erreichten.

Aus den, in Tabelle 9.2.1.1 aufgefiihrten, Daten der Gruppe 16+ Jahre wird ersichtlich, dass
sich in der Gruppe der Gamer mit normalem Konsum mit N=108 etwa 40% der Stichprobe
befinden, was sich nur gering von der Gruppe mit einem hohen Computerspielverhalten N=94
(ca. 35%) unterscheidet. Auch die als pathologisch zu bezeichnende Gruppe macht mit N=70
ca. 26% der Stichprobe aus. Dies kann als eine Besonderheit gelten, da Erhebungen an Schulen
und in Universitdten meist einen kleineren, wenn nicht marginaleren Anteil an pathologischen
Nutzern aufweisen (vgl. Rehbein, Kleimann & MoRle, 2015; MoRle, Kleimann & Rehbein, 2007;
Rumpf, Meyer, Kreuzer & John, 2011).
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In den Tabelle 9.2.1.2 und 9.2.1.3 sind jeweils auch die Geschlechteraufteilung in weiblich und
mannlich aufgefiihrt. Wahrend bei den N=107 weiblichen Gamer weniger als die Halfte in die
Gruppe der normalen Nutzer fallen, sind fast 40 % in der Risiko- und ca. 17% in der
pathologischen Gruppe. Dieser hohe Anteil an weiblichen Gamern mit exzessivem und
pathologischem Spielverhalten zeigt bereits die Anndherung der Frauen in das Interessensfeld

der Gamer insgesamt.

Tabelle 9.2.1.2: Ubersicht der drei Gruppen weiblicher Gamern (N=107)

CSAS-Gruppe Haufigkeit Prozent
Normaler Konsum 49 45,8%
Risiko-Gruppe 40 37,4%
Pathologischer Konsum 18 16,8%
Gesamt 107 100%

Tabelle 9.2.1.3: Ubersicht der drei Gruppen minnlicher Gamern (N=187)

CSAS-Gruppe Haufigkeit Prozent
Normaler Konsum 61 32,6%
Risiko-Gruppe 65 34,8%
Pathologischer Konsum 61 32,6%
Gesamt 187 100%

Wahrend bei den weiblichen Gamern Unterschiede zwischen den drei Gruppen vorzufinden
waren mit einer im Vergleich zu den anderen beiden nur halb so groRen pathologischen User
Gruppe (ca. 17%; vgl. Tab. 9.2.1.2), zeigt sich bei den Mannern nahezu eine Dreiteilung (vgl.
Tab. 9.2.1.3). Jeweils ein Drittel der N=187 mannlichen Gamer befindet sich in jeder Gruppe.

Leicht hohere Werte von ca. 35% zeigen sich bei den Risiko-Nutzern.

9.2.1.1 Erweiterte Uberlegungen zur Auswertung

Neben den gestellten Hypothesen und den Forschungsfragestellungen soll im Rahmen der
spezifischen Auswertung auch auf die Besonderheiten der Stichprobe von medienaffinen
Gamern eingegangen werden, die kein pathologisches Verhalten zeigen. Wie bereits in der
Zieldefinition erwahnt (vgl. 5.2, S.50), sollen speziell in der Gruppe der Gamer Unterschiede in

der Auspragung des Gaming-Verhaltens und der Erklarung auch moglicher protektiver
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Faktoren untersucht werden. D.h. bestimmte Pradiktorvariablen kénnten ein Hinweis auf die
Entwicklung einer Computerspielsucht geben, andere eher die Vorhersage fir ein
Uberdauernd nicht pathologisches Verhalten liefern.

Insgesamt kdnnten somit Erkenntnisse gewonnen werden, wie die immer starker wachsende
Gemeinschaft der Gamer lediglich zu einem gewissen Teil in ein pathologisches Verhalten
abrutscht, wahrend die Uberwiegende Zahl auch bei exzessivem Konsum noch die lbrigen

Entwicklungsaufgaben bewaltigt.

9.2.2 Hypothesengeleitete korrelative Ergebnisse

Zur spateren Einschatzung/ Bewertung der formulierten (Haupt-) Hypothesen sowie der
Forschungsfragen sollen im Folgenden die spezifischen Ergebnisse vorgestellt werden. Als
AusgangsmaRe dienen die untersuchten Skalen und Items des eingesetzten Fragebogens
(reduzierte Skala Soziale Situation, reduzierte Skala Selbstbild und Neue Medien und Items der
Individuellen Mediennutzung) und der PSAS mit den beiden Unterskalen zur somatischen und
kognitiven Erregung sowie den CSAS Stanine Werten. Aufgrund der Einteilung in drei Gamer-

Gruppen ist die Verwendung der Stanine-Werte zu bevorzugen.

Darlber hinaus wurden die Items zur Schlafdauer und —qualitét, und der Bereich zur
Ernéhrung mit Anderungen der Mahlzeiten als auch des Umfanges der Essensmengen und der

Einnahmeort bzw. der Zeitpunkt der Mahlzeiten in den Korrelationsmatrizen beriicksichtigt.

Zunachst wurde die Gesamtstichprobe von N=294 untersucht, im Anschluss erfolgte eine
Analyse der Teilstichprobe der mindestens 16 Jahre alten N=272 und der Gamer-Gruppen

N=294 (vgl. Tab. 9.2.1.1) sowie getrennt nach Geschlecht.

In Tabelle 9.2.2.1 sind die Interkorrelationen der Gesamtstichprobe mit den Fragebogenskalen
sowie Subskalen abgetragen, aus denen der Zusammenhang untereinander eingeschatzt

werden kann. Im dieser Berechnung sind auch beide Geschlechter bericksichtigt.

Neben einem zu erwartenden mittleren Zusammenhang zwischen den PSAS Subskalen (r=.37,
p < .01), ergaben sich zwei weitere Korrelationen als statistisch bedeutsam. Diese Ergebnisse
belegen einen mittleren Zusammenhang zwischen den CSAS Stanine Werten — also der
Intensitat der Computerspielnutzung — sowohl zu der reduzierten Skala Selbstbild in neuen
Medien (red. SBnM) (r= .35, p < .01) als auch zu den Items zur Individuelle Mediennutzung
(IMN) (r=.32, p < .01). Die (brigen Interkorrelationen z.B. zwischen den CSAS Stanine-Werten
und PSAS Summe sind zwar hochsignifikant (p <.01), aber nicht statistisch bedeutsam (r <.30).
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Auch unter den (brigen Skalen ergeben sich, wie aus Tabelle 9.2.2.1 hervorgeht, teilweise

signifikante Zusammenhange, die aber ebenfalls nicht statistisch bedeutsam sind.

Tabelle 9.2.2.1: Korrelationen der reduzierten Skalen fiir gesamte Stichprobe N=294

Skalen/ CSAS Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items Stanine PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
CSAS ,216™ ,233™ , 1417 , 1617 ,350"" ,315""
Stanine

Skala ,216™ ,276" ,133" -,024
PSAS

Skala Sub | ,233" ,370 ,201 ,144" ,009
SE

Skala Sub | 141" ,370° ,251" ,087 -,041
KE

Skala red. | ,161"" ,276™ ,201° ,251% ,176™ ,002
Soz. Sit.

Skala ,350™" ,133" ,144" ,087 ,176™ 217
red.SBnM

Red. IMN | ,315™ -,024 ,009 -,041 ,002 ,2177

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBnM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung; **=
Signifikanzniveau 0,01, "= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett, unterstrichene Items=
signifikante Korrelation mit den drei Gamer-Gruppen; leere Felder: Interkorrelationen der Subskalen mit eigener
Hauptskala.

Nach der Ubersicht tiber die Interkorrelation der iiberpriiften Skalen des Fragebogens wurde
der Zusammenhang zwischen der Computerspielnutzung anhand der CSAS Stanine Werte und
den Items zu Schlaf und Ernéhrung untersucht. Bericksichtigt wurden in den Berechnungen
die Items mit einer Likert-Skalierung, wahrend die Items zur Einschdatzung von
Schlafproblemen oder Essensverhaltensdnderungen in Wochen nicht genutzt wurden, da diese
Items bereits bei den Haufigkeiten jeweils eine sehr grofle Varianz als auch einen niedrigen
Schwierigkeitsindex aufwiesen — also von einer sehr groRen Anzahl an Probanden verneint

wurden (vgl. S. 127 ff).

Die Ergebnisse fiir die Korrelation zur Gesamtstichprobe N=294 finden sich in Tabelle 9.2.2.2.
Es zeigen sich in der vorliegenden Stichprobe von Gamern signifikante aber nicht statistisch
bedeutsame Zusammenhange zwischen den Erndhrungsgewohnheiten und der Intensitat der
Computerspielnutzung gemessen mit der CSAS. Bzgl. der Schlafqualitdt und —dauer ergab sich
jeweils kein signifikanter Zusammenhang. Erwartungsgemall korreliert das Item zur

Essensverhaltensdnderung insgesamt mit dem Item zum Umfang des Nahrungsmittelkonsums
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statistisch bedeutsam (r=.48, p < .01) sowie die Anderung des Einnahmeortes vor dem
Medium/ PC mit einer zeitlichen Verschiebung der Mahlzeiten nach hinten (r=.42, p < .01).
Auch ergaben sich statistisch bedeutsame Zusammenhdnge zwischen den
Essverhaltensénderungen insgesamt (r=.34, p < .01) sowie bzgl. des Umfanges und den

Mabhlzeiten vor dem Medium/ PC (r=.35, p <.01).

Tabelle 9.2.2.2: Korrelationen der CSAS Stanine Werte/ Items zu Schlaf/ Erndhrung N=294

Skalen/ CSAS Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZ vor | MZ spdter
Items Stanine | dauer | qualitdt | insges. Umfang PC

CSAS -,105 ,002 -,209™ -,218" -,181" -, 133"
Stanine

Schlaf- -,105 ,179™ ,073 ,023 ,037 ,127°
dauer

Schlaf- ,002 ,179™ ,033 ,038 ,129 ,135"
qualitat

Essver.- -,209™ ,073 ,033 ,483"" ,343" ,283™
insges.

Essver.- -,218" ,023 ,038 ,483" ,351° ,279™
Umfang

MZvor PC | -,181" ,037 ,129 ,343" ,351° ,415
MZ spater | -,133" | 127" ,135° | 238" ,279™ ,415™

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdanderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdanderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spiter= Mahlzeiten spiter; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Wie aus den Tabellen 9.2.2.1 und 9.2.2.2 hervorgeht ergeben sich fir die Gesamtstichprobe
N=294 zwei statistisch bedeutsame Korrelationen zwischen der CSAS und der reduzierten
Skala Selbstbild in neuen Medien (red. SBnM) sowie zwischen CSAS und den Items zur
individuellen Mediennutzung. Diese sollen im Folgenden naher untersucht werden. Wie aus
Kapitel 8 (vgl. S. 82ff) hervorgeht, konnten fiir die Skala red. SBnM insgesamt vier Faktoren
identifiziert werden (vgl. Tab. 8.3.2.3, S. 85): Medienaffinitat (5 Items), Soziale Anerkennung
im Netz (3 Items), Lebensstil Online (3 Items) und Onlineidentitat (2 Items). Parallel konnten
innerhalb der Items zur Individuellen Mediennutzung (IMN) drei Faktoren identifiziert (vgl.
Kapitel 8, S. 85ff) und extrahiert werden (vgl. Tab. 8.3.3.3, S. 88): Faktor 1: MMORPG/ MOBA/
Offline Games, Faktor 2: Ego-Shooter/ Online Games und Faktor 3: Smartphone/

Konsolenspiele.
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Es wurden nun die Subskalen fiir die Items der reduzierten Skala SBnM gebildet und auf ihre

interne Konsistenz hin Gberpruft:

Tabelle 9.2.2.3: Reliabilitdt der vier Selbstbild in neuen Medien Subskalen (N=294)

SBnM Subskalen SBnM — ltems Cronbachs a
Medienaffinitat 5,7,8,9und 14 .59
Soziale Anerkennung im Netz 4,10 und 12 .65
Lebensstil Online 6,11und 13 .52
Onlineidentitat lund 2 .54

Tabelle 9.2.2.4: Ubersicht der drei Individuelle Mediennutzung Faktoren (N=294)

IMN Faktor IMN- ltems
Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offline-Games 2-4
Faktor 2: Ego-Shooter/ Online-Games 5und 6
Faktor 3: Smartphone- und Konsolenspiele lund?

In Tabelle 9.2.2.4 sind die drei IMN Faktoren aufgefiihrt sowie die Zusammensetzung der
Iltems. Aufgrund der Auswertung auf ltemniveau wurden keine Cornbachs a Werte berechnet,
da auch keine Subskalenbildung durchgefiihrt wurde. Diese Faktoren gingen spater aber in die
Analyse ein, um mogliche Verbindungen zwischen Intensitat der Computerspielnutzung und
der Art und Weise des Gaming-Verhaltens ziehen zu kdnnen.

Wie aus den Tabellen 9.2.2.3 abzulesen ist, erreichen die Subskalen mit Werten zwischen .52
und .65 nicht die erforderliche Voraussatzung fiir einen Einsatz als eigenstandige Skala, wie es
Howitt und Cramer (2005) mit einem Cronbachs a Wert von .70 nahelegen. Es ergdbe sich
aber bei einer inhaltlichen Aufstockung von ahnlichen Items fir die Subskala ,Soziale
Anerkennung im Netz“ eine gute Prognose, da bereits mit drei Iltems ein Cronbachs a Wert
von .65 erreicht wird. Zur explorativen Analyse moglicher inhaltlicher Zusammenhange mit
einer Computerspielnutzung unter Gamern wurden die Subskalen hier verwendet, um eine

spatere Verwendung bzw. mogliche Weiterentwicklung einzuschatzen.

Aus Tabelle 9.2.2.5 sind die Interkorrelation zwischen der CSAS Stanine Werten der
Gesamtstichprobe von N=294 und den berechneten vier Subskalen der reduzierten SBhM
Skala sowie den drei IMN Games-Faktoren zu entnehmen. Es wird deutlich, dass der starkste

und gleichzeitig einzige statistisch bedeutsame Zusammenhang (r= .35, p <.01) zwischen den
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CSAS Stanine Werten und der SBnM Subskala 4 Onlineidentitéit besteht. Die dariiber hinaus in
Tabelle 9.2.2.5 fett markierten Korrelationen {ber .30 zeigen Zusammenhidnge der
verschiedenen SBnM Subskalen untereinander auf, was fiir das libergeordnetes Konstrukt der
Skala sprechen kdnnte. Ferner lassen sich den Ergebnissen aus Tabelle 9.2.2.5 signifikante
Korrelationen mit einer deutlichen Tendenz zur statistischen Bedeutsamkeit entnehmen. Hier
sei vor allem der Zusammenhang zwischen der SBnM Subskala Onlineidentitét und dem IMN
Games Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele (r=.29, p < .01) genannt. Dieser zuletzt
genannte IMN Games Faktor 1 zeigte zudem den deutlichsten — wenn auch nicht statistisch
bedeutsamen — Zusammenhang mit den CSAS Stanine Werten (r= .28, p < .01). In der Gruppe
der N=294 befragten Gamer ergibt sich somit ein bedeutsamer Zusammenhang zwischen der

Auspragung der Onlineidentitdt und der Intensitét der Computerspielnutzung.

Tabelle 9.2.2.5: Korrelationen der CSAS mit Subskalen SBhM/ IMN Faktoren N=294

Skalen/ CSAS
Subskalen | Stanine

SBnM | SBhM | SBhM | SBnM IMN IMN IMN
Sub1 | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor 2 | Faktor 3

CSAS
Stanine

,205°° | ,127° | ,278" | ,350™ ,280°" ,220" ,073

SBnM
Sub 1

,113 | ,329™ | 112 -,060 ,053 ,115°

SBnM ,127
Sub 2

,308" ,178™ ,227° -,066

* ¥

* % * * 3k *

SBnM ,278
Sub 3

,329" ,223 ,138 ,197 -,117

SBnM ,350** ,112 ,308**
Sub 4

,223* ,294™ ,240™ -,056

IMN ,280 | -,060 | ,178" | ,138"
Faktor 1
IMN ,220™ ,053 | ,227" | ,197"
Faktor 2
IMN ,073 | ,115° | -,066 | -,117"
Faktor 3

Legende: SBnM Sub 1= Medienaffinitdt; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBnM Sub 4=Onlineidentitdt; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-
Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; “*= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

,207" ,041

9.2.2.1 Korrelative Ergebnisse der Teilstichprobe der 16 Jahre und alteren N=272

Nachdem die Gesamtstichprobe auf ihre korrelativen Zusammenhange hin untersucht wurde,
wurde das Prozedere nun fir die jeweils zu Beginn dieses Kapitels (vgl. S. 132ff) ermittelte
Teilstichprobe der 16-Jahre und alteren Probanden N=272 durchgefiihrt. Da sich die 14 und

15 Jahre alten Teilnehmer der Untersuchung aufgrund der GruppengrofRe von N=22 und den
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damit verbundenen Signifikanzgrenzen nicht fiir eine eigene Auswertung eignen, wurde hier

darauf verzichtet.

Aufgrund der geringen Stichprobengréfie von N=22 14 und 15 Jahre alten und der damit
verbundenen Erhéhung der Signifikanzgrenze wurde lediglich eine Auswertung der
Teilstichprobe der N=272 16 Jahre und dlteren fiir die Tabellen 9.2.2.6 bis 9.2.2.8
durchgefiihrt.

Die Interkorrelation der Teilstichprobe der mindestens 16 Jahre alten Teilnehmer N=272
wurde berechnet. Die Ergebnisse in Tabelle 9.2.2.6 zeigen ein fast analoges Bild zur
Berechnung der Gesamtstichprobe N=294 (vgl. Tab. 9.2.2.1, 5.135). Es ergaben sich statistisch
bedeutsame Zusammenhange zwischen den CSAS Stanine Werten mit der reduzierten Skala
Selbstbild und Neue Medien (SBnM) und den Items der Individuellen Mediennutzung (IMN).
Wie zuvor bestehen auch hier hohe Interkorrelationen zwischen den PSAS Subskalen zur
somatischen wie kognitiven Errequng. In dieser Teilstichprobe N=272 ergab sich zudem ein
tendenziell bedeutsamer Zusammenhang zwischen der PSAS und der reduzierten Skala soziale

Situation (so0z.Sit.) von r=.28 (vgl. Tab. 9.2.2.6)

Tabelle 9.2.2.6: Korrelationen der reduzierten Skalen Teilstichprobe 16+ Jahre N=272

Skalen/ CSAS Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items Stanine PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
CSAS ,229™ ,245™ ,153" ,159° ,352™ ,3327
Stanine

Skala ,229™ 276" , 134" -,028
PSAS

Skala Sub | ,245™ ,391° ,2127 ,1517 ,016
SE

Skala Sub ,153" ,391° ,245™ ,084 -,052
KE

Skala red.| ,159" ,276™ | 21277 | 245 ,200™ -,026
Soz. Sit.

Skala ,352" ,134" ,151" ,084 ,200™ ,240™
red.SBnM

Red. IMN | ,332™ -,028 ,016 -,052 -,026 ,240"

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBnM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung;
**= Signifikanzniveau 0,01, "= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett; leere Felder:
Interkorrelationen der Subskalen mit eigener Hauptskala.
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Bei der Betrachtung der korrelativen Zusammenhange zwischen der Teilstichprobe N=272 der
mindestens 16 Jahre alten Probanden und den Items zu Schlaf- und Erndhrungsédnderungen
infolge des Medienkonsums (vgl. Tab. 9.2.2.7) ergeben sich erneut wie in den
Gesamtstichprobe N=294 mittlere bis hohe Korrelationen zwischen den Items zu
Ernahrungsumstellungen infolge des Medienkonsums. Des Weiteren ergeben sich signifikante
aber nicht statistisch bedeutsame Korrelationen zwischen den CSAS Stanine Werten und der
Schlafdauer sowie zu den Essverhaltensénderungen insgesamt, bzgl. des Umfangs als auch zu
den Mabhlzeiten vor dem Medium/ PC. Die negativen Korrelationen, die sich aufgrund der
Skalierung ergaben, bedeuten hier, dass eine hohere Nutzung von Computerspielen mit einer
geringeren Schlafdauer und einer groReren Verdnderung des Erndahrungsverhaltens

einhergeht.

Tabelle 9.2.2.7: Korrelationen der CSAS mit Items zu Schlaf/ Erndhrung/ 16+ Jahre N=272

Skalen/ CSAS Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZ vor | MZ spater
Items Stanine | dauer | qualitdt | insges. | Umfang PC

CSAS -,133" ,005 -,195™ -,208"" -,164™" -,139°
Stanine

Schlaf- -, 133" ,208™ ,103 ,053 ,027 ,116
dauer

Schlaf- ,005 ,208™ ,040 ,029 ,093 ,147°
qualitat

Essver.- -, 195" ,103 ,040 ,500"" ,363"" ,3177
insges.

Essver.- -,208"™" ,053 ,029 ,500"" ,344"" ,310™
Umfang

MZ vor PC | -,164" ,027 ,093 ,363" ,344" ,425"
MZ spater | -,139" , 116 ,147" ,317% ,310 ,425™

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdanderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdnderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spater= Mahlzeiten spiter; "= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Analog zum Vorgehen in der Gesamtstichprobe wurde auf fir diese Teilstichprobe der
mindestens 16 Jahre alten N=272 eine Berechnung der Subskalen der Skala Selbstbild in neuen
Medien (SBnM) sowie den drei Games Faktoren der Individuellen Mediennutzung
durchgefiihrt. Die Ergebnisse finden sich in Tabelle 9.2.2.8 und zeigen dhnliche Ergebnisse wie
in der Gesamtstichprobe N=294 (vgl. Tab. 9.2.2.5): es besteht ein Zusammenhang zwischen
der Onlineidentitdt und der Ausprdgung der Computerspielnutzung gemessen mit der CSAS

sowie zwischen den CSAS Stanine Werten und dem ersten Games-
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Faktor:MMORPG/MOBA/Offlinespiele. In dieser Teilstichprobe zeigten sich zuvor tendenziell
bedeutsame Korrelationen als nun Uber r > .30: Der Zusammenhang zwischen der
Onlineidentitdt und dem Games-Faktor 1 scheint bei den mindestens 16 Jahre alten Gamern
ausgepragter zu sein, so dass die Identifikation mit dem Spiel gerade in dem Games Faktor 1:

MMORPG/ MOBA und Offline-Spiele statistisch bedeutsam einzuordnen ist.

Tabelle 9.2.2.8: Korrelationen der CSAS mit Subskalen SBhM/ IMN Faktoren N=272

Skalen/ CSAS SBnM | SBhM | SBhM | SBnM IMN IMN IMN
Subskalen | Stanine | Sub1 | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor2 | Faktor 3
CSAS ,194"* | 137" | 273" | ,378" | ,309™ ,194™ ,104
Stanine

SBnM ,194™ ,1237 ,333" ,119" -,073 ,060 ,129"
Sub 1

SBnM ,137° ,123" 1,327 217 ,238" -,067
Sub 2

SBnM 273" 1,333 | ,311 241" ,138" ,200™" -,106
Sub 3

SBnM ,378" | ,119" | ,327™ ,339" ,259™ -,036
Sub 4

IMN ,309 | -,073 | 217" | ,138" ,029
Faktor 1

IMN ,194™ ,060 | ,238" | ,200™

Faktor 2

IMN ,104 , 129" -,067 -,106

Faktor 3

Legende: SBnM Sub 1= Medienaffinitdt; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBnM Sub 4=Onlineidentitdt; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-
Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; “*= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

9.2.2.2 Korrelative Ergebnisse der drei Gamer Gruppen N=294

Nachdem die Gesamtstichprobe N=294 und die Teilstichprobe N=272 behandelt wurde, folgte
eine Untersuchung der drei Gruppen von Gamern N=294 unterteilt in: normale Gamer
(N=110), Risiko-Nutzer (N=105) und pathologische User (N=79) (vgl. Tab. 9.2.1.1, S. 132).
Aufgrund der Einteilung in die o.g. Gamer-Gruppen erfolgte die Berechnung des
Zusammenhangs zwischen den Skalen und Items bzgl. der Computerspielnutzung unter

Verwendung der CSAS Summe.

In Tabelle 9.2.2.9 sind die ersten Ergebnisse der ,,normalen” Nutzer N=110 abgetragen. Die
zuvor bereits berichteten Ergebnisse zeigen sich auch hier in verstarkter Form. Der starkste

Zusammenhang besteht zwischen der CSAS Summe und den Items zur Individuellen
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Mediennutzung (r=.42, p < .01). Statistisch bedeutsam sind zudem die reduzierte Skala SBhM

mit den CSAS Summen und die Interkorrelation der PSAS Subskalen untereinander.

Tabelle 9.2.2.9: Korrelationen der reduz. Skalen Teilstichprobe der normalen Gamer N=110

Skalen/ Skala Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items CSAS PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
Skala -,093 -,085 -,078 -,027 ,335™ ,424""
CSAS

Skala -,093 ,178 ,120 -,100
PSAS

Skala Sub | -,085 ,446™" ,095 ,080 -,037
SE

Skala Sub -,078 ,446™" ,185 ,117 -,112
KE

Skala red. | -,027 ,178 ,095 ,185 ,222° -,004
Soz. Sit.

Skala ,335™ ,120 ,080 ,117 2227 ,192%
red.SBnM

Red. IMN | ,424™ -,100 -,037 -,112 -,004 ,192°

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBnM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung;
"= Signifikanzniveau 0,01, "= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett; leere Felder:
Interkorrelationen der Subskalen mit eigener Hauptskala.

Tabelle 9.2.2.10: Korrelationen CSAS / Items zu Schlaf/ Erndhrung / normale Gamer N=110

Skalen/ Skala Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZ vor | MZ spdter
Items CSAS dauer | qualitdt | insges. | Umfang PC

Skala -,035 ,168 -,053 ,060 -,015 ,036
CSAS

Schlaf- -,035 ,221° ,170 ,071 ,113 ,158
dauer

Schlaf- ,168 ,221° ,173 ,153 ,127 ,322
qualitat

Essver.- -,053 ,170 ,173 ,484™ ,447"" ,352™"
insges.

Essver.- ,060 ,071 ,153 ,484™" ,280™ , 303"
Umfang

MZ vor PC -,015 ,113 ,127 ,447"" ,280™ ,437""
MZ spiter | ,036 ,158 ,322 | ,352* ,303" ,437"

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdnderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdnderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spiater= Mahlzeiten spater; ““= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.
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Bei der Betrachtung der Tabelle 9.2.2.10 zeigen sich keine signifikanten Korrelationen
zwischen den Items zu Schlaf- und Erndhrungsénderungen und dem Computerspielverhalten.
Dariiber hinaus ergab sich ein statistisch bedeutsamer Zusammenhang zwischen der
angegebenen Schlafqualitit und spdter eingenommenen Mahlzeiten (r=.32, p < .01). Die
positive Korrelation von .32 deutet daraufhin, dass normale Gamer eine geringere

Schlafqualitét angeben, wenn sie haufiger ihre Mahlzeiten spéter einnehmen.

Tabelle 9.2.2.11: Korrelationen CSAS/ SBnM Subskalen/IMN Faktor/normale Gamer N=110

Skalen/ SBnM | SBhM | SBhM | SBnM IMN IMN IMN

Subskalen Sub1l | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor2 | Faktor 3
,413™ ,157 ,4217° ,451™" ,255" ,029

SBnM ,170 ,485™" ,074 -,056 -,077 ,065

Sub1

SBnM ,413™ ,376™ | ,438™ ,309™* ,237° -, 191"

Sub 2

SBnM ,165 | ,485" ,042 ,050 ,138 -,046

Sub 3

SBnM ,421°° | ,074 | ,438™ ,394™ ,216° ,031

Sub 4

IMN ,451" | -,056 | ,309" | ,050 ,205" -,075

Faktor 1

IMN ,255" -,077 ,237° ,138

Faktor 2

IMN ,029 ,065 -,191" -,046

Faktor 3

Legende: SBnM Sub 1= Medienaffinitdt; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBNM Sub 4=Onlineidentitat; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-

*

Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Tabelle 9.2.2.11 listet die Ergebnisse der Berechnungen der Interkorrelation zwischen der
CSAS und den Subskalen der reduzierten Skala Selbstbild in neuen Medien (SBnM) sowie den
drei Games-Faktoren auf. Neben dem Zusammenhang zwischen Computerspielverhalten und
Onlineidentitét (SBnM Subskala 4), der bereits in den vorherigen Berechnungen bedeutsam
war, zeigte sich in der normalen Gamer-Gruppe N=110 zudem eine statistisch bedeutsame
Korrelation zwischen der CSAS Summe und der SBnM Subskala 2: Soziale Anerkennung im Netz
(r=.41, p < .01). Das bedeutet, dass normale Gamer mit héherem Computerspielkonsum
gleichzeitig von einer hdheren sozialen Anerkennung im Netz berichteten. Dariiber hinaus
ergaben sich bedeutsame Korrelationen des Games-Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele
sowohl mit der CSAS Summe (r=.45, p < .01) als auch mit der SBnM Subskala 2 (r=.31, p < .01)
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sowie mit der SBnM Subskala 4: Onlineidentitdt (r=.39, p < .01). In der Gruppe der normalen
Gamer N=110 ergab sich somit ein deutlicher Zusammenhang zwischen den Selbstbild-

Subskalen und dem Spielgenre der MMORPGs und MOBAs.

Nach der Auswertung der Gruppe der normalen Gamer N=110 wurde die Gruppe der Risiko-
Nutzer N=105 untersucht. Wie in den Analysen zuvor wurden sowohl die Interkorrelationen
zwischen den reduzierten Skalen und den CSAS Summen (vgl. Tab. 9.2.2.12), den Items zu
Schlaf- und Ernédhrungsverhaltensénderungen und der Computerspielnutzung (vgl. Tab.
9.2.2.13) als auch die Zusammenhange mit den zuvor gebildeten vier SBnM Subskalen und den

drei Games-Faktoren der Individuellen Mediennutzung (vgl. Tab. 9.2.2.14) durchgefihrt.

Tabelle 9.2.2.12: Korrelationen reduz. Skalen Teilstichprobe der Risiko Gamer N=105

Skalen/ Skala Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items CSAS PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
Skala ,065 -,057 ,139 ,157 -,079 ,042
CSAS

Skala ,065 ,372 ,065 -,113
PSAS

Skala Sub | -,057 , 309" ,248" ,132 -,133
SE

Skala Sub ,139 , 309" ,343" -,010 -,060
KE

Skala red. ,157 ,372™ ,248" ,343" ,044 -,090
Soz. Sit.

Skala -,079 ,065 ,132 -,010 ,044 ,105
red.SBnM

Red. IMN ,042 -,113 -,133 -,060 -,090 ,105

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBhM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung; s
Signifikanzniveau 0,01, *= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett leere Felder:
Interkorrelationen der Subskalen mit eigener Hauptskala.

Bei der Betrachtung der Ergebnisse in Tabelle 9.2.2.12 zeigen sich im Gegensatz zu den
Berechnungen  zuvor  keine  signifikanten Zusammenhdnge  zwischen  dem
Computerspielverhalten, gemessen mit der CSAS, und den {brigen Skalen wie der PSAS, den
reduzierten Skalen zur sozialen Situation (soz. Sit.) und zum Selbstbild in neuen Medien (SBnM)
sowie den Items der Individuellen Mediennutzung (IMN). Stattdessen scheinen Gamer mit
hochriskanten Computerspielverhalten unter einer erhdohten Symptombelastung vor dem

Einschlafen, gemessen mit der PSAS (r=.37, p < .01) und speziell zu einer erhéhten kognitiven
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Erregung, gemessen mit der PSAS Subskala kognitive Erregung (r=.34, p < .01) zu leiden, wenn

die subjektiv erlebte soziale Situation negativ bewertet wird.

Die Ergebnisse der Risiko-Gamer-Gruppe N=105 zum Zusammenhang zwischen
Computerspielnutzung (CSAS Summe) sowie Schlafdauer/ -qualitdt und Erndhrungs-
verhaltensidnderungen ist in Tabelle 9.2.2.13 abgetragen. Es ergaben sich wie in den
Berechnungen der anderen Gruppen zwar signifikante Korrelationen, allerdings waren diese
nicht statistisch bedeutsam. Des Weiteren waren lediglich zwei Korrelationen tber .30: der
Zusammenhang zwischen den Essensverhaltensénderungen insgesamt sowie dem Umfang
(r=.43, p < .01) bzw. dem Ort vor dem Medium und des spdteren Zeitpunktes der Einnahme

von Mahlzeiten (r=.33, p < .01).

Tabelle 9.2.2.13: Korrelationen CSAS/Items zu Schlaf, Ernahrung/ Risiko Gamer N=105

Skalen/ Skala Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZvor | MZ spater
Items CSAS dauer | qualitdt | insges. | Umfang PC

Skala -,155 -,123 -,216" -,140 ,107 ,166
CSAS

Schlaf- -,155 ,100 -,019 ,105 ,044 ,085
dauer

Schlaf- -,123 ,100 -,126 -,101 ,034 -,019
qualitat

Essver.- -,216" -,019 -,126 ,433" ,125 ,218"
insges.

Essver.- -,140 ,105 -,101 ,433% ,144 ,092
Umfang

MZ vor PC ,107 ,044 ,034 ,125 ,144 ,328""
MZ spater ,166 ,085 -,019 ,218" ,092 ,328"

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdanderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdnderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spiter= Mahlzeiten spater; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Im Anschluss an die Betrachtung der Zusammenhange zu Schlafdauer und —qualitdt sowie den
Erndhrungsverhaltensédnderungen wurden die Berechnungen fiir die Risiko-Gamer-Gruppe
N=105 und die SBnM Subskalen sowie die IMN Games Faktoren durchgefiihrt (vgl. Tab.
9.2.2.14). Im Gegensatz zu den vorherigen Ergebnissen zeigten sich keine signifikanten

Zusammenhange zwischen den SBnM Subskalen und der CSAS Summe bzw. zwischen letzterer
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und den IMN Games Faktoren. Des Weiteren sind Tabelle 9.2.2.14 zwei weitere statistisch
bedeutsame Korrelationen zu entnehmen: Risiko-Gamer dieser Stichprobe neigen haufig zu
einem Lebensstil online (SBnM Subskala 3) und erhalten parallel eine erhdhte soziale
Anerkennung im Netz (SBnM Subskala 2, r= .35, p < .01). Zweitens geht bei dieser als geféhrdet
geltenden Gamer-Gruppe ein Lebensstil online (SBnM Subskala 3) interessanterweise negativ

mit dem Spielen von Smartphone- oder Konsolenspielen (IMN Faktor 3, r=-.30, p <.01) einher.

Tabelle 9.2.2.14: Korrelationen CSAS/Subskalen SBnM/ IMN Faktor/Risiko Gamer N=105

Skalen/ SBnM | SBhM | SBhM | SBnM IMN IMN IMN

Subskalen Sub1l | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor2 | Faktor 3
-,062 ,056 -,150 -,021 ,035 ,082

SBnM ,038 ,239" ,062 -,071 ,043 ,041

Sub 1

SBnM -,062 ,352" | ,119 ,103 ,192° -,049

Sub 2

SBnM ,056 ,239" 223" ,174 216" -,299

Sub 3

SBnM -,150 ,062 ,119 ,223° ,094 ,218° -,260"

Sub 4

IMN -,021 -,071 ,103 ,174 ,140 -,024

Faktor 1

IMN ,035 ,043 ,192° ,216"

Faktor 2

IMN ,082 ,041 -,049 | -,299"

Faktor 3

Legende: SBnM Sub 1= Medienaffinitdt; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBNM Sub 4=0Onlineidentitat; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-
Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Wie in den Analysen zuvor wurden fiir die Gamer-Gruppe der pathologischen User N=79
sowohl die Interkorrelationen zwischen den reduzierten Skalen und der CSAS Summen (vgl.
Tab. 9.2.2.15), den Items zu Schlafdauer und -qualitdt und Ernéhrungsverhaltensénderungen
und der Computerspielnutzung (vgl. Tab. 9.2.2.16) als auch die Zusammenhange mit den zuvor
gebildeten vier SBnM Subskalen und den drei Games-Faktoren der Individuellen

Mediennutzung (vgl. Tab. 9.2.2.17) durchgefihrt.
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Entgegen den zuvor dargestellten Ergebnissen ergaben sich, wie Tabelle 9.2.2.15 zu
entnehmen ist, in der Gruppe der pathologischen Gamer N=79 keine signifikanten Ergebnisse
zwischen dem Computerspielverhalten (CSAS Summe) und den reduzierten Skalen soziale
Situation (soz. Sit.) und Selbstbild in neuen Medien (SBnM). Ebenfalls konnten die
Zusammenhange zwischen der soz. Sit. und der PSAS, wie bei den Risiko-Usern berechnet,
nicht repliziert werden. Stattdessen zeigte sich in der Gruppe der pathologischen Gamer ein
tendenziell statistisch bedeutsamer Zusammenhang zwischen der Computerspielnutzung
(CSAS Summe) und der PSAS Subskala somatische Erregung (r=.29, p < .05). Das bedeutet, dass
Gamer mit pathologischem Konsum bei héherer Computerspielnutzung verstarkt zu

somatischer Erregung vor dem Einschlafen neigen.

Tabelle 9.2.2.15: Korrelationen der reduz. Skalen Teilstichprobe patholog. Gamer N=79

Skalen/ Skala Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items CSAS PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
Skala ,217 ,288" ,085 ,095 ,061 ,042
CSAS

Skala ,217 ,167 -,033 -,080
PSAS

Skala Sub | ,288" ,335™ ,119 -,016 -,023
SE

Skala Sub ,085 ,335™ ,151 -,037 -,102
KE

Skala red. ,095 ,167 ,119 ,151 ,123 -,054
Soz. Sit.

Skala ,061 -,033 -,016 -,037 ,123 ,023
red.SBnM

Red. IMN ,042 -,080 -,023 -,102 -,054 ,023

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBhM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung; =

Signifikanzniveau 0,01, *= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett; patholog.= pathologische;
leere Felder: Interkorrelationen der Subskalen mit eigener Hauptskala.

In Tabelle 9.2.2.16 sind die Ergebnisse der Berechnungen der CSAS Summe mit den ltems zu
Schlafdauer und —qualitéit sowie den Ernéhrungsverhaltensdnderungen abgetragen. Entgegen
den Ergebnissen zuvor ergab sich fir die pathologische Gamer-Gruppe N=79 ein signifikanter
Zusammenhang zwischen Schlafdauer und Schlafqualitdt, d. h. bei Gamern mit exzessivem,
als suchtartig einzustufendem Computerspielverhalten ging eine Zunahme der Schlafdauer

mit einer besseren Bewertung der Schlafqualitit einher. Darliber hinaus zeigte sich ein
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statistisch bedeutsamer Zusammenhang zwischen den Items zu Erndhrungs-
verhaltensénderungen infolge des Medienkonsums und der Mahlzeiteneinnahme. Besonders
hervorzuheben erscheint der Zusammenhang zwischen dem steigenden Umfang der
Mahlzeiten mit dem Ort der Nahrungseinnahme (r=.51, p <.01). Dies spricht fiir eine steigende

Kalorienzufuhr am spdteren Abend infolge eines zunehmenden Gaming-Verhaltens.

Tabelle 9.2.2.16: Korrelationen CSAS / Items Schlaf/ Erndhrung patholog. Gamer N=79

Skalen/ Skala Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZvor | MZ spater
Items CSAS dauer | qualitat | insges. Umfang PC

Skala -,223" -,241° -,075 ,081 ,145 -,025
CSAS

Schlaf- -,223" ,334" ,025 -,165 -,122 ,125
dauer

Schlaf- -,241" ,334" ,171 ,107 ,164 ,173
qualitat

Essver.- -,075 ,025 ,171 ,472"° ,410™ ,243"
insges.

Essver.- ,081 -,165 ,107 472" ,513" ,381%
Umfang

MZ vor PC ,145 -,122 ,164 ,410" ,513" ,454"
MZ spater -,025 ,125 ,173 ,243" ,344"" ,454""

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdanderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdnderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spiter= Mahlzeiten spater; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett; patholog.= pathologische.

Als letzte Ubersicht fiir die pathologische Gamer-Gruppe N=79 wurde der Zusammenhang
zwischen der CSAS Summe und den vier SBnM Subskalen sowie den drei IMN Games Faktoren
untersucht (vgl. Tab. 9.2.2.17). Es ergaben sich entgegen den Ergebnissen der anderen
Gruppen keine Zusammenhange zwischen der SBnM Subskala 4 und IMN Games Faktor 1:
MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele. Stattdessen zeigte sich eine statistisch bedeutsame negative
Korrelation zwischen der CSAS Summe und der SBnM Subskala 2: Soziale Anerkennung im Netz
(r=-.30, p < .05). D. h. pathologische Gamer gaben mit abnehmender sozialer Anerkennung im
Netz einen hoheren Medienkonsum an. Ferner zeigte sich ein tendenziell statistisch
bedeutsamer Zusammenhang zwischen der SBnM Subskala 1: Medienaffinitéidt und dem CSAS
Summen (r=.29, p <.05), was fir eine erhéhte Mediendffinitit bei pathologischen Nutzern

sprechen konnte.
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Tabelle 9.2.2.17: Korrelationen der CSAS mit Subskalen SBnM/ IMN Faktoren N=79

Skalen/ SBnM | SBnhM | SBhM | SBnM IMN IMN IMN

Subskalen Sub1l | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor2 | Faktor 3
-,299" | -,037 ,034 ,021 -,012 ,080

SBnM ,028 ,033 -,014 -,266" ,082 ,229"

Sub1

SBnM -,299" ,028 ,067 ,188 -,027 ,188 ,078

Sub 2

SBnM -,037 ,033 ,235" -,058 -,019 -,075

Sub 3

SBnM ,034 -,014 ,188 ,133 ,084 -,071

Sub 4

IMN ,021 -,266" | -,027 -,058 ,123 ,181

Faktor 1

IMN -,012 ,082 ,188 -,019

Faktor 2

IMN ,080 | ,229" | ,078 | -,075

Faktor 3

Legende: SBnM Sub 1= Medienaffinitdt; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBnM Sub 4=Onlineidentitdt; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-
Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; “*= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett; patholog.= pathologische.

9.2.2.3 Geschlechtereffekte

Nach der Betrachtung der Gesamtstichprobe N=294, der Teilstichprobe der 16 Jahre und
dlteren Probanden N=272 und den drei Gamer-Gruppen N=294 wurde auch auf mogliche
Geschlechtereffekte eingegangen und die insgesamt N=107 weiblichen und N=187
mannlichen Gamer untersucht. Hierzu wurden jeweils fiir die Frauen (vgl. Tab. 9.2.2.18-20)
und flr die Manner (vgl. Tab. 9.2.2.21-23) Korrelationsiibersichten erstellt, die im Folgenden
ausgewertet wurden. Aufgrund der Moglichkeit erneut die CSAS Stanine Werte zu nutzen,

wurden in den kommenden Berechnungen wieder diese Vergleichswerte verwendet.

Tabelle 9.2.2.18 zeigt die Ergebnisse der N=107 weiblichen Gamer in Bezug auf die
Zusammenhange der Computerspielnutzung und die im Fragebogen verwendeten Skalen.
Bedeutsame Korrelationen mit den CSAS Stanine Werten ergaben sich bzgl. der PSAS Subskala
somatische Erregung (r=.30, p < .01), der reduzierten Skala Selbstbild in neuen Medien (r=.31,
p <.01) und der Items der Individuellen Mediennutzung (IMN) (r=.34, p <.01). Ferner war

erneut ein enger Zusammenhang der beiden PSAS-Unterskalen zu beobachten.
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Tabelle 9.2.2.18: Korrelationen reduzierte Skalen / weibliche Gamer N=107

Skalen/ CSAS Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items Stanine PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
CSAS 2717 ,297% ,180 ,081 ,307™ ,339"
Stanine

Skala 2717 ,220° ,179 ,094
PSAS

Skala Sub | ,297™ ,356"" ,236" ,156 -,001
SE

Skala Sub ,180 ,356"" ,150 ,145 ,129
KE

Skala red. ,081 ,220° ,236" ,150 ,2337 ,057
Soz. Sit.

Skala ,307"" ,179 ,156 ,145 ,233" ,222"
red.SBnM

Red. IMN | ,339" ,094 -,001 ,129 ,057 ,222°

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBnM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung;
**= Signifikanzniveau 0,01, "= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett; leere Felder:
Interkorrelationen der Subskalen mit eigener Hauptskala.

Tabelle 9.2.2.19: Korrelationen CSAS/ Items Schlaf/ Erndhrung / weibliche Gamer N=107

Skalen/ CSAS Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZ vor | MZ spdter
Items Stanine | dauer | qualitdt | insges. | Umfang PC

CSAS -,235" -,020 -,272" -,140 -,165 -,029
Stanine

Schlaf- -,235" ,144 ,212° ,140 ,054 ,091
dauer

Schlaf- -,020 ,144 ,011 ,012 -,022 ,225"
qualitat

Essver.- -,2727 ,212° ,011 ,462"° ,299" ,262
insges.

Essver.- -,140 ,140 ,012 ,462"° ,362"" ,232°
Umfang

MZ vor PC -,165 ,054 -,022 ,299™ ,362™ ,501"
MZ spdter | -,029 ,091 ,225" ,262™° ,232" ,5017"

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdanderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdnderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spiter= Mahlzeiten spater; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Die Zusammenhange zwischen der CSAS Stanine Werten und den Items zu Schlafdauer/ -

qualitdt und Erndhrungsverhaltensidnderungen fir die weiblichen Gamer N=107 ist Tabelle
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9.2.2.19 zu entnehmen. Nach der Auswertung der Ubrigen Gruppen fiel auch bei den
weiblichen Gamern der Zusammenhang zwischen den Items zu den Erndhrungsverhaltens-
dnderungen infolge des Computerspielverhaltens  statistisch  bedeutsam  aus.

Interessanterweise ergaben sich gerade fiir die Frauen unter den Gamern tendenziell

statistisch bedeutsame Zusammenhange zwischen einem hohen Computerspielkonsum und
einer berichteten geringeren Schlafdauer (r=-.24, p < .01) und Essverhaltensdnderungen
insgesamt (r=-.27, p < .01). Ferner ergaben sich signifikante aber nicht statistisch bedeutsame
Korrelationen zwischen der Schlafdauer und Essverhaltensénderungen insgesamt sowie

zwischen der Schlafqualitit und einer spédteren Mahlzeiteneinnahme.

Auch fir die weiblichen Gamer wurden die Zusammenhange zwischen den CSAS Stanine-
Werten und den vier SBnM Subskalen sowie den drei IMN Games Faktorn untersucht (vgl. Tab.
9.2.2.20). Hier zeigte sich ein statistisch bedeutsamer Zusammenhang zwischen dem
Computerspielverhalten gemessen mit der CSAS und dem IMN Games-Faktor 1: MMORPG/
MOBA/ Offlinespiele (r=.38, p < .01) als auch zur SBnM Subskala 4: Onlineidentitdt (r=.34,
p <.01). Dies spricht fiir einen Zusammenhang zwischen Art des Computerspiels, hier
MMORPG/MOBA mit einer Identifizierung mit der Onlineidentitat bei gleichzeitig steigendem

Computerspielverhalten.

Tabelle 9.2.2.20: Korrelationen CSAS/Subskalen SBnM/ IMN Faktor/weibliche Gamer N=107

SBnM | SBhM | SBhM | SBnM IMN IMN IMN
Sub1 | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor 2 | Faktor 3

Skalen/
Subskalen | Stanine

CSAS
Stanine

175 | ,2187 | ,202° | ,340” | ,384™ 252" ,016

SBnM ,175
Sub1

,204° | ,517° | ,078 -,007 ,037 127

SBnM ,187
Sub 2

,333" | ,488™ , 195" ,189 -,054

* % *

SBnM ,202
Sub 3

,517

,225 ,220 ,132 -,138

SBnM ,340** ,078 ,488**
Sub 4

,454™" ,226" -,063

* %k *%

IMN ,384
Faktor 1
IMN ,252™ ,037 ,189 ,132
Faktor 2
IMN ,016 ,127 -,054 -,138
Faktor 3
Legende: SBNnM Sub 1= Medienaffinitat; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBNM Sub 4=0Onlineidentitat; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-

Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; “*= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

-,007 | ,195 ,220° ,374 ,103
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Ferner zeigten sich in Tabelle 9.2.2.20 statistisch bedeutsame Zusammenhange zwischen den
SBnM Subskalen 1 (Medienaffinitét) und 3 (Lebensstil online) (r=.52, p < .01), 2 (Soziale
Anerkennung im Netz) und 3 (Lebensstil online) (r=.33, p <.01) und 2 (Soziale Anerkennung im
Netz) und 4 (Onlineidentitdt) (r=.49, p < .01). Letztere SBnM Subskala 4 korrelierte zudem
statistisch bedeutsam mit dem IMN Games-Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele (r=.45,
p <.01).

Nachdem die Berechnungen fiir die weiblichen Gamer N=107 aufgefiihrt wurden, folgen die

Ergebnisse fiir die N=187 Manner.

In Tabelle 9.2.2.21 sind die Zusammenhange zwischen den reduzierten Skalen und der CSAS
fir die mannlichen Gamer abgetragen. Neben den durch alle Berechnungen bisher konstanten
statistisch bedeutsamen Korrelationen zwischen den PSAS Subskalen ergaben sich mehrere
signifikante Korrelationen zwischen den Skalen und den CSAS Stanine-Werten. Statistisch
bedeutsam war der Zusammenhang zwischen dem Computerspielverhalten und der
reduzierten Skala soziale Situation (r= .30, p < .01) sowie der reduzierten Skala Selbstbild in

neuen Medien mit (r= .38, p <.01).

Tabelle 9.2.2.21: Korrelationen der reduzierten Skalen / mannliche Gamer N=187

Skalen/ CSAS Skala Skala Skala | Skalared. | Skalared. | red. IMN
Items Stanine PSAS Sub SE | Sub KE Soz. Sit. SBnM Items
CSAS ,2277 ,220™ ,165" ,303" ,378" ,265™
Stanine

Skala 227 ,285™" ,111 -,069
PSAS

Skala Sub | ,220™ ,376"" ,168" ,142 ,031
SE

Skala Sub , 165" ,376™" 291" ,054 -,127
KE

Skala red. | ,303" ,285™ ,168" ,291* ,166" ,050
Soz. Sit.

Skala ,378"" ,111 ,142 ,054 , 166" ,201°°
red.SBnM

Red. IMN | ,265™ -,069 ,031 -,127 ,050 ,201

Items

Legende: Sub SE= Subskala Somatische Erregung, Sub KE= Subskala Kognitive Erregung; red. Soz. Sit.= reduzierte
Soziale Situation, red. SBnM= reduzierte Selbstbild und neue Medien, IMN= Individuelle Mediennutzung;
**= Signifikanzniveau 0,01, "= Signifikanzniveau 0,05. Bedeutsame Korrelationen = fett; leere Felder:
Interkorrelationen der Subskalen mit eigener Hauptskala.
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Tendenziell statistisch bedeutsame Zusammenhange ergaben sich, wie Tabelle 9.2.2.21 zeigt,
fir die mannlichen Gamer zwischen der PSAS Subskala kognitive Erregung und der reduzierten
Skala soziale Situation (jeweils r= .29, p < .01). Dies spricht fir eine erhohte gedankliche
Beschaftigung i. S. eines starken Arousals beim Einschlafen von mannlichen Gamern bei einer

als negativ erlebten sozialen Situation.

Die Ergebnisse der Berechnungen zu den Items zur Schlafdauer und —qualitit sowie zu den
Ernéhrungsverhaltensénderungen und dem Computerspielkonsum fiir die mannlichen Gamer
N=187 ergaben mehrere signifikante Korrelationen gerade bzgl. des Gaming-Verhaltens
anhand der der CSAS Stanine Werte und den ltems Ernédihrungsverhaltensdnderungen
insgesamt und bzgl. des Umfangs als auch der spédteren Einnahme der Mahlzeiten. Allerdings
zeigten sich hier keine bedeutsamen Zusammenhange. Wie in den Berechnungen zuvor
korrelierten die Items zur Erndhrungsverhaltensénderungen untereinander allesamt

statistisch bedeutsam (vgl. Tab. 9.2.2.22).

Tabelle 9.2.2.22: Korrelationen CSAS/ Items zu Schlaf/ Erndhrung/ mannliche Gamer N=187

Skalen/ CSAS Schlaf- | Schlaf- | Essver.- | Essver.- MZvor | MZ spater
Items Stanine | dauer | qualitdt | insges. | Umfang PC

CSAS -,030 -018 | -,182" | -275" -, 207" -, 212"
Stanine

Schlaf- -,030 ,205™" -,015 -,046 ,028 ,154"
dauer

Schlaf- -,018 ,205™" ,043 ,046 ,142 ,080
qualitat

Essver.- -,182™ -,015 ,043 ,497"" ,373" ,296""
insges.

Essver.- -, 275" ,046 ,046 ,497"" ,342 ,305™"
Umfang

MZvor PC | -,207° ,028 ,142 ,373" ,342™° ,356""
MZ spater | -,212" ,154" ,080 ,296"" ,305"" ,356""

Legende: Essver.-insges.= Essverhaltensdanderung insgesamt; Essver.-Umfang= Essverhaltensdnderung Umfang;
MZ vor PC= Mahlzeiten vor Medium/ PC; MZ spiter= Mahlzeiten spater; **= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Analog zum Vorgehen zuvor wurde auch fiir die mannlichen Gamer N=187 eine Berechnung

zwischen der CSAS Stanine Werte und den vier SBnM Subskalen sowie den drei IMN Games
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Faktoren durchgefiihrt (vgl. Tab. 9.2.2.23). Es zeigten sich mehrere statistisch bedeutsame
Zusammenhange >.30 (p <.01) zwischen den CSAS Stanine Werten und den SBnM Subskalen 3
(Lebensstil online) und 4 (Onlineidentitdt). Des Weiteren ist der Tabelle 9.2.2.23, wie auch bei
den weiblichen Gamern beobachtbar, eine statistisch bedeutsame Interkorrelation zwischen
den SBnM Subskalen 2 (Soziale Anerkennung im Netz) und 3 (Lebensstil online) zu entnehmen.
Signifikante Korrelationen zwischen den SBnM Subskalen und den IMN Games-Faktoren
zeigten sich bei der SBnM Subskala 2 (Soziale Anerkennung im Netz), 3 (Lebensstil online) und
4 (Onlineidentitdt) jeweils mit dem IMN Games-Faktor 2: Ego-Shooter/ Online-Games. Ferner
ergab sich ein signifikanter Zusammenhang zwischen dem IMN Games-Faktor 1: MMORPG/
MOBA/ Offline Spiele mit der SBnM Subskala 4 (Onlineidentitdit).

Tabelle 9.2.2.23: Korrelationen der CSAS/Subskalen SBnM/ IMN Faktor/ Manner N=187

Skalen/ SBnM | SBnM | SBhM | SBhM IMN IMN IMN
Subskalen | Stanine | Sub1 | Sub2 | Sub3 | Sub4 | Faktor1 | Faktor2 | Faktor3
CSAS ,262*" | 046 | ,335"" | ,338" ,203™ ,142 ,130
Stanine

SBnM 262" ,192™ , 166" -,069 ,122 ,094
Sub 1

SBnM ,046 ,097 ,324™ | 154" ,133 ,172° -,045
Sub 2

SBnM , 335" | ,192™ ,224™ ,088 ,256"" -,104
Sub 3

SBnM ,338™ ,166" , 154" 1717 ,206™" -,032
Sub 4

IMN ,203™ -,069 ,133 ,088 ,072 ,027
Faktor 1

IMN ,142 ,122 ,172° ,256""

Faktor 2

IMN ,130 ,094 -,045 -,104

Faktor 3

Legende: SBnM Sub 1= Medienaffinitdt; SBnM Sub 2= Soziale Anerkennung im Netz; SBnM Sub 3=Lebensstil
Online; SBnM Sub 4=Onlineidentitdt; IMN Faktor 1=MMORPG/ MOBA/ Offline Games; IMN Faktor 2=Ego-
Shooter/ Online Games; IMN Faktor 3=Smartphone/ Konsolenspiele; “*= Signifikanzniveau 0,01,
*= Signifikanzniveau 0,05; statistisch bedeutsame Korrelationen >.30 = fett.

Insgesamt zeigen die Auswertungen der korrelativen Messungen zwischen den Skalen und
ltems des Fragebogens deutliche Zusammenhdnge zwischen den Angaben zur
Computerspielnutzung (gemessen mit der CSAS) und der reduzierten Skala Selbstbild in neuen
Medien (SBnM) sowie einzelnen Game Faktoren im Rahmen der individuellen Mediennutzung

(IMN) wie hauptsachlich den MMORPG und MOBA Spielen. Bei der genaueren Untersuchung
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der SBnM Subskalen zeigte sich vorwiegend die Onlineidentitdt als statistisch bedeutsam mit

der Computerspielnutzung verbunden.

Ferner konnte eine erste Untersuchung der drei, nach CSAS Stanine Werten aufgeteilten,
Gamer Gruppen Unterschiede deutlich machen: so zeigten sich bei der Risikogruppe und den
pathologischen Nutzern keine statistisch bedeutsamen Interaktionen zwischen den Skalen
oder Items und den CSAS Summen. Im Gegensatz dazu berichteten die Normalen Gamer
gerade bei der Analyse der SBnM Subskalen von deutlichen Zusammenhangen bzgl. einer
sozialen Anerkennung im Netz und einer verstarkten Onlineidentitdt gerade bei MMORPG/
MOBA und Offlinespielen in Bezug zu den CSAS Summen. Die pathologischen Gamer
berichteten zudem von einer hohen Medienaffinitdt (SBnM Subskala 1) in Bezug auf das
Computerspielverhalten sowie von einer bedeutsamen Steigerung des Gaming-Verhaltens bei

gleichzeitig abnehmender sozialen Anerkennung im Netz.

Die Ergebnisse bzgl. der Schlafdauer/-qualitit ergaben hingegen wenig signifikante
Korrelationen: so berichteten die mindestens 16 Jahre alten Probanden N=272 von einer
geringeren Schlafdauer bei steigendem Medienkonsum (CSAS Stanine Werte) und die
pathologische Gamer Gruppe N=79 gab sowohl eine schlechtere Schlafqualitdt als auch eine
geringere Dauer bei Steigerung der Computerspielnutzung an. Letztere Gruppe wies als
einzige auch einen statistisch bedeutsamen Zusammenhang zwischen Schlafdauer

und -qualitdt auf.

Bzgl. Erndhrungsverhaltenséinderungen insgesamt und bzgl. des Umfangs der Mahlzeiten
sowie einer Verschiebung vor das Medium/ PC bzw. in den spdteren Abend ergaben sich
vermehrt signifikante Zusammenhange gerade in der Gesamtstichprobe N=294. Allerdings
fielen diese Korrelationen alle nicht statistisch bedeutsam aus. Bei den Auswertungen in den
Gamer Gruppen ergaben sich Uberwiegend keine Zusammenhdnge zwischen den

Erndhrungsverhaltensénderungen und der CSAS Summe.

Die geschlechtsspezifische Auswertung erbrachte bei den weiblichen Gamern einen statistisch
bedeutsamen Zusammenhang zwischen einem erhohten Computerspielverhalten (CSAS
Stanine Werte) und einer erhdhten somatischen Errequng (PSAS Subskala) sowie einer
insgesamt erhéhten Errequng vor dem Einschlafen gemessen mit der PSAS. Dieser
Zusammenhang war bei den mannlichen Gamern zwar ebenfalls signifikant, fiel aber geringer
und nicht bedeutsam aus. Wahrend die befragten Frauen von einem signifikanten
Zusammenhang von erhohtem Computerspielverhalten und einer geringeren Schlafdauer
berichteten, ergaben sich bei den Mannern keine signifikanten Korrelationen. Mannliche

Gamer gaben im Gegensatz zu den Frauen vermehrte Erndhrungsverhaltensdnderungen
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speziell bzgl. des Umfangs und der Verschiebungen vor das Medium/ PC und in den spdteren
Abend an. Beide Geschlechter berichteten aber von signifikanten Anderungen des
Essverhaltens infolge des Computerspielkonsums. Allerdings ergaben sich keine statistisch

bedeutsamen Zusammenhange.

9.2.3 Varianzanalysen auf Basis der Messskalen

Nach der Betrachtung der korrelativen Zusammenhange sowohl fiir die Gesamtstichprobe
N=294, die Teilstichprobe der 16 Jahre und adlteren N=272 und die drei Gamer-Gruppen N=294
sowie des Geschlechts wurden ein- und zweifaktorielle Varianzanalysen durchgefiihrt, um
mogliche Unterschiede zwischen den Mittelwerten der drei Gamer-Gruppen und dem

Geschlecht mit den verschiedenen Skalen und Items des Fragebogens aufzuzeigen.

Flr eine Post-hoc Analyse der spezifischen Gruppenvergleiche wurde aufgrund der ungleichen
StichprobengrolRRen (vgl. Tab. 9.2.3.1) der Scheffé Test eingesetzt, der sich zudem durch eine
Robustheit gegenliber einer Verletzung der Varianzhomogenitat auszeichnet, um jeweils die

verschiedenen Gruppenpaarungen auf eine Signifikanz hin zu untersuchen.

Gerechnet wurden ein- und zweifaktorielle Varianzanalysen (ANOVAs) u.a. mit den drei
Gamer-Gruppen und dem Geschlecht als feste Faktoren/ Variablen. Als Effektstarkemal
wurde das fir ANOVAs Ubliche Eta Quadrat (n2) verwendet, welches nach Cohen (1988) bei
.01 einem kleinen, bei .06 einem mittleren und bei .14 eine groRen Effekt entspricht (vgl.
Doring & Bortz, 2016, S.820). Als Post-hoc-Test wurde jeweils der Scheffé-Test auf

signifikante Gruppenunterschiede bei N > 2 Gruppen verwendet. Eine Ubersicht tber die

einzelnen Gamer-Gruppen aufgeteilt nach Geschlecht gibt Tabelle 9.2.3.1:

Tabelle 9.2.3.1: Ubersicht iiber die Verteilung Geschlecht/ Gamer-Gruppen

Geschlecht Gamer-Gruppen N
weiblich Normaler Konsum 49
Risiko-Nutzer 40
Pathologischer User 18
Gesamt 107
mannlich Normaler Konsum 61
Risiko-Nutzer 65
Pathologischer User 61
Gesamt 187
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Gesamte Stichprobe Normaler Konsum 187

Risiko-Nutzer 110
Pathologischer User 79
Gesamt 294

9.2.3.1 reduzierte Skala soziale Situation

Zur hypothesengeleiteten Untersuchung des Zusammenhangs der subjektiv erlebten sozialen
Situation und dem Computerspielverhalten wurde die Skala varianzanalytisch auf

Unterschiede zwischen den drei Gamer Gruppen und das Geschlecht untersucht.

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Uber die reduzierte Skala soziale Situation fiir die drei
Gamer-Gruppen X Sex waren beide Haupteffekte statistisch signifikant mit einem Haupteffekt
der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 5,11, p < .01) und einem Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 1,53,
p <.01). Das Eta-Quadrat fiir den Haupteffekt Sex lag mit .064 im mittleren und mit .031 flr
Haupteffekt der Gamer-Gruppe im unteren Effektstarkebereich, was in Kombination beider
signifikanter Faktoren einer Effektstarke von .095 — also einem groRen Effekt — entspricht. Der
Interaktionseffekt Gamer-Gruppen X Sex war hingegen statistisch nicht signifikant (p =.22).
Signifikante Gruppenunterschiede ergaben sich zwischen den normalen (M= 6,10, SD= 3,48)
und den pathologischen Gamern (M= 7,63, SD=4,21; p =.021). Der Unterschied zwischen den
normalen und den Risiko-Nutzern (M= 7,30, SD= 4,02) zeigte sich knapp nicht signifikant
(p =.06). Zwischen der Risiko- und der pathologischen Gamer Gruppe zeigten sich keine
signifikanten Unterschiede (p = .83). Es zeigten sich also ein deutlicher Effekt der weiblichen
Gamer gegeniliber den mannlichen Computerspielern sowie ein signifikanter Unterschied
zwischen den normalen und den pathologischen Gamern jeweils in Bezug auf die subjektiv

eingeschatzte soziale Situation.

Aus der grafischen Ubersicht in Abbildung 9.2.3.1 wird deutlich, dass normale minnliche
Spieler deutlich geringere Mittelwerte aufweisen als die anderen beiden Gruppen. Auch zeigt
sich ein im Vergleich zu den mannlichen Probanden durchgangig erhohter Wert bei den
weiblichen Gamern, so dass in allen Gruppen die Frauen ihre soziale Situation als tendenziell

negativer bewerten.
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Die o.g. Unterschiede der mannlichen Computerspieler N=187 wurden auch aufgrund der
statistisch bedeutsamen Korrelation zwischen der reduzierten Skala soziale Situation und dem

Gaming-Verhalten (vgl. Tab. 9.2.2.21, S. 152) im Folgenden naher untersucht.

Geschlecht

W weiblich
10,00 W méannlich

Mittelwert Skala SozSit reduziert Item 6

Mormaler Konsum Risiko Gruppe Pathologischer Konsum

Normal_vs_Risiko_vs_>Cut-Off

Abbildung 9.2.3.1: Mittelwertvergleiche red. Skala soz.Sit./ Gamer-Gruppen/ Geschlecht

Zuvor wurde analog zum Vorgehen bei der Bestimmung der SBnM Subskalen die
Faktorenauswertung aus Kapitel 8 (vgl. 8.3.1, S. 81ff) bericksichtigt. Tabelle 9.2.3.2 zeigt die
extrahierten Faktoren sowie das berechnete Cronbachs a. Hieraus wird deutlich, dass gerade
die Subskala Familiére Bindung mit einem Cronbachs a von .83 deutlich fiir eine Verwendung
als eigenstandige Skala geeignet erscheint. Die anderen beiden Subskalen zu den Privaten und
Beruflichen sozialen Netzwerken zeigen tendenzielle Reliabilitatswerte von a=.59 bzw. a=.67,

was flr eine experimentelle Nutzung als ausreichend gelten kann.

Tabelle 9.2.3.2: Reliabilitdt der drei soz. Sit. Subskalen (N=294)

Soz. Sit. Subskalen Soz. Sit. — ltems Cronbachs a
Familidre Bindung 1und 2 .83
Privates soziales Netzwerk 3,4und 5 .59
Berufliches soziales Netzwerk 7und 8 .67
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Zur genaueren Untersuchung der Effekte bei mannlichen Gamern wurde eine einfaktorielle
Varianzanalyse zundchst Uber die reduzierte Skala soziale Situation und im Anschluss Gber alle

drei Soz. Sit. Subskalen gerechnet.
9.2.3.1.1 reduzierte Skala soziale Situation und Geschlechtseffekte

Eine gerechnete einfaktorielle Varianzanalyse liber die reduzierte Skala soziale Situation fir
die drei mannlichen Gamer-Gruppen N=187 ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt
der Gamer-Gruppe (F (2; 187) = 10,36, p <.01). Das Eta-Quadrat betrug .10, was einem groRen
Effekt entspricht. Signifikante Gruppenunterschiede ergaben sich zwischen den normalen (M=
4,64, SD= 2,58) und den pathologischen Gamer (M= 7,26, SD= 3,80; p = .00) sowie zwischen
den normalen und den Risiko-Nutzern (M= 6,66, SD= 3,51; p = .00). Der Unterschied zwischen
den Risiko-Gamern und den pathologischen Gamern war nicht signifikant (p = .60). Bei den
mannlichen Gamern zeigte sich somit die soziale Situation als deutlicher Indikator fir eine
Unterscheidung der normalen Nutzer gegeniiber den anderen beiden Gamer-Gruppen. Das
bedeutet mit zunehmender Computerspielnutzungsdauer bewerteten die Gamer ihre soziale

Situation als negativer.

Um diesen Aspekt der sozialen Situation genauer Aufzuschliisseln wurden jeweils Analysen

der drei Subskalen durchgefiihrt:
9.2.3.1.1.1 Soziale Situation Subskala Familiéire Bindung

Die ANOVA Berechnung der drei Gamer Gruppen bei den Madnnern N=187 liber die erste Soz.
Sit. Subskala Familiére Bindung ergab einen nicht statistisch signifikanten Haupteffekt der
Gamer-Gruppe (F (2; 187) = 7,09, p > .05). Das Eta-Quadrat betrug hier .03, was einem kleinen
Effekt entspricht. Zudem ergaben sich keine signifikanten Gruppenunterschiede zwischen den
Gamern: normale (M= 1,02, SD= 1,22), Risiko- (M= 1,62, SD= 1,79) und pathologische Nutzer
(M= 1,59, SD= 1,66). Somit ergeben sich keine interpretierbaren Unterschiede zwischen den
drei Gamer-Gruppen in Bezug auf die Familiére Bindung, was also fir die Auspragung der

Computerspielnutzung in diesem Fall nicht ausschlaggebend war.

9.2.3.1.1.2 Soziale Situation Subskala Privates soziales Netzwerk

Der Mittelwertvergleich der drei Gamer Gruppen bei den Mannern N=187 iber die zweite Soz.
Sit. Subskala Privates soziales Netzwerk ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt der

Gamer-Gruppe (F (2; 187) = 9,21, p < .01). Das Eta-Quadrat lag mit .09 im mittleren bis groRen
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Effektstarkebereich. Es ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den
normalen und den pathologischen Gamern (p = .00) sowie zwischen den normalen (M= 1,82,
SD= 1,39) und den Risiko-Nutzern (M= 2,68, SD=2,09; p = .04). Der Unterschied zwischen den
Risiko-Gamern und den pathologischen Gamern (M= 3,25, SD= 1,97) war nicht signifikant
(p =.23). Mannliche Gamer mit riskantem bzw. pathologischem Nutzungsverhalten schatzen
also ihr privates soziales Netzwerk (Freundschaften und erlebte soziale Unterstiitzung)

signifikant schlechter ein als normale Computerspieler.

9.2.3.1.1.3 Soziale Situation Subskala Berufliches soziales Netzwerk

Die Ergebnisse der ANOVA der drei mannlichen Gamer Gruppen N=187 (iber die dritte Soz.
Sit. Subskala Berufliches soziales Netzwerk ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt
der Gamer-Gruppe (F (2; 187) =4,15, p < .05). Das Eta-Quadrat lag mit .04 im kleinen bis
mittleren Effektstarkebereich. Zudem zeigten sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen
den normalen (M= 1,80, SD= 1,50) und den pathologischen Gamern (M= 2,43, SD= 1,30;
p =.04). Der Unterschied zwischen den Risiko- (M= 2,37, SD= 1,17) und den pathologischen
Gamern (p = .97) sowie zwischen den normalen und den Risiko-Nutzern (p= .06) war jeweils
nicht signifikant. Das bedeutet, die berufliche Einschdatzung hat einen kleinen bis mittleren

Effekt auf die Auspragung des Computerspielverhaltens bei mannlichen Gamern.

Nachdem eine Untersuchung der mannlichen Probanden erfolgte, wurden auch die
weiblichen Gamer N=107 in einem analogen Prozedere untersucht. Allerdings zeigten sich
weder in der Varianzanalyse Uber die erste Soz. Sit. Subskala Familiére Bindung
(F(2;107) =0,43, p =.65), noch Uber die zweite Soz. Sit. Subskala Privates soziales Netzwerk
(F(2;107) = 2,52, p =.09) oder liber die dritte Soz. Sit. Subskala Berufliches soziales Netzwerk
(F(2;107) = 0,15, p = .86) signifikante Ergebnisse. Auch die Post-hoc Tests nach Scheffé waren
fiir samtliche Gruppenvergleiche nicht signifikant. D. h. die weiblichen Gamer aller Gruppen
schatzen ihre soziale Situation relativ gleich (negativ) ein (vgl. Mittelwertibersicht Abb.

9.2.3.1).

Insgesamt zeigten sich mitunter deutliche Effektstarken der Gamer-Gruppen und
Geschlechter fur die reduzierte Skala soziale Situation. Aus den Varianzanalysen wird deutlich,

dass mannliche Gamer wesentlich starker durch die soziale Situation beeinflusst werden als
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Frauen, wobei diese ihre soziale Situation insgesamt als negativer bewerten als Manner mit
Affinitat zu Computerspielen. Ein Haupteffekt zeigte sich fir die mannlichen Computerspieler
in Bezug auf das private soziale Netzwerk — also die Einschatzung von Anzahl und Qualitdt der
Freundschaften sowie der erlebten sozialen Unterstiitzung. Dariber hinaus hatte auch die
Einschatzung des beruflichen sozialen Netzwerks (Anerkennung und Unterstiitzung im

Arbeitssetting) einen signifikanten Effekt auf das Computerspielverhalten mannlicher Gamer.

9.2.3.2 reduzierte Skala Selbstbild in neuen Medien

Zur hypothesengeleiteten Untersuchung des Zusammenhangs des Selbstbildes in neuen
Medien und dem Computerspielverhalten wurde die faktorenanalytisch (berprifte und
reduzierte Skala varianzanalytisch auf Unterschiede zwischen den drei Gamer Gruppen und

das Geschlecht untersucht.

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex liber die reduzierte Skala
Selbstbild in neuen Medien (SBnM) war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe
(F(2;294) =17,12, p < .001) statistisch signifikant. Die Effektstarke Eta-Quadrat fir den
Haupteffekt der Gamer-Gruppe betrug .10, was einem groBen Effekt entspricht. Der
Haupteffekt Sex (F (1;294) =0,27, p =.87) war ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-
Gruppen X Sex (F (2; 294) = 0,77, p = .93) nicht signifikant. Signifikante Gruppenunterschiede
ergaben sich zwischen allen Gruppen (jeweils p < .05): normale (M= 12,52, SD= 5,98), Risiko-
(M= 14,75, SD= 4,96) und pathologische Nutzer (M= 17,44, SD= 4,40). Das bedeutet
unabhangig vom Geschlecht zeigten sich deutliche Unterschiede im Selbstbild in den neuen
Medien zwischen den drei Gamer-Gruppen: mit Ansteigen des Computerspielkonsums zeigte

sich eine steigende Bedeutsamkeit von Selbstbildaspekten.

Eine grafische Ubersicht der Mittelwerte zeigt Abbildung 9.2.3.2, wobei analog zu den
Ergebnissen der zweifaktoriellen ANOVA kaum Unterschiede zwischen den Geschlechtern
augenscheinlich werden. Eine Zunahme der Mittelwerte mit aufsteigender

Computerspielnutzung wird hingegen deutlich.
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Geschlecht

W weiblich
20,00 B manniich

Mittelwert Skala SBnM reduziert Item 3

Mormaler Konsum Risiko Gruppe Pathologischer Konsum

Normal_vs_Risiko_vs_> Cut-Off

Abbildung 9.2.3.2: Mittelwertvergleiche red. Skala SBnM/ Gamer-Gruppen/ Geschlecht

Zur genaueren Analyse der bereits bestehenden signifikanten Mittelwertunterschiede der drei
Gamer Gruppen in Bezug auf die Selbstbildaspekte wurden jeweils fiir die zuvor bestimmten
vier SBnM Subskalen zweifaktorielle ANOVA Gamer Gruppe / Sex Uber die gesamte
Stichprobe N=294 gerechnet.

9.2.3.2.1 SBnM Subskala Medienaffinitdt

Die Ergebnisse der zweifaktoriellen ANOVA der drei Gamer Gruppen X Sex N=294 (iber die
erste SBnM Subskala Mediendffinitdt ergaben fir beide Haupteffekte statistisch signifikante
Werte mit einem Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;294)=6,07, p < .01) und einem
Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 5,42, p <.05). Das Eta-Quadrat betrug .018 fiir den Haupteffekt
Sex und .039 fir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe, was einer einem kleinen Effekt fur das
Geschlecht und einen kleinen bis mittleren Effekt fiir die Gruppenzugehorigkeit entspricht.
Der Interaktionseffekt Gamer-Gruppen und Sex war hingegen statistisch nicht signifikant
(p = .85). Es ergab sich zudem ein signifikanter Gruppenunterschied zwischen den normalen
(M= 3,95, SD= 2,75) und den pathologischen Gamern (M= 5,42, SD= 2,84; p = .00). Der
Unterschied zwischen den pathologischen und den Risiko-Nutzern (M= 4,50, SD= 2,71) zeigte
sich knapp nicht signifikant (p = .08). Auch der Vergleich zwischen den normalen und Risiko-
Nutzern war nicht signifikant (p = .34). In Bezug auf die Medienaffinitdt konnte hier also

gezeigt werden, dass sich sowohl weibliche von mannlichen Gamern als auch normale von
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pathologischen Nutzern unterscheiden, so dass mit steigendem Medienkonsum eine hohere

Medienaffinitdt angegeben wird.

Zur besseren Einschatzung der Geschlechtsunterschiede bzgl. der Soz. Sit. Subskala
Mediendffinitédt wurde sowohl fir die weiblichen als auch fir die mannlichen Gamer jeweils

eine einfaktorielle ANOVA gerechnet:

Die Ergebnisse der ANOVA der drei mannlichen Gamer Gruppen N=187 (iber die erste SBnM
Subskala Medienaffinitdt ergaben einen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-
Gruppe (F(2;187)=7,13, p < .01). Das Eta-Quadrat lag mit .072 im mittleren
Effektstarkebereich. Zudem zeigten sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den
normalen (M= 3,56, SD= 2,36) und den pathologischen Gamern (M= 5,30, SD= 2,85; p =.001)
sowie zwischen den Risiko- (M= 4,09, SD= 2,58) und den pathologischen Gamern (p = .04). Der
Unterschied zwischen den normalen und den Risiko-Nutzern (p= .52) war hingegen nicht
signifikant. Das bedeutet, die Medienaffinitét hat einen mittleren Effekt auf die Auspragung
des pathologischen Computerspielverhaltens bei mannlichen Gamern, da sich sowohl die

normalen Gamer als auch die Risiko-Gruppe von den suchtartgien Nutzern abgrenzen lasst.

Nach der Analyse der mannlichen Probanden N=187 erfolgte eine ANOVA Berechnung fir die
weiblichen Gamer N=107. Allerdings zeigten sich weder in der Varianzanalyse liber die erste
erste SBnM Subskala Medienaffinitét (F (2; 107) = 1,64, p = .20), noch im Scheffé Post-hoc
Test signifikante Gruppeunterschiede. D. h. die Medienaffinitdt zeigte sich in dieser Stichprobe

fiir eine Unterscheidung zwischen den weiblichen Gamer Gruppen als wenig geeignet.

9.2.3.2.2 SBnM Subskala Soziale Anerkennung im Netz

Die ANOVA Berechnung der drei Gamer Gruppen X Geschlecht N=294 (iber die zweite SBnM
Subskala Soziale Anerkennung im Netz ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt Sex
(F(1;294) = 8,79, p < .01). Das Eta-Quadrat betrug hier .029, was einem kleinen bis mittleren
Effekt entspricht. Der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 2,30, p =.10) war ebenso
wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F(2; 294) = 0,73, p =.48) hingegen nicht
signifikant. Der durchgefiihrte Scheffé Post-Hoc-Test ergab hingegen keine signifikanten
Gruppenunterschiede zwischen den Gamern: normale (M= 3,14, SD= 2,29), Risiko- (M= 3,68,
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SD= 1,93) und pathologische Nutzer (M= 3,76, SD= 1,76). Somit ergeben sich keine
interpretierbaren Unterschiede zwischen den drei Gamer-Gruppen in Bezug auf die Soziale

Anerkennung im Netz, aber bzgl. des Geschlechts.

Analog zum vorherigen Vorgehen wurde zur besseren Einschatzung der
Geschlechtsunterschiede bzgl. der Soz. Sit. Subskala Soziale Anerkennung im Netz sowohl fur
die weiblichen als auch fiir die mannlichen Gamer jeweils eine einfaktorielle ANOVA

gerechnet:

Weder die ANOVA Berechnung fiir die weiblichen Gamer N=107 (iber die erste erste SBhM
Subskala Soziale Anerkennung im Netz (F (2; 107) = 2,39, p = .10) noch der Scheffé Post-hoc
Test konnten signifikante Gruppenunterschiede aufzeigen. D. h. es ergaben sich keine
messbaren Unterschiede bzgl. einer Anerkennung im Netz fiir die drei weiblichen Gamer-

Gruppen.

Die Ergebnisse der ANOVA der drei madnnlichen Gamer Gruppen N=187 (iber die erste SBnM
Subskala Soziale Anerkennung im Netz ergaben einen statistisch nicht signifikanten
Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 187) = 0,28, p = .76). Zudem konnten keine signifikante
Gruppen-unterschiede errechnet werden. Das bedeutet, die Soziale Anerkennung im Netz
scheint keinen Effekt auf die Auspragung des Computerspielverhaltens bei mannlichen

Gamer-Gruppen zu haben.

9.2.3.2.3 SBnM Subskala Lebensstil Online

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex Uber die dritte SBnM Subskala
Lebensstil Online war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;294)=11,72, p < .01)
statistisch signifikant. Das Eta-Quadrat fir die Gamer-Gruppen betrug .075, entsprach also
einer mittleren Effektstarke. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 0,89, p = .35) war ebenso wie
der Interaktionseffekt Gamer-Gruppen X Sex (F (2; 294) = 0,44, p = .65) nicht signifikant. Es
zeigten sich zudem zwischen den normalen (M= 2,76, SD= 2,20) und den pathologischen
Gamern (M= 4,28, SD= 1,77; p = .000) sowie zwischen den pathologischen und den Risiko-
Nutzern (M= 3,11, SD= 2,02; p = .001) signifikante Gruppenunterschiede. Der Vergleich

zwischen den normalen und den Risiko-Gamern war hingegen nicht signifikant. Diese
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Ergebnisse legen nahe, dass ein Online Lebensstil eine Unterscheidung zwischen einem
normalen bis riskanten und einem pathologischen Computerspielverhalten erméglichen
konnte. Gamer, die nach der Gruppeneinteilung als pathologisch gelten, gaben in dieser
Subskala offensichtlich deutlich hohere Auspragungen an, als User mit normalem bzw.

riskantem Computerspielkonsum.

9.2.3.2.4 SBnM Subskala Onlineidentitdt

Auch in der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex Uber die vierte SBnM
Subskala Onlineidentitdt war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 17,70, p < .01)
statistisch hochsignifikant. Das Eta-Quadrat fiir die Gamer-Gruppen betrug in dieser
Berechnung .11, was einem groRen Effekt entspricht. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 1,16,
p =.28) war ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppen X Sex (F(2;294)=0,31,
p =.74) nicht signifikant. Es ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede Uber alle
Vergleiche hinweg, so dass sich normale Gamer (M= 2,68, SD= 1,54) von der Risiko-Gruppe
(M= 3,47, SD= 1,25; p=.000) und den pathologischen Nutzern (M= 3,99, SD= 1,43; p = .000)
ebenso signifikant unterschieden wie die Risiko-Gamer von den pathologischen Usern (p =
.048). Die Onlineidentitét hat also einen starken Einfluss auf eine Gruppenzugehorigkeit Gber
alle Computerspielintensitaten hinweg. Sowohl weibliche als auch mannliche Gamer neigen

mit steigendem Computerspielverhalten offenbar zu einer ansteigenden Onlineidentitdit.

Insgesamt zeigten sich deutliche Effekte fiir die reduzierte Skala Selbstbild in neuen Medien
und ihre Subskalen bei der Unterscheidung zwischen den Gamer-Gruppen und z.T. auch
zwischen den Geschlechtern. Der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex war zwar in keiner
Berechnung signifikant. Allerdings wurde aus den Varianzanalysen deutlich, dass vor allem die
SBnM  Subskala Onlineidentitit signifikante Unterschiede zwischen allen drei
Gruppenvergleichen erbrachte und die SBnM Subskalen Medienaffinitit und Lebensstil Online
Mittelwertunterschiede zwischen den normalen Gamern und den pathologischen Usern
aufzeigen konnte. Bei der Medienaffinitdt ergab sich zudem ein deutlicher Effekt fir die
Manner, wohingegen sich bei den weiblichen Gamern keine Unterschiede zeigten.
Selbstbildaspekte spielen somit in der Unterscheidung von Gaming-Verhalten eine wichtige
Rolle, da sie gerade bei computerspielspielaffinen Gamern z.T. sehr gut zwischen den

einzelnen Gruppen unterscheiden kénnen.
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9.2.3.3 Reduzierte Items zur Individuellen Mediennutzung

Nachdem die beiden Messskalen des Fragebogens bereits in Bezug auf
Mittelwertunterschiede zwischen den drei Gamer-Gruppen und das Geschlecht untersucht

wurden, erfolgte eine Analyse der Items zur Individuellen Mediennutzung (IMN).

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex (iber die Items zur Individuellen
Mediennutzung (IMN) war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 14,87, p < .001)
statistisch signifikant. Die Effektstarke Eta-Quadrat lag fiir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe
bei .090 und deutet auf einen tendenziell groRen Effekt hin. Der Haupteffekt Sex
(F(1;294) =3,57, p=.06) war ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex
(F(2;294)=1,84, p=.16) nicht signifikant. Zudem ergaben sich signifikante
Gruppenunterschiede zwischen allen Gruppen (jeweils p < .05): normale Gamer (M= 10,23,
SD= 5,10), Risiko-Nutzer (M= 12,30, SD= 5,19) und pathologische User (M= 14,65, SD= 5,72).
Es zeigten sich also Unterschiede bzgl. der individuellen Mediennutzungsmuster bei allen drei

Gruppen anhand der vorliegenden IMN ltems.

Geschlecht

M weiklich
20,00 W ménnlich
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Mittelwert ltems IMN reduziert ltem 8
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Mormaler Konsum Risiko Gruppe Pathologischer Konsum

Normal_vs_Risiko_vs_>Cut-Off

Abbildung 9.2.3.3: Mittelwertvergleiche IMN Items/ Gamer-Gruppen/ Geschlecht N=294

Eine grafische Ubersicht der Mittelwerte zeigt Abbildung 9.2.3.3, wobei sowohl ein Anstieg

der Werte mit Zunahme der Intensitdt der Computerspielnutzung (dargestellt durch die
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Gruppeneinteilung in normale, Risiko und pathologische Gamer) sichtbar wird, als auch die

Unterschiede zwischen den Geschlechtern.

Um diesen Aspekt der Unterscheidung zwischen dem Computerspielverhalten noch zu
vertiefen, wurden die drei Gamer-Gruppen und das Geschlecht jeweils anhand einer
zweifaktoriellen Varianzanalyse Uber die zuvor faktorenanalytisch berechneten drei IMN

Games-Faktoren untersucht:

9.2.3.3.1 IMN Games Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex tiber den IMN Games Faktor 1:
MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 12,99,
p < .001) statistisch signifikant mit einem Eta-Quadrat von .081, was einem mittleren bis
groRen Effekt entspricht. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 0,83, p = .36) war ebenso wie der
Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F (2; 294) = 2,30, p = .10) nicht signifikant. Es ergaben
sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den normalen (M= 3,66, SD= 3,06) und den
pathologischen Gamern (M= 6,09, SD= 3,65; p = .000) sowie zwischen den normalen und den
Risiko-Nutzern (M= 5,01, SD= 3,39; p = .013). Der dritte Vergleich zwischen Risiko- und
pathologischer Gamer-Gruppe war nicht signifikant (p = .09). D.h. es ergeben sich signifikante
Mittelwertunterschiede zwischen den Gamer-Gruppen durch das Spielgenre der MMORPGs
und MOBAs gerade zwischen den normalen Nutzern und den anderen beiden Gruppen. Bei
diesem Genre scheint der Ubergang zwischen riskantem und pathologischem Gaming-
Verhalten flieBend, so dass keine Unterscheidung zwischen Risiko- und pathologischer Gamer-

Gruppe trotz Effektstarke im mittleren bis groBen Bereich moglich ist.

Abbildung 9.2.3.4 zeigt eine Ubersicht iiber die Mittelwerte des IMN Games Faktor 1 tiber die
drei Gamer-Gruppen und die Geschlechter hinweg. Ein Anstieg der Werte wird auch hier mit
Zunahme der Intensitdt der Computerspielnutzung (dargestellt durch die Gruppeneinteilung
in normale, Risiko und pathologische Gamer) sichtbar. Interessanterweise weisen weibliche
Gamer der pathologischen Gruppe einen deutlich héheren Mittelwert auf als die Manner mit

pathologischer Computerspielnutzung.
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Abbildung 9.2.3.4: Mittelwertvergleiche IMN Faktor 1/ Gamer-Gruppen/ Geschlecht N=294

Aufgrund der in Abbildung 9.2.3.4 deutlich sichtbaren Unterschiede bei den weiblichen

Gamern sollen auch hier einfaktorielle ANOVAs fir jedes Geschlecht gerechnet werden:

Die Ergebnisse der ANOVA der drei weiblichen Gamer Gruppen N=107 (iber den IMN Games
Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt
der Gamer-Gruppe (F(2; 107)=9,80, p < .00). Das Eta-Quadrat lag mit .16 im hohen
Effektstarkebereich. Zudem zeigten sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den
normalen (M= 3,12, SD= 3,00) und den pathologischen Gamern (M= 6,89, SD= 3,09; p = .000)
sowie zwischen den Risiko- (M= 4,25, SD= 3,20) und den pathologischen Gamern (p = .01). Der
Unterschied zwischen den normalen und den Risiko-Nutzern (p=.24) war nicht signifikant. Das
bedeutet, MMORPG und MOBA Spiele haben einen starken Effekt auf die Auspragung des

pathologischen Computerspielverhaltens bei weiblichen Gamern.

Die Ergebnisse der ANOVA der drei mannlichen Gamer Gruppen N=187 (iber den IMN Games
Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt
der Gamer-Gruppe (F(2; 187) =4,40, p < .01). Das Eta-Quadrat lag mit .05 im mittleren
Effektstarkebereich. Signifikante Gruppenunterschiede ergaben sich zwischen den normalen
(M= 4,10, SD= 3,07) und den pathologischen Gamern (M= 5,85, SD= 3,79; p =.02). Der

Unterschied zwischen den normalen und den Risiko-Nutzern (p= .08) sowie zwischen den
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Risiko- (M= 5,48, SD= 3,44) und den pathologischen Gamern (p = .83) war nicht signifikant.
Diese Spielgenres der MMORPGs und MOBAs werden von madnnlichen Gamern mit
pathologischen Verhaltensweisen signifikant intensiver gespielt als Computerspieler mit

normalem Nutzungsprofil.

9.2.3.3.2 IMN Games Faktor 2: Ego-Shooter/ andere Onlinespiele

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex tiber den IMN Games Faktor 2:
Ego-Shooter/ andere Onlinespiele waren beide Haupteffekt statistisch signifikant mit einem
Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;294)=5,77, p< .01) und einem Haupteffekt Sex
(F(1;294) =17,01, p <.001). Das Eta-Quadrat betrug fiir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe
mit .035 und fiir das Geschlecht mit .052, was jeweils einer tendenziell mittleren Effektstarke
entspricht. Der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F(2;294)=0,71, p=.49) war
hingegen nicht signifikant. Zwischen den normalen (M= 3,30, SD= 2,81) und den
pathologischen Gamern (M= 4,87, SD= 2,55; p = .000) sowie zwischen den Risiko-Nutzern (M=
3,70, SD= 2,69; p = .011) und den pathologischen Gamern ergaben sich signifikante
Gruppenunterschiede aus den Post-hoc Berechnungen. Das Spielgenre der Ego-Shooter und
anderer Onlinegames konnte somit wie auch der IMN Faktor 1: MMOPRGs/ MOBAs zwischen
den nicht pathologischen und den pathologischen Gamer-Gruppen unterscheiden. Gerade bei
den weiblichen Gamern wird dies, wie Abbildung 9.2.3.5 zeigt, deutlich. Bei den Mannern

scheint der Unterschied nicht so deutlich.

Zur genaueren Auswertung der Geschlechterunterschiede wurden beide Gruppen jeweils

getrennt untersucht.

Die Ergebnisse der ANOVA der drei weiblichen Gamer Gruppen N=107 (iber den IMN Games
Faktor 2: Ego-Shooter/ andere Onlinespiele ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt
der Gamer-Gruppe (F(2; 107) = 3,88, p < .05). Das Eta-Quadrat lag mit .07 im mittleren
Effektstarkebereich. Zudem zeigten sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den
normalen (M= 2,27, SD= 2,72) und den pathologischen Gamern (M= 4,22, SD=2,18; p = .024).
Der Unterschied zwischen den normalen und den Risiko-Nutzern (p= .62) sowie zwischen den
Risiko- (M= 2,80, SD=2,47) und den pathologischen Gamern (p = .15) war nicht signifikant. Das
bedeutet, Ego-Shooter Spiele haben einen mittleren Effekt auf die Ausprdgung des
pathologischen Computerspielverhaltens bei weiblichen Gamern, da sich die normalen Gamer

von den suchtartgien Nutzern abgrenzen lassen.
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Abbildung 9.2.3.5: Mittelwertvergleiche IMN Faktor 2/ Gamer-Gruppen/ Geschlecht N=294

Die Ergebnisse der ANOVA der drei mannlichen Gamer Gruppen N=187 (iber den IMN Games
Faktor 2: Ego-Shooter/ andere Onlinespiele ergab einen statistisch nicht signifikanten
Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 187) = 2,28, p =.11). Zudem konnten keine signifikanten
Gruppenunterschiede errechnet werden. Ego-Shooter/ andere Onlinespiele werden
offensichtlich in dhnlicher Auspragung bei allen drei mannlichen Gamer-Gruppen gespielt und

haben daher hier keinen Effekt.

9.2.3.3.3 IMN Games Faktor 3: Smartphone und Konsolenspiele

Die zweifaktorielle ANOVA Berechnung der drei Gamer Gruppen X Sex tUber den IMN Games
Faktor 3: Smartphone und Konsolenspiele ergab keinen statistisch signifikanten Haupteffekt
weder bzgl. der Gamer-Gruppen (F (2; 294) = 0,88, p = .42) noch bezogen auf das Geschlecht
(F(1;294) = 2,70, p = .10) oder den Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F (2; 294) = 1,13,
p = .33). Zudem ergaben sich keine signifikanten Gruppenunterschiede zwischen den drei
Gamer-Gruppen: normale (M= 3,26, SD= 2,34), Risiko- (M= 3,59, SD= 2,34) und pathologische
Nutzer (M= 3,68, SD= 2,43). Somit ergeben sich keine interpretierbaren Unterschiede
zwischen den drei Gamer-Gruppen oder das Geschlecht in Bezug auf die Nutzung von

Smartphone bzw. Konsolenspielen.
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Abbildung 9.2.3.6: Mittelwertvergleiche IMN Faktor 3/ Gamer-Gruppen/ Geschlecht N=294

Insgesamt zeigten sich auch in diesem Bereich deutlich signifikante Effektstarken. Es ergaben
sich aus der varianzanalytischen Untersuchung IMN Games Faktoren mitunter deutliche
Hinweise auf eine Einfluss der Spielgenres vorwiegend der MMORPGs und MOBAs sowie
teilweise auch der Ego-Shooter und anderer Onlinegames auf die Auspragung des

Computerspielverhaltens.

9.2.3.4 Pre-Sleep Arousal Scale (PSAS) und die beiden Subskalen

Nachdem die beiden Messskalen des Fragebogens und Items zur Individuellen Mediennutzung
(IMN) bereits in Bezug auf Mittelwertunterschiede zwischen den drei Gamer-Gruppen N=294
untersucht wurden, erfolgte eine Analyse der PSAS und ihrer Subskalen somatische und

kognitive Erregung.

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex (iber die Skala PSAS waren beide
Haupteffekte statistisch signifikant mit einem Haupteffekt der Gamer-Gruppe
(F(2;294) =9,95, p < .001) und einem Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 8,53, p <.001). Das Eta-
Quadrat lag fur den Haupteffekt der Gamer-Gruppe mit .064 im mittleren und fir das
Geschlecht mit .027 im kleinen bis mittleren Effektstarkebereich. Der Interaktionseffekt

Gamer-Gruppe X Sex (F (2; 294) = 0,45, p = .64) war hingegen nicht signifikant. Zwischen den
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normalen (M= 10,06, SD= 8,78) und den pathologischen Gamern (M= 14,90, SD=9,13; p =
.001) sowie zwischen den Risiko-Nutzern (M= 14,01, SD= 9,24; p = .006) und den normalen
Gamern ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede. Es ergibt sich somit ein
Zusammenhang zwischen der Angaben von Symptomen in der PSAS und der Auspragung der

Computerspielaktivitat anhand der Einteilung in die Gamer-Gruppen sowie dem Geschlecht.
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Mittelwert Skala PSAS Summe korr
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Abbildung 9.2.3.7: Mittelwertvergleiche PSAS/ Gamer-Gruppen/ Geschlecht N=294

Abbildung 9.2.3.7 zeigt die Verteilung der Mittelwerte Uiber die drei Gamer-Gruppen hinweg
getrennt nach Geschlecht. Es zeigt sich sowohl der bereits beschriebene Anstieg der
Mittelwerte Uber die Gruppen hinweg, es ist aber auch ein Unterschied zwischen den
Auspragungen der Geschlechter ersichtlich. Dieser wurde nach der Analyse der PSAS

Subskalen ebenfalls untersucht.

In der zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex Uber die PSAS Subskala
somatische Erregung war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 11,47, p < .001)
statistisch signifikant. Das Eta-Quadrat lag fiir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe mit .073 im
mittleren Effektstarkebereich. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 2,75, p = .10) war ebenso wie
der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F (2; 294) = 0,15, p =.86) nicht signifikant. Es
ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den normalen (M= 2,37, SD= 3,36)

und den pathologischen Gamern (M= 4,95, SD=5,12; p = .000) sowie zwischen den normalen
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Gamern und den Risiko-Nutzern (M= 4,84, SD=4,99; p=.001). D.h. es ergeben sich signifikante
Mittelwertunterschiede in Bezug auf die somatische Erregung von Gamern vor dem
Einschlafen, so dass normale Nutzer eher von wenigen und milden Symptomen berichteten,
Risiko- und pathologische Gamer hingegen signifikant mehr bzw. héhere Angaben in der PSAS

machten.

In der zweifaktoriellen ANOVA Gamer-Gruppen X Sex Uber die PSAS Subskala kognitive
Erregung war der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 8,62, p = .004) ebenso wie der Haupteffekt der
Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 4,57, p = .011) statistisch signifikant. Das Eta-Quadrat lag fir den
Haupteffekt Sex mit .028 und fir den Haupteffekt Gamer-Gruppe mit .030 im kleinen bis
mittleren Effektstarkebereich. Der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F (2; 294) = 0,52,
p =.60) war nicht signifikant. Es ergaben sich keine signifikanten Gruppenunterschiede
zwischen den Gamer-Gruppen (jeweils p >.05): normale (M= 7,69, SD= 6,75), Risiko- (M=9,17,
SD= 6,39) und pathologische Nutzer (M= 9,95, SD= 6,04). Somit zeigten sich interpretierbare
Unterschiede sowohl zwischen den drei Gamer-Gruppen als auch beim Geschlecht in Bezug
auf eine kognitive Erregung vor dem Einschlafen. Allerdings konnten die Effekte keinen

signifikanten Gruppenunterschied tiber beide Geschlechter hinweg erreichen.

9.2.3.4.1 PSAS und Geschlechtseffekte

Aufgrund der signifikanten Geschlechtseffekte wurden die Analysen auch getrennt nach
Geschlecht durchgefiihrt beginnend mit den weiblichen Gamern N=107 und der Gesamtskala

PSAS sowie den PSAS Subskalen somatische und kognitive Erregung.

Eine gerechnete Varianzanalyse (iber die PSAS fiir die drei weiblichen Gamer-Gruppen N=107
ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;107)=4,13,
p <.05). Das Eta-Quadrat lag mit .074 im mittleren Effektstdrkebereich. Es ergaben sich
signifikante Gruppenunterschiede zwischen den normalen (M= 11,63, SD= 9,47) und den
pathologischen Gamern (M= 18,78, SD= 8,82; p = .03). Der Unterschied zwischen den Risiko-
Gamern (M= 15,40, SD=10,00) und den anderen beiden Gruppen war nicht signifikant (jeweils
p >.05). Die Ergebnisse deuten darauf hin, dass weibliche Gamer mit normalem

Computerspielekonsum signifikant weniger und niedrigere Symptome in der PSAS angeben
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als die weiblichen pathologischen Nutzer. Bei den Frauen mit riskantem Konsum war weder
eine Abgrenzung zur normalen noch zur pathologischen Gamer-Gruppe moglich. Um diese

Ergebnisse weiter zu vertiefen wurden jeweils die zwei PSAS Subskalen ausgewertet.

Eine gerechnete ANOVA (iber die PSAS Subskala somatische Erregung fiir die drei weiblichen
Gamer-Gruppen N=107 ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe
(F(2;107) =5,63, p < .01). Das Eta-Quadrat weist mit .10 auf einen tendenziell groRen Effekt
hin. Signifikante Gruppenunterschiede ergaben sich zwischen den normalen (M= 2,71, SD=
3,69) und den pathologischen Gamer (M= 6,06, SD= 4,82; p = .03) sowie zwischen den
normalen und den Risiko-Nutzern (M= 5,35, SD=5,09; p = .02). Der Unterschied zwischen den
Risiko-Gamern und den pathologischen Gamern war nicht signifikant (p = .86). D.h. mit
steigender Intensitdt des Computerspielens geben die weiblichen Probanden mehr Belastung
durch somatische Symptome an. Eine fehlende Unterscheidbarkeit zwischen Risikogruppe und
den pathologischen Gamern kénnte fiir einen flieBenden Ubergang sprechen, da beide sich
nicht voneinander abgrenzen lielen. Allerdings konnten die weiblichen normalen Gamer klar
von den anderen beiden Gruppen aufgrund einer signifikanten geringeren Auspragung von

Art und Schwere einer somatischen Symptomatik unterschieden werden.

Die Untersuchung der Mittelwerte anhand einer einfaktoriellen Varianzanalyse Gber die PSAS
Subskala kognitive Erregung fiir die drei weiblichen Gamer-Gruppen N=107 ergab einen
statistisch nicht signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;107)=1,87, p = .16).
Zudem ergaben sich keine signifikanten Gruppenunterschiede zwischen den normalen
(M= 8,92, SD=7,44), den Risiko-Nutzern (M= 10,05, SD=7,29) und den pathologischen Gamern
(M=12,72, SD= 5,83). Dies deutet darauf hin, dass weibliche Gamer unabhangig vom
Computerspielkonsum von dhnlich vielen und &ahnlich starken kognitiven Symptomen

berichten.

Eine gerechnete Varianzanalyse Uber die Skala PSAS fir die drei mdnnlichen Gamer-Gruppen
N=187 ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 187) = 6,08,
p < .01). Das Eta-Quadrat lag mit .062 im mittleren Effektstarkebereich. Signifikante
Gruppenunterschiede ergaben sich zwischen den normalen (M= 8,80, SD= 8,04) und den
pathologischen Gamern (M= 13,75, SD= 8,98; p = .00) sowie zwischen den normalen und den

Risiko-Nutzern (M= 13,15, SD= 8,70; p = .02). Der Unterschied zwischen den Risiko-Gamern
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und den pathologischen Gamern war nicht signifikant (p = .92). Die Ergebnisse deuten darauf
hin, dass normale Gamer von signifikant weniger und geringer ausgepragten Symptomen
berichten als die mannlichen Probanden in der Risiko- oder der pathologischen Nutzergruppe.
Letztere beiden unterscheiden sich hingegen in Art und Auspragung der Angabe von

Symptomen statistisch nicht, was auch an den o.g. Mittelwerten deutlich wird.

Die ANOVA Berechnung der drei Gamer Gruppen bei den Mannern N=187 Uber die PSAS
Subskala somatische Erregung ergab einen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-
Gruppe (F (2; 187) = 6,18, p < .01). Das Eta-Quadrat betrug .063 und weist somit eine mittlere
Effektstarke aus. Zudem ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den
normalen (M= 2,10, SD= 3,09) und den pathologischen Gamern (M= 4,62, SD= 5,20; p = .01)
sowie zwischen den normalen und den Risiko-Nutzern (M= 4,52, SD= 4,93; p = .01). Der
Unterschied zwischen den Risiko- und den pathologischen Gamern war nicht signifikant (p =
.99). Analog zu den Ergebnissen der Gesamtskala zeigte sich auch fiir die somatische Subskala
der PSAS, dass normale Gamer signifikant weniger und geringer ausgepragte somatische
Beschwerden angeben, als die mannlichen Probanden der anderen beiden Gruppen, welche

sich erneut statistisch nicht unterscheiden.

Der Mittelwertvergleich der drei Gamer Gruppen bei den Mdnnern N=187 iber die PSAS
Subskala kognitive Erregung ergab keinen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-
Gruppe (F(2;187)=2,89, p = .06). Es zeigten sich zudem keine signifikanten
Gruppenunterschiede (p > .05): normale (M= 6,70, SD= 6,02) und Risiko-Nutzer (M= 8,63,
SD=5,77) sowie pathologischen Gamer (M= 9,13, SD=5,90). Die Ergebnisse deuten darauf hin,
dass es keine Unterschiede bei den mannlichen Probanden in Bezug auf eine erhdhte kognitive

Erregung beim Einschlafen verbunden mit der Computerspielintensitat zu geben scheint.

Insgesamt zeigten sich sowohl fiur die Gesamtstichprobe N=294 als auch geschlechtsspezifisch
Uberwiegend mittlere bis z.T. grofRe Effektstarken fiir die Gruppenunterschiede, welche sich
aber eher auf die somatischen als auf die kognitiven Symptome bezogen. So ergaben sich aus
der varianzanalytischen Untersuchung deutliche Hinweise auf eine Zunahme der somatischen
Symptome bei Anstieg der Intensitdt der Computerspielzeiten Uber beide Geschlechter

hinweg, wobei die weiblichen Gamer hier tendenziell starker betroffen sind.

-175 -



9.2.3.5 Schlafdauer/ -qualitat

Nach der Untersuchung der Skalen und Subskalen wurde in einem abschlieRenden
Auswertungsteil auch die Zusammenhange der drei Gamer-Gruppen N=294 mit den Items

zum Schlaf und zur Ernahrung untersucht.

Die zweifaktorielle ANOVA der drei Gamer Gruppen X Sex N=294 (iber das Item Schlafdauer
ergab keinen statistisch signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;294)=2,71, p =
.07), des Geschlechts (F (1; 294) = 0,78, p = .78) oder des Interaktionseffektes Gamer-Gruppen
X Sex (F(2;294)=1,53, p = .22). Ferner ergaben sich ebenfalls keine signifikanten
Gruppenunterschiede (p > .05) fur die normalen (M= 2,40, SD= 0,64) und Risiko-Nutzer (M=
2,26, SD=0,73) sowie pathologischen Gamer (M= 2.23, SD= 0,64). In dieser Stichprobe zeigte
sich die Schlafdauer nicht mit der Intensitat der Computerspielnutzung von Gamern assoziiert,

so dass alle Gruppen sich statistisch nicht signifikant voneinander unterscheiden.

In einer analogen zweifaktoriellen ANOVA der drei Gamer Gruppen X Sex N=294 (iber das Item
Schlafqualitdit zeigte sich weder der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 2,02, p =.13)
noch der Interaktionseffekt Gamer-Gruppen X Sex (F (2; 294) = 1,95, p = .15) als signifikant.
Allerdings ergab sich ein signifikanter Haupteffekt fir das Geschlecht (F(1;294)=5,46,
p = .02), mit einem Eta-Quadrat von .019, was auf einen kleinen Effekt hindeutet. Ebenfalls
keine signifikanten Gruppenunterschiede (p > .05) zwischen normalen (M= 2,40, SD= 0,64),
Risiko-Nutzern (M= 2,26, SD= 0,73) und pathologischen Gamern (M= 2.23, SD= 0,64) konnte
durch den Post-hoc Test errechnet werden. Die Ergebnisse belegen einen Unterschied

zwischen den Geschlechtern in Bezug auf die Schlafqualitdt.

Aufgrund des signifikanten Geschlechtseffektes wurden zwei einfaktorielle ANOVAs jeweils

fir weibliche und mannliche Gamer gerechnet:

Die Untersuchung der Mittelwerte anhand einer einfaktoriellen Varianzanalyse Gber das Item
Schlafqualitit fur die drei weiblichen Gamer-Gruppen N=107 ergab einen statistisch
signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 107) = 3,90, p = .02). Das Eta-Quadrat lag
mit .070 im mittleren Effektstarkebereich. Es ergab sich ein signifikanter Gruppenunterschied

zwischen den Risiko-Nutzern (M= 2,55, SD= 0,55) und den pathologischen Gamern (M= 2,11,
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SD= 0,58, p=.04). Die Vergleiche mit den normalen Usern (M= 2,29, SD= 0,65) waren jeweils
nicht signifikant (jeweils p > .05). Die Ergebnisse belegen einen Unterschied zwischen den
weiblichen Gamern mit riskantem Computerspielverhalten und den pathologischen Nutzern,
welche ihre Schlafqualitét signifikant schlechter einschatzen als die Probanden der Risiko-

Gruppe.

Die Untersuchung der Mittelwerte anhand einer einfaktoriellen Varianzanalyse (iber das Item
Schlafqualitéit fir die drei mannlichen Gamer-Gruppen N=187 ergab keinen statistisch
signifikanten Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F(2;187)=0,03, p = .97). und keine
signifikanten Gruppenunterschiede zwischen den normalen (M= 2,54, SD= 0,54), den Risiko-
Nutzern (M=2,52, SD= 1,02) und den pathologischen Gamern (M= 2,51, SD= 0,54). Die
mannlichen Gamer-Gruppen dieser Stichprobe unterscheiden sich statistisch nicht in der

Schlafqualitdit.

Insgesamt |asst sich aus den Ergebnissen fiir diese Stichprobe ableiten, dass speziell weibliche
Gamer Unterschiede bzgl. der Schlafqualitidt angaben, die eine Abgrenzung zwischen der
Risiko-Gruppe und den pathologischen Gamern erlaubt, da hier eine signifikante
Gruppendifferenz erreicht wurde. Darliber hinaus waren die Unterschiede in den drei Gamer-
Gruppen im Bereich Schlafdauer und —qualitét nicht so weit auseinander, dass sich signifikante
Unterschiede ergeben konnten. Das koénnte daran liegen, dass Gamer jeder Art mit
Schlafdefiziten zu ,kampfen” haben oder die subjektive Einschatzung durch das dreistufige

Antwortformat der Items nicht ausreichend differenziert abgebildet werden konnte.

9.2.3.6 Ernahrungsverhaltensanderungen

Vier Items aus dem Bereich Ernédhrungsverhaltensénderungen wurden in die Analyse der
Mittelwerte flir die drei Gruppen von Gamern N=294 eingeschlossen: die
Erndhrungsverhaltensénderung insgesamt sowie bzgl. des Umfangs der Mahlzeiten,
Einnahmeort vor dem Medium/ PC sowie eine Verschiebung der Mahlzeiten in den spdteren

Abend.

In einer zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex N=294 ({(iber die

Essverhaltensinderung insgesamt war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 7,75,
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p < .001) statistisch signifikant. Das Eta-Quadrat lag fir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe
mit .051 im mittleren Effektstarkebereich. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 1,19, p =.27) war
ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F(2;294)=0,85, p =.43) nicht
signifikant. Es ergab sich ein signifikanter Gruppenunterschied zwischen den normalen (M=
4,50, SD=0,84) und den pathologischen Gamern (M= 3,97, SD= 1,17; p = .002). Die beiden
moglichen Gruppenvergleiche mit den Risiko-Nutzern (M= 4,20, SD= 0,98) waren hingegen
nicht signifikant (jeweils p > .05). Somit ergab sich ein signifikanter Einfluss der
Computerspielnutzung auf das Essverhalten insgesamt von normalen versus pathologischen
Gamern Uber beide Geschlechter hinweg. Mit steigendem Gaming-Verhalten steigen auch die
Verhaltensanderungen im Bereich Ernéhrung sowohl bei Mannern als auch Frauen mit

Computerspielaffinitat.

In einer zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex N=294 ({iber die
Essverhaltenséinderung Umfang war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 5,83,
p = .003) statistisch signifikant. Das Eta-Quadrat fir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe
betrug .038, was auf einen kleinen bis mittleren Effekt hinweist. Der Haupteffekt Sex
(F(1;294) =1,15, p=.28) war ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex
(F(2; 294) = 0,31, p =.73) nicht signifikant. Signifikante Gruppenunterschiede ergaben sich
zwischen den normalen (M= 4,64, SD=0,81) und den pathologischen Gamer (M= 4,10, SD=
1,19; p =.001) sowie zwischen den pathologischen und den Risiko-Nutzern (M= 4,50, SD=0,80;
p = .015). Die Ergebnisse legen nahe, dass die Steigerung des Umfanges der Mahlzeiten
zwischen Gamern beider Geschlechter nicht pathologische von suchtartigen

Computerspielern unterscheiden kann.

In einer analogen zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex N=294 (ber die
Mahlzeiten vor dem Medum/ PC war der Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 5,26,
p = .006) statistisch signifikant. Das Eta-Quadrat lag fir den Haupteffekt der Gamer-Gruppe
mit .035 im niedrigen bis mittleren Effektstarkebereich. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 2,01,
p = .16) war ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F (2; 294) = 0,75, p = .47)
nicht signifikant. Es ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den normalen
(M=4,18,SD= 1,14) und den pathologischen Gamern (M= 3,59, SD=1,44; p =.009). Die beiden
moglichen Gruppenvergleiche mit den Risiko-Nutzern (M= 3,88, SD= 1,30; jeweils p > .05)

waren hingegen nicht signifikant. Die Ergebnisse weisen in der vorliegenden Stichprobe auf
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einen signifikanten Anstieg der Einnahme von Mahlzeiten vor dem Medium/ PC mit

zunehmender Computerspielnutzung.

Die Durchfiihrung einer zweifaktoriellen Varianzanalyse Gamer-Gruppen X Sex N=294 {iber
das Item Mahlzeiten spéiter ergab einen auf dem 10% Niveau statistisch signifikanten
Haupteffekt der Gamer-Gruppe (F (2; 294) = 2,81, p = .06), mit einem Eta-Quadrat von .019,
was auf einen kleinen Effekt hindeutet. Der Haupteffekt Sex (F (1; 294) = 1,82, p =.18) war
ebenso wie der Interaktionseffekt Gamer-Gruppe X Sex (F(2;294)=0,62, p =.54) nicht
signifikant. Ferner ergaben sich signifikante Gruppenunterschiede zwischen den normalen
(M= 3,63, SD=1,31) und den pathologischen Gamern (M= 3,11, SD= 1,59; p = .05) sowie
zwischen den Risiko-Nutzern (M= 3,67, SD= 1,40) und den pathologischen Gamern (p = .03).
Der (ibrige Gruppenvergleich war hingegen nicht signifikant (p > .05). Es zeigte sich in der
vorliegenden Stichprobe eine signifikante Zunahme der spdteren Einnahme von Mahlzeiten
bei steigender Computerspielnutzung. Pathologische User berichten somit signifikant haufiger
von einer spdteren Mahlzeiteneinnahme als die Nutzer aus den anderen beiden Gamer-

Gruppen.

Insgesamt ergaben sich hypothesengeleitet mehrere Zusammenhange zwischen der
Intensitat des Gaming-Verhaltens und einer Essverhaltensdnderung insgesamt infolge des
Computerspielkonsums mit einer Zunahme des Umfangs der Mahlzeiten sowie einer
Verschiebung des Einnahmeortes vor das Medium/ den PC und der Mahlzeiten in den spdteren
Abend sowohl fur weibliche als auch fiir mannliche Gamer. Der Einfluss des
Computerspielverhaltens auf die Erndahrungsgewohnheiten scheint somit fir beide

Geschlechter zu bestehen.

9.2.3.7: Fazit der erweiterten Auswertung

Sowohl bei den korrelativen Zusammenhangen als auch bei den Mittelwertvergleichen
zwischen den drei Gamer-Gruppen anhand von Varianzanalysen zeigten sich statistisch
bedeutsame Zusammenhdnge und signifikante Gruppenunterschiede, die wichtige
Erkenntnisse bzgl. der Ubergeordneten Forschungsfragen und der Hypothesen liefern

konnten.
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Aus den bisherigen Vergleichen ergeben sich deutliche Zusammenhange zwischen dem
Computerspielverhalten, Selbstbildaspekten wie speziell der Onlineidentitdt, einem Lebensstil
online oder auch der Medienaffinitit und bestimmten Computerspielvarianten wie
MMORPGs und MOBAs aber auch Ego-Shootern u. a. Ferner ergaben sich gerade bei den
mannlichen Gamern mit steigender Computerspielnutzung Zusammenhidnge mit einer
negativen Bewertung der eigenen sozialen Situation — speziell der Glte der Freundschaften
und der erlebten sozialen Unterstiitzung. Weibliche Gamer berichteten im Vergleich zu den
Mannern parallel zu einem Anstieg der Computerspielnutzung von deutlich mehr somatischen
Beschwerden vor dem Einschlafen sowie einer geringeren Schlafqualitédt. Die
Ernahrungsverhaltensdanderungen zeigten sich bei beiden Geschlechtern jedoch mit einer
insgesamt deutlicheren Auspragung korrelativer Zusammenhange bei den mannlichen
Gamern (vgl. Tab. 9.2.2.22, S. 153) — gerade was den Umfanganstieg der Mahlzeiten als auch

die Verschiebung des Einnahmeortes vor dem Medium/PC infolge des Medienkonsums betraf.

Die Einordnung der Ergebnisse zu den Hypothesen soll im ndachsten Kapitel 9.2.4 erfolgen.
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9.2.4 Ergebnisse zu den Hypothesen

Nach der Betrachtung der Ergebnisse soll jeweils zu den einzelnen Hypothesen Stellung
genommen werden. Hierbei wird auf die vorgehenden Berechnungen bzw. Erkenntnisse

zuriickgegriffen.

9.2.4.1 Hypothese Einfluss der Computerspielzeiten auf den circadianen Rhythmus

Die Hypothese zum Einfluss der Computerspielzeiten auf den circadianen Rhythmus ist in der
Literatur mehrfach benannt worden (vgl. Manz et al., 2014 oder Spitzer, 2014). Dabei wurde
auf klinische Fallbeispiele zuriickgegriffen (vgl. te Wild, 2015), um Rickschlisse auf die
Verbindung von Gaming-Verhalten zum Tag-Nacht-Rhythmus zu ziehen. Bisher gab es keine
systematische Untersuchung dieses Zusammenhanges bei medienaffinen Computerspielern
in Deutschland. Die Ergebnisse aus dieser Untersuchung an N=294 Gamern konnte hier erste
Zusammenhadnge zwischen Schlaf und Erndhrung mit dem zunehmend pathologischen
Computerspielverhalten anhand drei erstellter Gamer-Gruppen aufzeigen. So ergeben sich
mittlere  Effektstarken zu einer Erndhrungsverhaltensénderung insgesamt und
umfangreicheren Mahlzeiten —also mehr Energiebedarf bei Gamern mit steigender Nutzung
dieser Medienform. Dariber hinaus konnte ein Zusammenhang zur Verschiebung der
Mahlzeiten in den spéteren Abend bei Gamern beiden Geschlechts gefunden werden. Bei den
weiblichen Gamern ergab sich ein mittlerer Effekt zwischen einem ansteigenden
Computerspielverhalten und einer Abnahme der Schlafqualitdt, der bei der gesamten
Stichprobe kleiner ausfiel. Bzgl. der Befragung der Schlafdauer konnten korrelative
Zusammenhange bei den pathologischen Nutzern beiden Geschlechts aufgezeigt werden.
Insgesamt konnte die angenommene Auswirkung des Computerspielens auf den circadianen

Rhythmus aufgezeigt werden.

9.2.4.1.1 Hypothese: Anstieg der Computerspielzeiten fiihrt zur Sucht

Die Ergebnisse beinhalten in der Aufteilung in die drei Gamer-Gruppen in normale und
Risikonutzer sowie pathologische User grundsatzlich bereits die Attribution zwischen einer
Zunahme der individuellen Mediennutzung in Form von Computerspielen und einer
Uberschreitung des klinisch relevanten Cut-Off-Wertes in der CSAS fiir die Diagnose einer

Computerspielsucht (ICD-11). Eine Zunahme des Gaming-Verhaltens (iber weite Teile des
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Tages ergab sowohl fiir die Gruppe der weiblichen, als auch fiir die mdnnlichen Gamer dieser
Stichprobe bei bestimmten Probanden pathologische Muster. Insgesamt N=79 Gamer fielen
in diesen pathologischen Bereich, was fast einem Drittel der Stichprobe (ca. 27%) entspricht.
Berechnet man fiir die CSAS Summenwerte zusatzlich die Effektstarke ,d“ nach Cohen fir die
Stichprobe der N=294 Gamer geteilt in die pathologischen User N=79 (M= 19,34, SD= 6,39)
und die restliche Probanden-Gruppe N=215 (M= 6,52, SD= 3,65), ergibt sich ein sehr hoher
Zusammenhang (Cohens d=2.82, Kl bei 95%= 2.48 — 3.16) zwischen dem Medienkonsum und
einem pathologischen Wert in der CSAS, was einem Unterschied von mindestens 2,5 bis 3
Standardabweichungen bedeutet. Dies ist ein deutlicher Hinweis darauf, dass mit steigender
Spieldauer ein pathologisches Verhalten erméglicht, wenn nicht sogar bedingt wird.

Besonderen Einfluss auf medienaffine Frauen und Manner hat, wie eine Auswertung der

individuellen Mediennutzungsprofile zeigen konnte, das Spielgenre. Besonders scheinen hier
die Varianten der zeitintensiven MMORPGs und der MOBAs fir ein erhdhtes
Mediennutzungsmuster verantwortlich zu sein, wie aus den z.T. groRBen Effektstarken (vgl.
S.166 ff) hervorgeht. Auch fiir die Ego-Shooter und andere Online-Spiele konnten mittlere
Effektstarken berechnet werden. Interessanterweise ergaben sich hier geschlechtsspezifische
Effekte, so dass die gesamte mittlere Effektstarke auf die weiblichen Gamer zuriickzufiihren
war, wahrend bei den Mannern kein Effekt nachgewiesen werden konnte. Dies konnte auf
adhnliche Gaming-Gewohnheiten bei allen mannlichen Computerspielern hindeuten, die

gleichzeitig mehrere Genres spielen u. a. auch Ego-Shooter.

Insgesamt flihrt der ansteigende Konsum gerade von bestimmten zeitintensiven
Computerspielen zu einem pathologischen Verhalten, das in eine Sucht miinden kann. Die

Hypothese kann als klar bestatigt angesehen werden.

9.2.4.1.2 Hypothese: Anstieg der Computerspielzeiten fiihrt zu Verschiebungen der
Mahlzeiten

Wie bereits unter 9.2.4.1 ausgefiihrt, ergaben sich bei den Gamern beiden Geschlechts Effekte
bzgl. einer Verschiebung der Mahlzeiten in den spdteren Abend. Mit steigendem Gaming-
Konsum innerhalb der Gruppen von normalen Uber Risikonutzer bis hin zu pathologischen
Usern steigt somit die Veranderungsrate im Bereich Erndhrung an, wie postuliert. Ferner
zeigten sich signifikante Effekte fiir eine haufigere Einnahme der Mahlzeiten vor dem Medium/

PC mit steigendem Computerspielkonsum. Signifikant abzugrenzen war in beiden Fallen die
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Gruppe der normalen Gamer von den pathologischen Nutzern. Uber all den Ergebnissen
stehen sowohl generelle Ernédhrungsverhaltensénderungen als auch bzgl. des Umfanges der
Mahlzeiten, die flir Gamer beider Geschlechter mittlere Effektstarken aufwiesen. Aufgrund
der Itemstruktur des Fragebogens konnten allerdings keine detaillierteren Ergebnisse erfragt

werden.

Insgesamt ergaben sich signifikante Belege, fiir Anderungen in Art und Umfang der Mahlzeiten
sowie fiir eine Verschiebung in den spateren Abend mit steigender Computerspielintensitat.
Diese Unterschiede wurden besonders zwischen den normalen Nutzern und den
pathologischen Gamern deutlich. Die nicht signifikanten Gruppenunterschiede kdnnten auf
die ,unorthodoxen” Ernahrungskonzepte von Gamern mit hoher Medienaffinitat
zurlickzufiihren sein, die ihre Mahlzeiten bereits ldngere Zeit nach dem Medienkonsum

strukturieren.

9.2.4.1.3 Hypothese: Anstieg der Computerspielzeiten fiihrt zu Schlafdefiziten

Bei der Betrachtung der Ergebnisse der Hypothese, ob pathologisches Spielen zu
Schlafdefiziten fiihrt, konnte bei weiblichen Gamern gezeigt werden, dass die Schlafqualitdt
mit steigendem Computerspielkonsum signifikant sinkt. D.h. je weniger Schlaf die weiblichen
Gamer angaben, desto hoher war die Computerspielzeit bzw. desto héher war die Summe in
der Computerspielabhangigkeitsskala (CSAS). Bzgl. der Schlafdauer ergaben sich signifikante
korrelative Zusammenhange in der Teilstichprobe der mindestens 16 Jahre alten Probanden
N=272 (vgl. Tab. 9.2.2.7, S. 140) und bei den pathologischen Gamern beider Geschlechter
N=79 (vgl. Tab. 9.2.2.16, S. 148) sowie bei den Frauen N=107. Als weiterer prognostischer
Faktor fir Schlafdefizite kénnen die PSAS und ihre Subskalen dienen, die ja Symptome vor
dem Einschlafen erheben. Bei erhohten Belastungen kann dies zu einer Verzégerung des
Einschlafens und somit zu Schlafdefiziten kommen. Sowohl die korrelativen als auch die
Mittelwertvergleiche zeigten signifikante Gruppenunterschiede bei der PSAS sowie der PSAS
Subskala somatische Erregung. Dies galt insbesondere fiir die weiblichen Gamer N=107 (vgl.
Tab. 9.2.2.18, S.150 und S.173f) und die pathologischen Nutzer beiden Geschlechts N=79 (vgl.
Tab. 9.2.2.15, S. 147), bei denen die Unterschiede statistisch bedeutsam ausfielen. Etwas
geringer fielen die Effektstarken fiir die PSAS Subskala kognitive Erregung (vgl. S.172) aus,
wobei hier beide Geschlechter betroffen waren.

Allerdings waren die im Fragebogen eingesetzten Items zur Ermittlung spezifischer
Schlafstérungen in Wochen nicht sehr aussagekraftig. Aufgrund einer sehr grolRen Spannweite

bei niedrigem Schwierigkeitsindex konnten die Items nicht fiir eine genauere Auswertung
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verwendet werden. Dariber hinaus konnten die enthaltenen Items zur Schlafdauer
und -qualitét in der vorliegenden 3-fachen Abstufung zu wenig Varianz bieten, um deutlichere

Ergebnisse zu ermoglichen.

Als Fazit lasst sich festhalten, dass sich in der vorliegenden Stichprobe von Gamern N=294
mittlere bis deutliche Effekte in Bezug auf den Einfluss des Computerspielverhaltens auf das
Schlafverhalten nachweisen lieRen. Besonders zeigte sich dies bei den weiblichen Gamern und
der Gruppe der pathologischen Nutzer. D. h. gerade Probanden mit einem suchtartigen
Verhalten berichten dezidiert von Schlafproblemen im Hinblick auf ihr Gaming-Verhalten.
Frauen mit Medienaffinitat zeigten sich zudem, wie die mittleren bis grofRen Effektstarken mit
der PSAS Subskala somatische Erregung implizieren, bei steigendem Computerspielkonsum
somatisch beeintrachtigt. Die geringeren signifikanten Effekte bei mannlichen Gamern
kdnnten hier daran liegen, dass auch die Gamer ohne suchtartiges Verhalten zu Schlafdefiziten
neigen. Des Weiteren ist auch hier ein sozial erwiinschtes Antwortverhalten denkbar, da die

Beantwortung des Fragebogens diesbeziglich nicht kontrolliert wurde.

9.2.4.2 Hypothese: Computerspielsucht hat einen Einfluss auf soziale Netzwerke

Eine weitere Haupthypothese beschreibt einen Teilaspekt, der durch exzessives
Computerspielen im Bereich der sozialen Netzwerke entstehen kann. Postuliert wurde, dass
aufgrund der hohen Spielzeiten ein sozialer Riickzug stattfindet, der zu einer Reduktion der
Sozialkontakte und zuletzt zu einer Isolation des Gamers fiihren kann. Ferner ist aus der
klinischen Praxis bekannt, dass Symptome aus dem depressiven Formenkreis mit
Antriebsminderung, gedrickter Stimmungslage, Gereiztheit/ Agitiertheit, geringe
Leistungsmotivation und Gribelneigungen bis hin zu lebensmiiden Gedanken entstehen bzw.
deren Entwicklung beglinstigt werden kénnen (vgl. te Wild, 2015).

Die Ergebnisse der Studie legen hier einen deutlichen Geschlechtereffekt nahe. Von der
subjektiven Einschatzung der sozialen Situation waren vor allem die mannlichen Gamer
betroffen. Eine Auswertung der Subskalen der reduzierten Hauptskala Soziale Situation ergab
hohen Effektstarken fiir die Subskala private soziale Netzwerke, die sich gerade auf die
Freundschaften und die erlebte soziale Unterstiitzung bezieht. Diese statistisch bedeutsamen
Zusammenhange legen nahe, dass Gamer mit pathologischem Computerspielverhalten ihre
soziale Situation in Bezug auf Freundschaften signifikant negativer bewerten als normale
Gamer. Ferner zeigte die Haufigkeitsverteilung (vgl. Abb. 9.2.3.1, S. 158) der drei Gamer-

Gruppen getrennt nach Geschlecht deutlich hohere Mittelwerte bei den weiblichen Gamern
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als bei den mannlichen Computerspielern. Dies konnte daflir sprechen, dass Frauen, die
intensives Gaming-Verhalten zeigen, ihre soziale Situation generell negativer bewerten. Dies
konnte im Umkehrschluss auch bedeuten, dass sich gerade Frauen mit negativem beurteiltem
sozialem Netzwerk haufiger fir Computerspiele interessieren, wahrend Manner dies auch bei

positiver Bewertung ihrer sozialen Situation tun.

Insgesamt kann der Einfluss der subjektiv erlebten sozialen Situation auf mannliche Gamer als
klar belegbar bezeichnet werden, was diese Hypothese fiir diesen Teil der Stichprobe deutlich

bestatigt. Bei den Frauen mit Computerspielaffinitat flihrte eine insgesamt negativere

Bewertung der eigenen sozialen Situation nicht zu signifikanten Unterschieden zwischen den
drei Gamer-Gruppen. Dieser Befund ist bemerkenswert, da Frauen, wie aus der Forschung
bekannt ist, insgesamt sozialer orientiert sind und i.d.R. mehr soziale Unterstitzung
einfordern (vgl. Jonas, Stroebe & Hewstone, 2014; Knoll & Schwarzer, 2005). Dennoch fehlt zu
dem vorliegenden Befund noch das theoretische Konstrukt. Eine Vermutung kdnnte sein, dass
weibliche Gamer entweder in die soziale Ebene der Online Community so stark eingebunden
sind, dass sie im realen Leben keine Bedirfnisse mehr haben. Eine andere kénnte bedeuten,
dass sich Frauen auch aus negativer Erfahrung ganz zuriickziehen und soziale Aspekte des
realen Lebens subjektiv nicht mehr von Bedeutung sind. Gerade letzterer Aspekt ist vor dem
Hintergrund steigender weiblicher Gamerzahlen fiir die weitere Forschung interessant. Wie
bereits im Theorieteil zitiert, sei an dieser Stelle auf die Geburt eines Kindes auf der Toilette
eines Online-Cafés verwiesen und dem Zustand der Frau nach der Geburt
(http://www.augsburger-allgemeine.de/panorama/Spielsuechtige-Baby-im-Internetcaf-

geboren-und-getoetet-id19514931.html).

9.2.4.2.1 Hypothese: Computerspielsucht hat einen Einfluss auf Freundschaften

In dieser Subhypothese der sozialen Situation zu Computerspielverhalten und Freundschaften
konnen bereits oben referierte Ergebnisse herangezogen werden. Somit ergeben sich gerade
bei mannlichen Gamern starke Zusammenhange zwischen der Subskala private soziale
Netzwerke, die die Items Anzahl und Qualitdt von Freundschaften sowie erlebte soziale
Unterstiitzung beinhaltet. Hier kann also von einem deutlichen Einfluss des
Computerspielverhaltens auf Sozialkontakte geschlossen werden.

Hinzu kommt aber auch die Sozialkontaktgestaltung online, die mit steigendem
Medienkonsum und einer Reduktion der Kontakte im realen Leben einhergeht. Hier deuten

die Ergebnisse daraufhin, dass vor allem weibliche Gamer versuchen, die verlorene Anbindung
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und Wertschatzung im realen Leben durch virtuelle Kontakte aufzufiillen. Hierzu kdnnen die
Ergebnisse der Berechnung zur reduzierten Skala Selbstbild in neuen Medien (SBnM) sowie der
vier SBnM Subskalen herangezogen werden. Vor allem die Subskala Onlineidentitét konnte in
der vorliegenden Studie deutliche Effekte Uber beide Geschlechter hinweg aufzeigen und
zwischen allen drei Gamer-Gruppen unterscheiden. So ergibt sich mit steigender
Computerspieldauer eine Zunahme der Identifikation mit den Onlinecharakteren, den sog.
Avataren sowie einer subjektiven Wertzuschreibung zu Computerspielen als wichtiger
Zeitvertreib. Darlber hinaus konnte die SBnM Subskala Medienaffinitit speziell fir die
Manner unter den Gamern die pathologischen User signifikant von den anderen beiden
Gruppen (normale und Risiko-Nutzer) unterscheiden. Zuletzt konnte die SBnM Subskala
Lebensstil Online Gber beide Geschlechter hinweg Unterschiede zwischen den beiden nicht
pathologischen und den suchtartigen Gamern aufzeigen. Das bedeutet: Gamer, die in der
Freizeit sehr hdufig online sind und die meisten Freunde dort verorten, beschreiben auch einen
Lebenswandel durch die Computerspiele, der gerade bei pathologischen Nutzern statistisch
bedeutsam von dem der anderen beiden Gamer-Gruppen abweicht. Gerade die Gruppe mit
suchtartigem Computerspielverhalten N=79 zeigte einen statistisch bedeutsamen negativen
Zusammenhang zur SBnM Subskala Soziale Anerkennung im Netz, was fir eine Zunahme des
Computerspielverhaltens bei sinkender sozialer Anerkennung bei den digitalen Spielen spricht.
D.h. pathologische Gamer kompensieren eine fehlende soziale Anerkennung im Netz mit
einem Verstarken der Bemihungen Uber ein intensiveres Spielen. Das kdnnte eine Art
,Teufelskreis“ bedeuten, der am Ende in einer Sucht endet, da durch ein haufigeres
Ausbleiben der Anerkennung Online stets mit einer Verstarkung der Spielbemihungen
reagiert wird, bis eine Sucht entstanden ist.

In der Zusammenschau kénnen die Ergebnisse aber nicht die Frage beantworten, was zuerst
da war: ein ,negativ” erlebtes soziales Umfeld mit wenig Unterstitzung oder ein steigender
Medienkonsum mit Fokus auf dem Spielen von Onlinegames. Dies lieSe sich mit einer
Anamnese der digitalen Nutzungsmuster klaren, die sich aber im Rahmen dieser Studie nicht

erheben liel3.

Insgesamt konnten deutliche Zusammenhdnge zwischen der Mediennutzung und der
Sozialkontaktgestaltung beider Geschlechter gezeigt werden. Gerade mannliche Gamer
reagierten deutlich mit einer Erhohung des Computerspielverhaltens, wenn sie ihr privates
soziales Netzwerk als negativ bewerteten. Frauen mit Computerspielaffinitdt hingegen

scheinen ihre gesamte soziale Situation negativ zu bewerten, weshalb sie nach Anschluss im
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Netz suchen und sich analog zu ihren méannlichen Mitspielern verstarkt mit ihren Avataren
identifizieren.

Bei naherer Betrachtung konnten o.g. Ergebnisse aus dem jeweils individuellen Konzept der
Qualitdt einer Freundschaft begriindet sein, bei der unterschiedliche Faktoren einflieRen oder
in der heutigen Zeit aufgrund einer Vielzahl von oberflachlichen Kontakten und sog. Follower
bzw. Likes in den Hintergrund treten. D.h. viele oberflachliche und spezielle Kontakte, z.B.
Freundschaften in Online-Gilden oder Onlinespielen, konnten tiefere und engere Kontakte bei
Gamern ersetzen. Letztere Uberlegung kdnnte die in der Literatur beschriebene Isolation (vgl.

te Wild, 2015) von Gamern noch verstarken und bedarf einer weiteren Erforschung.

9.2.4.2.2 Hypothese: Computerspielsucht hat einen Einfluss auf Familienbeziehungen

Wie auch bei der Subhypothese zuvor ergaben sich hauptsachlich in der Teilstichprobe der
mannlichen Gamer N=187 Zusammenhange zwischen Computerspielnutzung und familidren
Beziehungen. Die Auswertung der Subskala Familiére Bindung der reduzierten Skala soziale
Situation (Soz. Sit.) fiel in Bezug auf die Manner moderat aus und es ergaben sich keine
signifikanten Mittelwertunterschiede fir eine Unterscheidung der drei Gamer-Gruppen.
Ferner zeigten sich fiir die weiblichen Computerspieler N=107 keine signifikanten Ergebnisse.
Das konnte daflir sprechen, dass Frauen unabhangig von ihrer familiéiren Situation ein
mitunter pathologisches Gaming-Verhalten zeigen. Ein weiterer Erklarungsgrund fir die
fehlenden signifikanten Zusammenhange konnte aufgrund der Altersstruktur bestehen, da
Uberwiegend 16 Jahre und dltere Probanden bis junge Erwachsene N=272 befragt wurden, die
weniger direkte Konflikte in Bezug auf das Computerspielverhalten innerhalb der Familie und
speziell zu den Eltern haben. Das Altersspektrum der 14 und 15 Jahrigen, dass in der
vorliegenden Studie nur sehr begrenzt erhoben wurde, ware fir die zukiinftige
Zusammensetzung einer Stichprobe zu beachten, um hier bessere Aussagen erhalten zu

kénnen.

Insgesamt konnten zwar Effekte der familiGren Bindung bei mannlichen Gamern
nachgewiesen werden, diese hatten aber keinen mafRgeblichen Einfluss auf die Intensitat des
Gaming-Verhaltens und somit nicht auf eine Suchtentwicklung. Auch an dieser Stelle kénnte
eine Verdrangungs- bzw. Ablenkungshypothese greifen, so dass eigentlich bestehende
Konflikte auch durch den Einsatz von Medien ausgeblendet werden. Zudem ist, wie in allen
Selbstauskunftsbogen, die Frage der sozialen Erwiinschtheit ein moglicher Grund fir die

vorliegenden Ergebnisse.
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Die bereits mit zwei Items hoch reliable Subskala (Cronbachs a = .83) kénnte in der weiteren
Forschung aufgegriffen und erweitert werden, um bessere Aussagen zu den Einfliissen der

familiaren Situation auf das Gaming-Verhalten treffen zu kénnen.

9.2.4.2.3 Hypothese: Computerspielsucht hat einen Einfluss auf die erlebte soziale
Unterstiitzung in Freizeit und Schule/ Beruf/ Studium

Der Zusammenhang, der bereits in den Hypothesen weiter oben benannt wurde, zwischen
dem individuellen Computerspielverhalten und dem Soz. Sit. Subskala Privates soziales
Netzwerk zeigte sich vor allem bei der Subgruppe der mannlichen User N=187. Hier ergaben
sich hohe Effektstarken sowie signifikante Mittelwertunterschiede bei der Unterscheidung
zwischen den drei Gamer-Gruppen. Dariber hinaus wurde auch die berufliche Unterstiitzung
anhand der Soz. Sit. Subskala Berufliches soziales Netzwerk fir beide Geschlechter
ausgewertet, wobei erneut bei den mannlichen Gamern signifikante Gruppenunterschiede
zwischen den normalen und den pathologischen Nutzern gefunden wurden. Mit einer kleinen
bis mittleren Effektstarke (vgl. S. 160) konnte gezeigt werden, dass pathologische
Computerspieler sich im Vergleich zu normalen Gamern im Beruf signifikant weniger

anerkannt oder unterstltzt fuhlen.

Insgesamt konnte ein vor allem bei Mannern starker Einfluss der erlebten (beruflichen)
sozialen Unterstiitzung in Bezug auf eine Intensitdt des Gaming-Verhaltens gezeigt werden.
Die Subhypothese kann fiir mannliche Gamer als deutlich erfillt angesehen werden. Eine
Erkldrung, warum bei den Frauen in diesem Fall keine signifikanten Unterschiede zwischen
den drei Gamer-Gruppen gemessen werden konnten, konnte, wie bereits mehrfach erwahnt,
an der generell negativen Einschatzung der subjektiv erlebten (beruflichen) sozialen Situation
liegen. Trotz eines relativ grofen Anteils von weiblichen Gamern N=107 an der
Gesamtstichprobe N=294 konnte in dieser vorliegenden Arbeit nicht vertieft werden, ob
Frauen aufgrund einer negativ bewerteten (beruflichen) sozialen Situation sich den
Computerspielen widmen oder ob es durch den Medienkonsum zu einer Verschlechterung

der Beziehungen kommt. Dies gilt es in der zukilinftigen Forschung aufzugreifen.
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9.2.4.3 Unterschiede zwischen normalen, Risiko-Gamern und pathologischer Nutzergruppe

Zur genaueren Untersuchung von unterschiedlichen Mediennutzungsmustern wurden die
Stichprobe N=294 in drei Gamer-Gruppen aufgeteilt: normale Nutzer N=110, Risiko-User
N= 105 und pathologische Gamer N= 79 (vgl. 9.2.1., S. 131f).

Diese Gruppen bildeten den Hauptfaktor Gamer-Gruppen in den Varianzanalysen, welcher in
vielen Vergleichen signifikante Mittelwertunterschiede zwischen den Gruppen belegen
konnte (vgl. 9.2.3, S.156ff). Die Uberwiegende Zahl der signifikanten Ergebnisse konnte
Differenzen zwischen normalen und pathologischen Gamern aufzeigen, wie z.B. die Selbstbild
in neuen Medien (SBnM) Subskala Lebensstil online (vgl. 9.2.3.2.3, S.164f). Bei den weiblichen
Gamern zeigte sich fir den zuletzt genannten Gruppenvergleich zudem der IMN Games
Faktor 1: MMORPGs und MOBAs als deutlich geeignet zwischen den Gruppen zu
unterscheiden. Bei den Mannern fiel diese Effektstarke wesentlich geringer aus, lag aber noch
im mittleren Effektstarkebereich.

Einige Berechnungen zeigten sich zudem hochsignifikant und konnten zwischen allen drei
Gruppen statistisch bedeutsam unterscheiden: hier zu nennen ist die reduzierte Skala
Selbstbild in neuen Medien (SBnM) sowie die untergeordnete SBnM Subskala Onlineidentitdit
und die Items zur individuellen Mediennutzung (IMN). So konnte nicht nur zwischen den
normalen und den pathologischen User, sondern auch zwischen den Risiko- und de
pathologischen Nutzern unterschieden werden. Der letzte Vergleich, dem in den Analysen
nicht ganz so viel Gewicht beigemessen wird, normale Gamer von Risiko-Usern zu
unterscheiden, war in den o.g. Bereichen ebenfalls méglich. Die nachgeordnete Gewichtung
der zuletzt genannten Vergleiche gilt hauptsdchlich dem Erkenntnisgewinn, da zwar ein
erhohtes Computerspielverhalten in der Gruppe der Risiko-User zu beobachten ist, aber eben
kein pathologisches Verhalten.

Die zuletzt genannten Skalen (SBnM) und Subskalen (Onlineidentitdt) sowie
Mediennutzungsprofile (IMN) erscheinen aufgrund der z.T. hohen Effektstarken als mogliche
Pradiktorvariablen zur Vorhersage geeignet, ab wann ein normales in ein exzessives aber nicht
pathologisches Mediennutzungsverhalten und ab wann es in eine Computerspielsucht

Ubergeht.
Insgesamt zeigen sich signifikante Unterschiede zwischen den drei Gamer-Gruppen der

normalen und der Risiko-User sowie der pathologischen Nutzer, diese fallen mitunter so

deutlich aus, wie es fiir eine sinnvolle Vorhersage nétig ist. In der Stichprobe der Gamer wurde
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zudem deutlich, dass auch protektive Faktoren fir die Entwicklung einer Computerspielsucht

(ICD-11) zur Diskussion stehen konnten.

9.2.4.3.1 Indikatoren fiir eine Computerspielsucht

Bei der Bestimmung von Vorhersageparametern fiir eine sich entwickelnde oder schon
bestehende Computerspielsucht (ICD-11) sollen die Erkenntnisse der zuvor durchgefiihrten
Rechnungen einbezogen werden. Formal lassen sich Faktoren bestimmen, die beispielsweise
gut zwischen den normalen Computerspielern, den exzessiven Gamern ohne bisherige
pathologische Entwicklung und denen, die bereits die Kriterien flir eine Computerspielsucht
erfillen, unterscheiden. Diese kdnnten dann in der Folge Indikatoren fiir eine Unterscheidung
dieser drei Gamer-Gruppen dienen.

Aus den bisherigen Ergebnissen lassen sich verschiedene Faktoren benennen, die fiir eine
Vorhersage geeignet erscheinen. Zuerst fallen die bereits zuvor genannten hochsignifikanten
Berechnungen mit der reduzierten Skala Selbstbild in neuen Medien (SBnM) sowie der
untergeordnete SBnM Subskala Onlineidentitit und den Items zur individuellen
Mediennutzung (IMN) in den Blick. D. h. mit der Kenntnis des Mediennutzungsprofils Gber die
Erfassung der IMN Games Faktoren oder durch Ermittlung der Selbstbildaspekte lber die
reduzierte SBnM Skala oder durch Bestimmung der subjektiv eingeschatzten Onlineidentitdt
konnte eine Vorhersage der Gruppenzugehorigkeit erfolgen. Ferner empfahlen sich auch die
SBnM Subskala Lebensstil Online und Mediendffinitét fiir eine weitere Verwendung als
mogliche Indikatoren einer pathologischen Entwicklung von Gamern Uber beide Geschlechter

hinweg. Darliber hinaus waren sowohl bei Frauen als auch bei Mannern mit steigendem

Computerspielverhalten deutlich erhéhte somatische Erregungssymptome zu beobachten,
wie mit der PSAS bzw. der PSAS Subskala somatische Erregung gezeigt werden konnte (vgl.
S.171ff).

Bei den mannlichen Gamern der Stichprobe N=187 zeigte sich auch die Soz. Sit. Subskala
Privates soziales Netzwerk als durchaus geeignet zwischen den normalen Nutzern und den
anderen beiden Gruppen i. S. eines protektiven Faktors zu unterscheiden. Das bedeutet, ein
gutes soziales Netzwerk konnte den einzelnen mannlichen Gamer vor exzessivem sowie im
Verlauf pathologischem Gaming-Verhalten schiitzen. Zudem zeigte sich die SBnM Subskala
Mediendffinitdt gerade bei den Mannern als guter Indikator fir die Differenzierung zwischen
normalem bis exzessivem und pathologischem Computerspielverhalten.

Bei den weiblichen Computerspielern N=107 fiel die grolRe Effektstarke bei dem IMN Games
Faktor 1: MMORPG/ MOBA/ Offlinespiele auf. Hier konnte es analog zu den zuletzt
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getroffenen Aussagen flir Frauen protektiv sein, bestimmte Spielgenres wie MMORPGs oder
MOBAs nicht oder eher selten zu spielen. Allein das Wissen, dass ein weiblicher Gamer diese
Spiele spielt, kdnnte auf eine exzessive bis pathologische Verhaltensentwicklung hindeuten.
Ferner ergaben sich speziell fir die weiblichen Computerspieler mittlere Effekte beim Item
Schlafqualitdit, was signifikant zwischen der Risiko-Gruppe und den pathologischen Nutzern
unterscheiden konnte. Dies kdnnte gerade in der Abgrenzung zwischen exzessivem und

suchtartigem Verhalten flr eine weitere Analyse interessant sein.

Insgesamt lassen sich gerade Selbstbildaspekte mit besonderem Fokus auf die Onlineidentitdt
von Gamern sowie Mediennutzungsprofile insbesondere einem Spielen von MMORPGs und
MOBAs als Vorhersageparameter fiir eine mogliche pathologische Entwicklung bestimmen,
die voraussichtlich Varianzanteile aufklaren kénnen. Je nach Geschlecht zeigen sich spezifische

Skalen und Subskalen sowie Faktoren fiir eine spezielle Vorhersage geeignet.

9.2.4.3.2 Geschlechterunterschiede und Computerspielsucht

Bei der Betrachtung der Ergebnisse der Hypothese zu den Geschlechterunterschieden zeigten
bereits die Berechnungen in den vorherigen Beschreibungen, dass nach wie vor das
Geschlecht einen signifikanten Einfluss auf die Mittelwertunterschiede zu haben scheint (vgl.
Tabellen 9.2.2.18 bis 9.2.2.23). Einige Einfliisse erweisen sich mitunter als gering, sind aber

dennoch vorhanden. Andere Faktoren fallen schwerer ins Gewicht:

Bedeutsam ist an dieser Stelle der Einfluss der subjektiv eingeschatzten sozialen Situation auf
das Gaming-Verhalten zu nennen. Wahrend die Frauen hier gar nicht beeinflusst sind, zeigen
sich deutliche Zusammenhadnge zwischen pathologischem Gaming und als gering erlebter

sozialer Unterstiitzung bei mannlichen Computerspielern.

Andersherum ist der Einfluss der IMN Games-Faktoren auf die drei getrennt nach Geschlecht
aufgeteilten Gamer-Gruppen. Hier hat die Auswahl des Spielgenres bei weiblichen Gamern
einen hoheren Effekt gerade bzgl. Ego-Shootern, als bei Mannern. Fiir beide Geschlechter
gelten hingegen die Genres MMORPG und MOBA als am meisten bedeutsam. Von den
vorwiegend somatischen Erregungssymptomen der PSAS zeigten sich die weiblichen Gamer
starker beeinflusst wahrend Maéanner eher zu Essverhaltensdnderungen inklusive einer

Verschiebung der Mahlzeiten in den spateren Abend neigten.
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Insgesamt weisen mehrere Bereiche geschlechtsspezifische Unterschiede auf, so dass

weiterhin Unterschiede zwischen medienaffinen Frauen und Mannern bestehen. Allerdings

sind diese Unterschiede zusammengenommen in Bezug auf ein mogliches pathologisches
Verhalten nicht so weit auseinander. Jedes Geschlecht ist mitunter von verschiedenen
Bereichen beeinflusst, das Outcome der Computerspielsucht (ICD-11) ist unter dem Strich
dasselbe. Somit haben sich gerade im medienaffinen Bereich der Gamer die Frauen deutlich
an die Manner angenahert — jedenfalls in diesem Querschnitt, was den Anteil von mehr als
einem Drittel (36,4%) an der Gesamtstichprobe betrifft.

Allerdings halt diese Untersuchung keine Langsschnittdaten vor, so dass Vergleiche Uber die
Zeit nicht moglich sind. Auch lassen sich keine Veranderungen im Vergleich zu anderen
Studiendesigns berechnen, da das u. a. verwendete Instrument wie die Computerspiel-

abhdngigkeitsskala (CSAS) erst 2015 veroffentlicht wurde.

9.2.4.4 Computerspielsucht und Identifikation

Wie bereits in Tabelle 9.2.2.1 (S. 135) gezeigt werden konnte, besteht ein statistisch
bedeutsamer korrelativer Zusammenhang (.350**; **=Signifikanzniveau 0,01) zwischen der
SBnM Subskala Onlineidentitédt und den drei Gamer-Gruppen, welche aus den Items ,/ch
identifiziere mich mit meinen Spielen/Avataren/Alias/ etc.” und ,,Computerspiele sind fiir mich
ein wichtiger Zeitvertreib” besteht. Beide Items stehen flr eine erhohte Wertzuschreibung
gegeniber digitalen Spielen durch die befragten Gamer. In den bereits unter 9.2.3.2.4 (S. 165f)
aufgefihrten Berechnungen ergaben sich hochsignifikante Mittelwertunterschiede zwischen
allen drei Gruppen lber beide Geschlechter hinweg. Somit zeigten sowohl der korrelative
Zusammenhang als auch die Ergebnisse der zweifaktoriellen Varianzanalyse den Einfluss der

Identifikationszuschreibung von Computerspielen auf die Intensitat des Gaming-Verhaltens.

Insgesamt ergaben sich groRe Effektstarken bei der SBnM Subskala Onlineidentitdit in Bezug
auf die drei Gamer-Gruppen. Gamer sowohl mannlich als auch weiblich spielen intensiver und
haufiger, wenn sie sich starker mit dem Spiel, dem Avatar oder dem Alias identifizieren.
Generell ist allen Gamern das Spielen von Computerspielen als Tatigkeit in der Freizeit wichtig.
Mit steigender Wertzuschreibung erh6ht sich auch die investierte Zeit in ein Computerspiel,
was eine Ausweitung des Gaming-Verhaltens zur Folge hat und zunéachst zu exzessivem und

im Verlauf zu pathologischem Verhalten fihren kann.
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9.2.4.4.1 Computerspielsucht und Anerkennung

Die letzte Hypothese postulierte die Annahme, dass eine erfahrene Anerkennung in
Onlinespielen mit einer Entwicklung einer Computerspielsucht verbunden sein kdnnte.

In der Abbildung 9.1.2.3 (5.99) sind die Haufigkeiten der Beantwortung des Items ,Online
Anerkennung fiirs Spielen” (=SBnM 04) abgetragen. Hieraus geht hervor, dass lediglich 10%
der N=294 Probanden dem Item zustimmten. 90% berichteten von keiner oder nur einer sehr
geringen Anerkennung. Auch in der SBnM Subskala Soziale Anerkennung im Netz, die aus den
Items 4 (,,Online Anerkennung fiirs Spielen”), 10 (,Meinung zdhlt in Online-Netzwerken
etwas”) und 12 (,,Andere orientieren sich online an mir“) besteht, ergaben sich statistisch
bedeutsame Korrelationen mit der normalen Gamer-Gruppe N= 110 und negative mit der
Gruppe der pathologischen Nutzer N=79. Dies spricht dafiir, dass normale Gamer beiden
Geschlechts soziale Anerkennung im Netz fiir ihre Spielen online erhalten, wahrend bei den
pathologischen Nutzern ein Ausbleiben der Anerkennung im Netz mit einer Erh6hung des
Computerspielkonsums einhergeht. Fehlende soziale Anerkennung im Netz stellt bei den
pathologischen Nutzern somit einen Verstarker da, so dass die Bemiihungen eher noch

intensiviert werden.

Insgesamt konnte gezeigt deutlich gemacht werden, eine sozialen Anerkennung im Netz fir
die Onlineaktivitaten und —spiele zu einer Erhéhung der Spielzeit bei normalen Gamern und
ein Ausbleiben bei pathologischen Nutzern sogar einen paradoxen Effekt ausweist.

Allerdings konnte die SBnM Subskala soziale Anerkennung im Netz keine signifikanten
Gruppenunterschiede aufweisen. Lediglich ein kleiner Geschlechtereffekt konnte
nachgewiesen werden, der aber bei der Untersuchung getrennt nach Geschlecht ebenfalls

keine Signifikanzen ergab.

9.2.4.5 Fazit der Ergebnisse in Bezug auf die Hypothesen

In der Zusammenschau der Ergebnisse konnten fir jede Hypothese im Rahmen der
Moglichkeiten dieser Studie Hinweise gefunden werden oder sogar deutliche Effekte.
Ausgangspunkt war der Einfluss des Selbstbildes, der sozialen Situation auf das

Computerspielverhalten von Gamern beiden Geschlechts, welches sich dann wiederum auf

die Schlaf- und Ernéihrungsgewohnheiten dieser medienaffinen Population auswirkt.
Die Ergebnisse konnten genau dies nahelegen, wenngleich eine kausale Schlussfolgerung, in

welcher Reihenfolge die Zusammenhange auftreten, hier noch nicht abschlieBend getroffen
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werden kann, da es sich um Querschnittsdaten handelt. Fiir eine Beantwortung dieser Frage
waren Langsschnittdaten notwendig, um Verdanderungen liber die Zeit zu erheben.

Dennoch kann das vorliegende Forschungsunterfangen als Erfolg gesehen werden, eine
Vertiefung des Verstandnisses des Computerspielverhaltens gerade bei der Population der
Gamer vorangetrieben zu haben. Zwar konnte der eingesetzte Fragebogen aufgrund der
Durchfiihrungsékonomie nicht umfangreicher sein, da eine hohere Bearbeitungszeit, als die
veranschlagten 10-15 Minuten, bei vielen Teilnehmern zu Abbriichen gefiihrt hatten. Auch
wurden diverse Konstrukte wie die soziale Situation, das Selbstbild in den neuen Medien,
Mediennutzungsprofile und Erregungssymptome vor dem Einschlafen sowie das Schlaf- und
Ernéhrungsverhalten zusammen erfasst. Diese Komplexitat sollte aber fiir eine Einschatzung,
welche Skalen sich fiir eine zukiinftige Forschung lohnen, bestehen bleiben.

Ein weiterer Untersuchungsgegenstand dieser Studie war die Anpassung der weiblichen an
die mannlichen Gamer sowie mogliche Unterschiede. Hierzu ergaben sich mehrere
interessante Erkenntnisse, wie den Einfluss der sozialen Situation, speziell das private soziale
Netzwerk, auf den Medienkonsum von Mannern sowie die generelle Einschatzung von
weiblichen Gamern zu ihrer sozialen Integration. Auch zeigte sich bei Frauen mit
medienaffinem Verhalten groere Effektstiarken bei den Belastungen durch somatische
Symptome und eine Reduktion der Schlafqualitiit. Beide Geschlechter zeigten sich deutlich
von einer Onlineidentitét in ihrem Gaming-Verhalten beeinflusst. Auch einem Lebensstil
Online konnte ebenso wie der Erfassung der Medienaffinitdt als solche ein deutlicher Effekt
auf das Gaming-Verhalten von Computerspielern beider Geschlechter nachgewiesen werden.
Darliber hinaus ergaben sich aus den Mediennutzerprofilen Praferenzen fiir bestimmte
Spielgenres, die gerade bei weiblichen Gamern zu einer deutlichen Zunahme der Intensitat

der Computerspielnutzung fiihren kénnen.
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10. Diskussion

Nach der Vorstellung der Ergebnisse sollen nun die Erkenntnisse aus der gesamten

Untersuchung kritisch gewtrdigt werden.

10.1 Fragebogenkonstruktion

Ziel der Konstruktion war es ein Instrument zu entwickeln, welches neben der standardisierten
Erfassung des Computerspielverhaltens sowohl Aspekte der Lebensfiihrung mit Schlaf- und
Erndhrungsgewohnheiten als auch der sozialen Situation und bestimmter Selbstbildaspekte
erhebt. Ferner sollten mogliche Folgen eines exzessiven Computerspielverhaltens mittels

einer Befindlichkeitsskala erhoben werden.

Zu diesem Zweck wurde nach mehreren Vorversionen ein Instrument bestehend aus vier
Teilen erstellt, wobei sich Teil | auf individuelle Daten inklusive der sozialen Situation bezog,
wahrend Teil Il das Selbstbild in den neuen Medien erfassen sollte. Teil lll erfasste die
individuelle Mediennutzung, um hieraus Mediennutzungsprofile erstellen zu kdnnen sowie
den Einfluss bestimmter Spielgenres einschatzen zu kdnnen. Dazu kam ein bereits evaluierter
Fragebogen, die ,,Computerspielabhdngigkeitsskala“ (CSAS) (vgl. Rehbein et al., 2015), zum
Einsatz mit der Aufgabe, die Glite der Nutzung im Hinblick auf eine mogliche Pathologie
einzuschatzen. Teil IV erfasste schlieRlich das individuelle Schlaf- und Essverhalten. Im
Rahmen der eigenen Einschatzung sollte ebenfalls die mdgliche Beeintrachtigung des
Computerspielverhaltens auf die Einschlafsituation erfasst werden, so dass auch hier ein
standardisiertes, klinisch evaluiertes Verfahren, die ,Pre-Sleep Arousal Scale” (PSAS) (vgl.
Nicassio et al., 1985; deutsche Version von Gieselmann et al., 2012), verwendet wurde. Der

vollstandige Fragebogen sowie die Vorversionen finden sich im Anhang 12.1.

Die in der Vorversion benutzte grafische Erfassung der Mahlzeiten und Schlafzeiten wurde
aufgrund einer missverstandlichen und mitunter aufwendigen Bearbeitung entfernt. Dies
flihrte in der Rickschau zu einem Informationsverlust Gber die Struktur eines Alltags bei
Gamern. Die dafir eingefligten flnffach-Likert-skalierten Items zu Schlaf und
Erndhrungsverhaltensanderungen erbrachten gerade bzgl. der Zeitstruktur wenig
Erkenntnisgewinn. Die zusatzlich eingefligten Items zur Verdanderungsmessung in Wochen
waren zudem wenig aussagekraftig, da die Spannweite der Antworten zu gro} war, um
Gruppen zu bilden bzw. die Aussagen zusammenzufassen. Hier ware der Einsatz einer kurzen
bereits evaluierten Skala zu Schlaf- und Erndhrungsgewohnheiten lber den Tag sinnvoll

gewesen, die aber nicht zur Verfligung stand.
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Aufgrund der Anwendung des erstellten Fragebogens auf der gamescom war die
Bearbeitungsdauer mit 10-15 Minuten im oberen Bereich des fiir die Population der Gamer
auf einer Spielemesse zumutbaren. Es galt also die Okonomie zu beachten und die insgesamt
vier DIN-A4 Seiten nicht zu Uberschreiten, um Abbriichen entgegenzuwirken, die eine
Erhebung der Stichprobe von Gamern verhindert hatte. Unter Berlicksichtigung dieser
Aspekte entstand ein Fragebogen mit umfangreichen Ansatzen, die aber fir eine vertiefte
Erhebung der einzelnen Bereiche nicht geeignet waren. Ziel der Erfassung bestand in der
Einschatzung, welche der vielen Aspekte sich fiir eine vertiefende Untersuchung eignen, um
systematisch eine Skalenerweiterung zu ermoglichen. Die Einschatzung der verwendeten
Skalen des Fragebogens sowie ihre Entwicklungsmdglichkeiten soll im nachsten Kapitel

erortert werden.

10.2 Skalenauswertung

Die methodische Auswertung der jeweiligen Skalen erbrachte fir die bereits bestehenden
Inventare CSAS und PSAS erwartungsgemaR jeweils eine gute interne Konsistenz und
Reliabilitat. Die Objektivitdat war ebenfalls sowohl fir die Durchfiihrung als auch fir die
Auswertung gegeben. Fir die neu erarbeiteten Skalen ergaben sich hingegen etwas

moderatere Werte:

10.2.1 Skala soziale Situation (soz. Sit,)

Zur Erhebung der individuellen, sozialen Situation wurde flr diesen Fragebogen eine kurze
Skala entwickelt, die die soziale Integration in Familie, Freunde, Partnerschaft und Beruf
erfassen konnte. Dies sollte die soziale Ausgangslage und die erlebte soziale Unterstiitzung
der befragten Gamer abbilden, um mdgliche Motive fiir einen normalen oder auch riskanten

bis hin zu pathologischen Computerspielkonsum sichtbar zu machen.

Die urspriingliche Version mit 8 Items zeigte ein Cronbachs a von .60, so dass Item 6 zur
,Partnerschaft/ Beziehung” extrahiert wurde, da bei der Durchfiihrung der Untersuchung
mehrere Missverstandnisse von Probanden auftraten, wie das Item ausgefiillt werden sollte —
gerade wenn ein Gamer zum Zeitpunkt der Untersuchung nicht in einer Beziehung war. In der
reduzierten Version mit 7 Items ergab sich ein fiir einen eigenstandigen Einsatz ausreichendes

Cronbachs a von .70 (vgl. z.B. Howitt & Cramer, 2005).
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Im Rahmen der durchgefiihrten Faktorenanalyse der reduzierten Skala Soziale Situation ergab
sich eine Drei-Faktoren-Losung. Die Faktoren wurden als Subskalen weiterverwendet. Neben
der ersten Subskala Familiéire Bindung (2 Items) ergaben sich zwei weitere Subskalen:
privates (3 Items) und berufliches soziales Netzwerk (2 Items). Neben der reduzierten
Gesamtskala wurden ebenfalls die drei Subskalen fiir eine Analyse der zuvor gebildeten drei
Gamer-Gruppen eingesetzt. Zuvor waren Reliabilitdtsanalysen erfolgt, die gerade fir die
Familidre Bindung mit einem Cronbachs a von .83 eine gute interne Konsistenz belegten und
den Ubrigen beiden Subskalen Privates soziales Netzwerk (Cronbachs a = .59) und Berufliches
soziales Netzwerk (Cronbachs a = .67) Werte im ausreichenden Bereich fiir eine

experimentelle Nutzung bestatigten.

Bei der Verwendung der Subskalen fiel eine geschlechtsspezifische Auspragung auf, wonach
die mannlichen Gamer signifikant starker von der sozialen Situation und speziell der Subskala
Privates soziales Netzwerk beeinflusst wurden. Etwas moderatere Ergebnisse ergaben sich fiir
die dritte Subskala Berufliches soziales Netzwerk, wobei die Subskala Familiéire Bindung keine

Unterschiede zwischen den drei Gamer-Gruppen erbringen konnte.

Fir eine weitere Vertiefung empfehlen sich aus den vorliegenden Ergebnissen beide

Subskalen zur sozialen Unterstiitzung, wobei dem privaten Netzwerk mehr Aufmerksamkeit

zukommen sollte.

Insgesamt miussten fiir eine weitere Verwendung beider Subskalen die Anzahl der Items
jeweils aufgestockt werden, um valide Ergebnisse in diesen Bereichen zu erhalten. Der Einsatz
der Subskala Familiéire Bindung erscheint dann sinnvoll, wenn das Durchschnittsalter der
Probanden unter 16 Jahre fallt — also hauptsachlich jugendliche Gamer befragt werden, die
noch wesentlich starker mit der Kernfamilie assoziiert sind, als Adoleszenten und Erwachsene.
In der vorliegenden Stichprobe waren lediglich N=22 Probanden 14 und 15 Jahre alt, was den

geringen Einfluss der Subskala trotz gut interner Konsistenz erklaren konnte.

10.2.2 Skala Selbstbild in neuen Medien (SBnM)

Die Skala Selbstbild in neuen Medien (SBnM) wurde eigens fiir diesen Fragebogen erstellt und
sollte die Aspekte der Identitdatsentwicklung und Motivation, die das Gaming-Verhalten

aufrechterhalt und z.T. zu einer Zunahme der investierten Zeit fiihrt, erfassen.
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Die Ausgangsversion mitinsgesamt 14 Items wies ein Cronbachs a von .66 auf. Nach Extraktion
des Items 3 (SBnM3=,Ich habe wenig Angst, im Leben etwas zu verpassen.”) ergab sich

ebenfalls ein ausreichendes Cronbachs a von .70.

Die Faktorenanalyse ergab insgesamt 4 Faktoren in der varimax-rotierten
Komponentenmatrix mit einem Eigenwert >1. Aus den Faktoren wurden erneut Subskalen
abgeleitet: Die erste bestehend aus 5 Items umfasst das Thema Mediendffinitdit. Die nachsten
beiden Subskalen bestehen jeweils aus 3 Items, wobei sich die eine auf die soziale
Anerkennung im Netz bezieht, wahrend die andere einen Lebensstil Online beschreibt. Die

letzte Subskala hat 2 Items und beschreibt die Onlineidentitét der Probanden.

Sowohl die reduzierte SBnM Skala als auch die vier Subskalen wurden in der erweiterten
Auswertung verwendet. Neben moderaten Effektstarken fir die Subskala Medienaffinitdt
zeigten sich deutliche Effekte fiir die Subskala Lebensstil Online und die SBnM Gesamtskala.
Der Hauptfokus lag allerdings auf dem deutlichen Zusammenhang der Subskala
Onlineidentitdit mit einer Gruppenzugehorigkeit der Gamer. Die verbliebene Subskala soziale
Anerkennung im Netz erwies sich lediglich bei den normalen und pathologischen Gamern als
signifikant. Letztere zeigten hier sogar einen negativen Zusammenhang, was fir einen
paradoxen Effekt sprechen kénnte und bedeutet, dass pathologische Gamer dann mehr online
spielen, wenn die soziale Anerkennung im Netz sinkt. Normale User spielen fir eine
Anerkennung Online, die sie beim Spiel halt. Sollte diese jedoch ausbleiben, wiirden die

Aktivtaten reduziert.

Fiir eine weitere Erforschung eignen sich somit nicht nur die Hauptskala sondern auch alle vier
Subskalen, die allerdings jeweils erweitert werden missten, um eine ausreichende interne
Konsistenz zu erreichen. In der Folge kdnnten dann alle Skalen einzeln verwendet werden.
Zusatzlich zu einer weiteren Erforschung der Skalen, konnten sich bestimmte Aspekte des
erhobenen Selbstbildes fiir eine Vorhersage der Auspragung des Computerspielkonsums
eignen. Wie bereits postuliert, empfehlen sich hier die Onlineidentitédt und der Lebensstil
Online. Letztere Subskala erfasst die Online-Sozialisation mit einer direkten Orientierung an
Freundschaften im Internet (iber die meiste Freizeit sowie der Erkenntnis, dass dies das Leben
verdndert hat. Hier geht es inhaltlich also um eine Substitution des sozialen Netzwerks im

realen Leben durch ein virtuelles, das aber nicht die gleichen Bediirfnisse befriedigen kann.

Insgesamt sind die erhobenen Selbstbildaspekte und deren Subskalen eine sehr interessante
Moglichkeit protektive Faktoren als auch méglichen Pradiktoren fiir eine Computerspielsucht
(ICD-11) zu identifizieren und somit das Verstandnis von der Entwicklung eines pathologischen

Verhaltens zu verbessern.
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10.2.3 Items zur ,Individuellen Mediennutzung” (IMN)/ Mediennutzungsprofile

Die Items zur Individuellen Mediennutzung (IMN) wurden erstellt, um die eigentlichen
Aktivitaten der Gamer zu erfassen und den Umfang der von den Usern investierten Zeit zu
erheben. In der Reliabilitatsanalyse ergab sich eine interne Konsistenz von a = .39, so dass
auch nach Extraktion des Items 8 zur Nutzung von sozialen Netzwerken (IMN8) das
Cronbachs a nicht lGber einen Wert von .472 hinauskam. Die Nutzung der Items als Skala
konnte somit verworfen werden. Allerdings sollten ja Mediennutzungsmuster und bestimmte
Genres in den Fokus genommen werden, weshalb eine Aggregation der Items zu Faktoren

vorangetrieben wurde:

Die Analyse der Faktorenstruktur ergab drei Games-Faktoren, die fiir eine weitere
Verwendung zur Verfliigung standen. Wahrend Faktor 1 sich auf MMORPGs, MOBAs und
Offline-Games bezieht, umfasste Faktor 2 die Ego-Shooter und weitere Online-Games. Den

letzten Faktor 3 bildeten die mobilen Smartphone- und die Konsolenspiele.

Eine Verwendung der Mediennutzungsprofile ergab unterschiedliche Ergebnisse. Wahrend
der Games-Faktor 3 wenig zu einer Unterscheidung der drei Gamer-Gruppen oder der
Geschlechter beitragen konnte, zeigte der zweite Games-Faktor zu Ego-Shootern und anderen
Online-Games gerade im Hinblick auf die weiblichen Gamer deutliche Effektstarken. Am
einflussreichsten war aber der erste Games-Faktor um die MMORPGs und MOBAs. Hier
zeigten sich normale Gamer sehr gut von Risiko- und pathologischen Nutzern abgrenzbar.
Zwischen den letzten beiden Gruppen zeigte sich hingegen kein ausreichender

Mittelwertunterschied fiir eine signifikante Differenz.

Fiir eine weitere Erforschung eignen sich die Spielgenres als Mediennutzungsprofile zur
Bestimmung des Gaming-Verhaltens und zur Einschatzung, wie umfangreich ein Gamer Zeit
investieren muss, um soziale Anerkennung in der Community zu erhalten. Gerade die
MMORPGs mit einer Mindestspielzeit von 4 Stunden taglich und an den Wochenenden
mindestens 6-8 Stunden geben einen Eindruck, wie intensiv dieses ,,Hobby“ noch mit einem

,hormalen” Leben vereinbar ist.

Insgesamt war die Erhebung der Mediennutzungsprofile, wie sie auch von Rehbein und
Kollegen (2015) in der CSAS vorangetrieben wurden, ein wichtiger Teil des Fragebogens, da
durch die Art der Nutzung auch Schliisse auf eine beginnende Suchtentwicklung ermdoglicht

werden. Vor allem zeitintensive Spielgenres wie MMORPGs und MOBAs, aber auch Ego-
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Shooter oder andere Onlinespiele, wie z.B. FIFA®, kdnnen zu einer Einschatzung, wie stark eine

risikoreiche Entwicklung vorangeschritten ist, beitragen.

10.2.4 Computerspielabhdngigkeitsskala (CSAS)

Die CSAS diente in der vorliegenden Studie als Messinstrument fiir eine Erhebung des Gaming-
Verhaltens. Aufgrund der aktuellen Nivellierung aus dem Jahr 2015, der
Bearbeitungsékonomie mit insgesamt 18 Items, der groRen Normstichprobe von N=4535, der
soliden Giitekriterien sowie aufgrund der vollstindigen Ubernahme der DSM-5

Forschungskriterien fir eine Computerspielsucht wurde der Fragebogen verwendet.

Ausgehend von der Normierung der Autoren wurde aus pragmatischen Griinden eine
Dreiteilung der Stichprobe anhand der Standard-Nine-Verteilung (Stanine) vorgenommen.
Wahrend alle Gamer mit einem Stanine-Wert von 1-6 den unauffalligen und somit normalen
Nutzern zugerechnet wurden, bildeten diejenigen der Stichprobe mit einem Stanine-Wert von
7 die Risikogruppe. Als pathologische User wurden die Probanden mit einem Stanine-Wert von
8 oder 9 definiert. Durch dieses Vorgehen konnte mithilfe der CSAS eine Vergleichsachse
erstellt werden, auf die die lGbrigen Berechnungen aufbauen konnten. Zentrales Element der
Uberlegung war eine Unterscheidung der drei Gamer-Gruppen durch die tibrigen Items und

Skalen.

Die CSAS als Messinstrument konnte aus Sicht des Autors insgesamt gut flir eine
Gruppeneinteilung genutzt werden. Lediglich die mitunter grolRen Unterschiede der
Rohwertsummen in den altersgestaffelten Normierungen fiir eine Stanine-Wert-Bestimmung
erwiesen sich in der Verwendung als problematisch. Hier musste der Schnitt der Stichprobe in
bis 14 und 15 Jahre alte und mindestens 16 Jahrige gesetzt werden, um die Rohwertsummen
vergleichbar zu machen. Aufgrund der lediglich N=22 Probanden unter 16 Jahren konnten hier

keine eigenen Vergleiche der Personengruppe angestellt werden.

Insgesamt zeigte sich die CSAS als gut flr das Forschungsvorhaben geeignet. Die Verbindung
aus theoretischer Fundierung und aktueller Uberarbeitung offenbarte sich auch vor dem
Hintergrund der Vereinheitlichung von Theorien und Messinstrumenten als positiv. Aufgrund
des Fokus auf die pathologischen Faktoren eignet sich das Instrument aber nicht fir einen

alleinigen Einsatz, da gerade viele Gamer sich dann, wie auch in persdnlichen Gesprachen bei
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der Datenerhebung deutlich wurde, stigmatisiert fihlen wirden. Hier sei an das in der
Bevolkerung vermehrt kolportierte Vorurteil ,,alle Gamer waren siichtig” erinnert (vgl. Spitzer,
2005b).

10.2.5 Pre-Sleep Arousal Scale (PSAS)

Die Verwendung der PSAS erfolgte zur Erhebung moglicher somatischer und kognitiver
Symptome, die Gamer durch ein exzessives oder auch pathologisches Verhalten entwickeln
kénnen. Auch war die Uberlegung, diese Symptome zwischen den Geschlechtern vergleichen
zu konnen, um Unterschiede erfassbar zu machen und somit bestimmte Verhaltensweisen
besser einordnen zu kénnen. Die Skala eignete sich vor allem durch ihren langjahrigen Einsatz
in Wissenschaft und Forschung, ihre mit 15 Items gute Okonomie sowie aufgrund der 2012

erfolgten Uberpriifung der deutschen Version durch Gieselmann und Kollegen.

Die mittels der Hauptkomponentenanalyse bestimmte Faktorenstruktur wies drei Faktoren
mit einem Eigenwert >1 auf. Der erste Faktor umfasste 7 Items und erhob die kognitiven
Symptome, wobei auch von den Autoren bereits diese Subskala als kognitive Erregungsskala
benannt wurde (vgl. Nicassio et al., 1985). Allerdings teilte sich in der vorliegenden
Berechnung die zweite urspriinglich von den Autoren ermittelte somatische Errequngsskala in
zwei Faktoren auf, wobei der eine die 5 Items zu somatoformen Symptomen und der andere
die 3 Items fir die kardiologischen und pulmonalen Symptome umfasste. Trotz dieser
Berechnung wurde mit den zwei bestehenden und zuletzt von Gieselmann und Kollegen

(2012) fur die deutsche Version ausfihrlich Gberpriften Subskalen gearbeitet.

Der Einsatz der PSAS kann aus Sicht des Autors als Erfolg bezeichnet werden, da es moglich
wurde, systematisch mit einem evaluierten Instrument somatische und kognitive Symptome
vor dem Einschlafen zu erheben, ohne selbst ein Inventar erarbeiten zu missen, was in Art
und Umfang vom eigentlichen Thema weit abgewichen ware. Auch zeigte sich die Aufteilung
in die zwei Subskalen als fiir eine Auswertung interessant, aber vor allem relevant. So konnte
gerade bei den weiblichen Gamern ein erhdhtes Auftreten von somatischen Symptomen bei
erhohtem Computerspielkonsum aufgezeigt werden. Fir eine Einschdtzung des Gaming-
Verhaltens konnten so nicht nur motivationale und Selbstbildaspekte sowie soziale Faktoren

berlicksichtigt werden, sondern auch emotionale und somatische Elemente.
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Insgesamt war der Einsatz der PSAS aus Sicht des Autors ein Gewinn fir die Studie, da
zusatzlich zu den bereits genannten Aspekten auch Befindlichkeiten ohne starken klinischen
Habitus erhoben werden konnten, um so mogliche Reaktanzen der Probanden bei der
Bearbeitung zu vermeiden. Dies hatte entweder zu Abbriichen der Untersuchung oder zu

einem deutlich sozial erwiinschten Antwortverhalten fihren konnen.

10.2.6 Items zu Schlaf- und Ernahrungsverhaltensidnderungen

Neben den bereits aufgefihrten Bereichen sollte auch die Verdanderung des Schlaf- sowie
Ernéhrungsverhaltens aufgrund des Computerspielkonsums erfasst werden. Wie bereits bei
der Fragebogenkonstruktion erwahnt, sah der urspriingliche Entwurf vor, grafisch den
Tagesablauf bzw. Rhythmus zu erheben, was sich in der Vorversionen des Fragebogens sowohl
fiir den Probanden als auch fir den Auswerter als schwierig herausstellte. So wurden fir die
finale Version 3.0 Fragen in 5-facher Likert-Skalierung entworfen und zusatzlich Items mit
einer Zeitangabe in Wochen entworfen. Zentral flr die Datenerhebung waren dem Autor die
in der Literatur in Fallbeispielen haufig zu findenden Aspekte der Schlafreduktion, der
Verschiebung des Tag-Nacht-Rhythmus und der Essverhaltensanderungen aufgrund des
Computerspielkonsums (vgl. te Wild, 2015). Letztere wurden aufgeteilt in eine Verdnderung
insgesamt und des Umfangs der Mahlzeiten sowie bzgl. des Einnahmeortes vor dem Medium

und einer Verschiebung in den spéteren Abend.

Die Durchfiihrung war bei den Items mit Wochenangabe mitunter problematisch, da sehr
grole Zeitrdume von gar nicht bis zu 10 Jahren angegeben wurden, die eine
Mittelwertberechnung aufgrund der Ausreiller verhinderte. Die (ibrigen Items gingen in die
Auswertung ein und konnten, wie die Auswertungen zeigten, z.T. mittlere Effekte und

korrelative Zusammenhange gerade bei mannlichen Gamern aufzeigen.

Fir eine Fortfihrung der Erhebung dieser Aspekte sollte in der Zukunft wenn moglich
ebenfalls auf eine bereits bestehende Skala zurlickgegriffen werden oder eine Erstellung eines
eigenen Erhebungsinstrumentes vorangetrieben werden, um den Erkenntnisgewinn gerade in

der kritischen Population der Gamer in Zukunft zu verbessern.

Insgesamt kann die Erfassung dieser Aspekte ebenfalls als positiver Erkenntnisgewinn
gewertet werden, da trotz einer moglicher Beantwortung im Sinne der sozialen Erwiinschtheit

bereits bei der Auswertung der Haufigkeiten ein gewisser Anteil der Probanden von deutlichen
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Symptomen berichtete, so dass signifikante Mittelwertunterschiede gerade zwischen
normalen und pathologischen Nutzern evident wurden. Zuklnftig sollten diese Bereiche durch
eine eigene Skala erfasst werden, um standardisierte Ergebnisse zu erhalten und den

systematischen Erkenntnisgewinn zu verbessern.

10.2.7 Fazit

Insgesamt kann die Zusammenstellung der Skalen und Items zur Erfassung dieser vielfachen
Fragestellungen gerade aus 6konomischer Sicht als Erfolg gewertet werden, da es gelang, 300
Probanden auf der gamescom zu befragen, und nur in sehr wenigen Fallen ein Abbruch durch
die Befragten erfolgte (und dies nur aus logistischen Griinden). Durch die Integration bereits
bestehender Verfahren wie der CSAS und der PSAS konnte fiir eine valide Auswertung auf die
Erhebung einer Normstichprobe verzichtet werden und bereits etablierte Standards
Ubernommen werden, was den Fokus auf die anderen Bereiche soziale Situation, Selbstbild in
neuen Medien und das Gaming-Verhalten als auch auf Schlaf- und
Erndhrungsverhaltensédnderungen erleichterte. Dadurch gelang es, die Untersuchung von dem

ansonsten haufig defizitorientierten Vorgehen auf einen integrativeren Ansatz zu verlagern.

Bzgl. der eigentlichen Erkenntnisse sei auf das Kapitel 9.2.4 sowie auf die kritische Wirdigung

unter 10.3 verwiesen.

10.3 Einordnung der Ergebnisse und Bewertung

Die vorliegende Arbeit hatte sich zum Ziel gemacht, den Einfluss der Computerspielsucht auf
die Alltagsstrukturen und die Schlaf- wie Erndahrungsgewohnheiten einer medienaffinen
Population von Gamern zu untersuchen. Neben der umfangreichen Erstellung eines eigenen
Instrumentes zur Untersuchung dieses Sachverhaltes konnte eine spezielle Stichprobe aus

N=300 Gamern erstellt und gepriift werden:

Der Fragebogen wurde in der Version 3.0 zur Untersuchung an einer Stichprobe von N=300
medienaffinen Gamern auf der gamescom® durchgefiihrt. Aufgrund von Missingwerten
gingen in den finalen Auswertungsdatensatz insgesamt N=294 Probanden ein. Dieser

Datensatz markiert schon ein Novum, da viele Studien sich auf die Allgemeinbevolkerung
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beziehen oder Stichproben mit vorzugsweise Schiilern oder Studenten beinhalten. Die
Uberlegung bei der Erhebung dieser Stichprobe war, einen Einblick in die Welt medienaffiner
Personen von Jugendlichen bis zu jungen Erwachsenen zu erhalten, wobei angenommen
wurde, dass der Anteil an pathologischer Nutzung insgesamt hoher ausfallt als in anderen
Stichproben, um somit einen bessere Abgrenzung zu den (brigen Gruppen von
Computerspielern zu erhalten. Deutlich wurde in den bisherigen Ausfiihrungen dieser Arbeit
bereits, dass entgegen der Annahmen diverser Medienkritiker (vgl. Bergmann & Hiither, 2006
oder Spitzer, 2005a) nicht alle Gamer computerspielsiichtig sind. Hieraus ergibt sich die
Erkenntnis, dass auch bestimmte protektive Faktoren medienaffine Nutzer vor einer

Suchtentwicklung schiitzen.

Zentral fir die grundlegenden Forschungsfragen war die Unterscheidung zwischen Gamern
mit normalem, mit exzessiven, aber nicht pathologischem Computerspielverhalten sowie

solchen Probanden, die nach CSAS die Kriterien fiir eine Computerspielsucht erfillen.

Neuere Erkenntnisse ergaben sich aus Sicht des Autors vor allem in Bezug auf die Vergleiche
von normalen Gamern und pathologischen Computerspielern. Speziell die mit N=107 relativ
groRRe weibliche Teilstichprobe konnte zu einem erweiterten Verstandnis der Motivation von
medienaffinen Frauen beitragen. Aber auch der Einfluss der Skala soziale Situation (soz. Sit.)
mit Fokus auf den soz. Sit. Subskalen Privates und Berufliches soziales Netzwerk konnte bei
der Teilstichprobe der mannlichen Gamer N=187 fiir einen zusatzlichen Erkenntnisgewinn
sorgen. Neben den bereits erwdahnten bestatigten Hypothesen zum Zusammenhang von
Computerspielverhalten und Erndhrungsgewohnheiten, konnte der Einfluss des Gaming auf
den Schlaf lediglich ansatzweise und vorwiegend fiir die weiblichen User belegt werden.
Dariber hinaus wurde der Einfluss des Spielgenres auf eine Suchtentwicklung deutlich: gerade
MMOPRGs, die durch eine Mindestspieldauer von 4 Stunden pro Tag und i.d.R. 8 bis 10
Stunden am Wochenende sehr umfangreich ausfallen, konnte ein Einfluss an der Zunahme
eines fir die Entwicklung einer Computerspielsucht maRgeblichen erhéhten Spielzeit
nachgewiesen werden — interessanterweise auch bei den weiblichen Gamern. Ein weiteres
bisher noch nicht diskutiertes Ergebnis ist der vergleichsweise geringe Einfluss der Ego-
Shooter in der gesamten Studie. Die in den Medien oft benannten ,Killer-Spiele” (vgl.
Augsburger  Allgemeine  Interview mit Manfred Spitzer vom  15.04.2010:

https://www.augsburger-allgemeine.de/politik/Was-Killerspiele-im-Gehirn-ausloesen-

id7633581.html), spielen offensichtlich bei der Entwicklung einer Computerspielsucht nicht

den herausragenden Faktor in der Gruppe der Gamer. Die Korrelation mit den beliebten, meist
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Team-Taktik-Shootern zeigte sich zwar signifikant, aber im Bereich der Effektstarken deutlich

hinter den anderen Genres der MMORPG und MOBAs.

Als weiteren neuen Aspekt dieser Arbeit ist sicher die Zusammenstellung aus einer
erweiterten Erfassung des Lebensbereiches mit Aspekten des Selbstbildes in neuen Medien
(8BnM) und den moglichen Auswirkungen auf die soziale Situation und auf Schlaf- und
Ernéhrungsverhalten zu nennen. Der Ansatz war Gber die Ublicherweise abgefragte Pathologie
des Computerspielverhaltens nach Suchtkriterien auch andere Bereiche zu beleuchten, die fir
eine Entwicklung einer suchtartigen Nutzung ausschlaggebend sein konnten. Hier seien die
SBnM Subskalen Onlineidentitét und Lebensstil online genannt, die ahnlich wie die anderen
beiden SBnM Subskalen Medienaffinitit und Soziale Anerkennung im Netz fir eine

Weiterentwicklung als methodisch und inhaltlich geeignet erscheinen.

Sowohl die Identifikation mit den Avataren als auch die subjektive Wichtigkeit von
Computerspielen (Anmerkung: beide Items bilden SBnM Subskala Onlineidentitdt) spielten in
der Gruppenzugehorigkeit bei den vorliegenden Probanden erwartungsgemald eine wichtige
Rolle. D.h. die subjektive Wertzuschreibung hat einen wichtigen Vorhersagewert fir eine
Ausdehnung der Computerspielzeiten. Interessanterweise wurde der Befund in den
Substichproben beider Geschlechter gefunden. Dies spricht deutlich fir die weitere
wissenschaftliche Auseinandersetzung mit diesem Thema, so dass die Identifikation mit
medialen Inhalten gerade bei der Erlangung von Medienkompetenz eine wichtige Rolle

spielen wird.

Bzgl. der gefundenen Geschlechtereffekte erscheint es sinnvoll, bestimmte Aspekte in
zukunftigen Untersuchungen zu berticksichtigen. Die Ergebnisse dieser Studie zeigten, dass es
bei weiblichen Gamern eine Art Unabhéangigkeit von der sozialen Situation zu geben scheint,

so dass Frauen sowohl aus guten Beziehungsverhaltnissen als auch solche mit zerritteten

Beziehungen und isoliertem Status zu einer Entwicklung einer Computerspielsucht neigen. Im
Fokus zukinftiger Forschung sollte die Emanzipation des weiblichen Gaming-Verhaltens
stehen. Viele der bereits im Theorieteil referierten Ergebnisse scheinen zu sehr auf eine
mannlich dominierte Forschung ausgerichtet und insgesamt zugunsten der Manner verzerrt
zu sein. Mit steigenden Zahlen an weiblichen Gamern, wie diese Studie zeigen konnte,

konnten die Erkenntnisse relativiert werden.

Trotz der Ergebnisse dieser Studie mit den z.T. groRen Effektstarken darf nicht aufler Acht
gelassen werden, dass es unter Umstanden sehr unterschiedliche Bestrebungen fiir Gamer
geben kann, sich zeitintensiven Computerspielen hinzugeben und sich darauf zu sehr zu

fokussieren. An dieser Stelle stellt sich Frage, was zuerst da war: eine geringe soziale
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Integration, wenig erlebte Unterstiitzung, oder doch ein Computerspielverhalten, das zu der
Isolation geflihrt haben kdnnte. Dies stellt die entscheidende Frage nach Komorbiditaten und
psychischen Stérungen insgesamt. Die Planung und Durchfiihrung erlaubte keine zusatzliche
Erfassung moglicher klinischer Symptome, die fiir eine soziale Phobie, eine Angst- oder
Zwangsstorung oder ein AD(H)S stehen kdnnten. Populationsweite Studien wie die KIGGS-
(Manz et al., 2014) und BELLA-Studie (Ravens-Sieberer et al., 2007) legten Zahlen vor, die
nahelegen, dass ca. 20% der Kinder- und Jugendlichen psychische Auffalligkeiten und 10%
behandlungsbediirftige psychische Stérungen aufweisen. Legen wir diese Zahlen zugrunde,
konnten mogliche pathologische Entwicklungen im Bereich der Computerspielsucht auf
mogliche Komorbiditaten oder andere psychische Grunderkrankungen zurlickzufiihren sein.
Auch werden in der klinischen Debatte bestimmte Personlichkeitseigenschaften, wie z.B. ein
schizoider Charakterzug (vgl. Kapfhammer, 2017), bei der Ausbildung von Suchtstrukturen
benannt, die auch im Medienbereich denkbar sind. Fir diese Fragestellungen bedarf es einer

weiteren intensiven Forschung unter Berticksichtigung klinischer Konzepte.

Dariber hinaus musste auch in diesem Datensatz mit Einschrankungen umgegangen werden.
So war die Normierung der CSAS (vgl. Rehbein et al., 2015) ausschlaggebend fiir eine Trennung
von unter und Uber 16 Jahre alten Probanden. Auch konnten in der Stichprobe auf der
gamescom® insgesamt wenig jlingere Jugendliche befragt werden, so dass dieser
Altersbereich in der Analyse keine ausreichende, eigenstandige Berlicksichtigung fand.
Gerade fur die Ausbildung von Kompetenzen im Bereich Medien ist aber die Prapubertat und
frihe Pubertat entscheidend wichtig, um den Grundstein fir ein adaquates
Mediennutzungsverhalten zu legen. Im letzten Jahrtausend konnte der Medienkonsum eher
auf den Bereich TV und Video gelegt werden, wobei auch hier von vielen Autoren der Einfluss
des TV-konsums z.B. auf die Bildung berichtet wurde (vgl. z. B. Hancox, Milne und Poulton,

2005).

Als weiteren kritischen Punkt muss bei einem Selbstauskunftsverfahren stets das
Antwortverhalten aber auch die Introspektionsfahigkeit angeschaut bzw. eingeschatzt
werden. So kdnnten bestimmte Ergebnisse aufgrund einer fehlenden Selbsteinschatzung der
Probanden entstanden sein oder das Antwortverhalten war durch eine sozial erwiinschte
Bearbeitung der Items gepragt, so dass bestimmte Gewohnheiten lediglich in abgemilderter
oder sogar verharmlosender Weise angegeben worden sein kdnnten. Dazu kommt, dass 2/3
der Stichprobe aus mannlichen Gamern bestand, die, wie bereits u. a. bei Jonas und Kollegen
(2014) beschrieben, tendenziell zu einer Bagatellisierung bei der Beantwortung von Fragen

neigen bzw. weniger offen Auskunft geben.
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Fiir eine Weiterfiihrung der hier erhaltenen Ergebnisse kdnnte eine Uberarbeitung — auch der
Iltems zu Schlaf- und Erndhrungsverhaltensdanderungen - und Erweiterung der relevanten
Skalen stehen, so dass reliable Instrumente zu einem validen Erkenntnisgewinn eingesetzt
werden konnen. Ferner sollten Items zur Erfassung der sozialen Erwiinschtheit integriert
werden und der Fokus auf jlingere Jugendliche gelegt werden, da hier die Anfiange eines

exzessiven Medienkonsums liegen.

Als methodischer Kritikpunkt kann die Berechnung der Effektstirke Eta-Quadrat (n?)
diskutiert werden, da, wie es Okada bereits 2013 formulierte, diese gangige Form der
Effektstarkeberechnung bei zweifaktoriellen Varianzanalysen die eigentlichen Effekte
systematisch lberschatzt. Auch dullern sich verschiedene Forscher kritisch Gber das von dem
Statistik Programm SPSS® haufig automatisch ausgegebene partielle Eta-Quadrat, da es sogar
noch positivere Ergebnisse ausgibt (vgl. u.a. Cohen, 1988 oder Bortz und Schuster, 2010).
Aufgrund dieser Diskussion entschied sich der Autor jeweils das Eta-Quadrat manuell zu
berechnen, anstatt das von SPSS® ausgegebene partielle Eta Quadrat zu verwenden, so wie
von Doring & Bortz (2016, S.817f) vorgeschlagen, um eine Vergleichbarkeit Gber mehrere
Studien hinweg zu ermdglichen. Bei der einfaktoriellen Varianzanalyse besteht dieses Problem
nicht, da Eta-Quadrat und partielles Eta-Quadrat identisch sind. Trotz dieser methodischen
Diskussion ergaben sich aus den durchgefiihrten Berechnungen interessante Ergebnisse mit
z.T. groBen Effektstarken, die selbst bei Einsatz anderer Effektstarkemalle, wie z.B. dem
Omega-Quadrat (w?), signifikant bleiben wiirden, so dass ein Zusammenhang ebenso evident

werden wurde.

10.4 Implikationen fiir die zukiinftige Forschung

In einer Zeit, in der wir zwischen Anerkennung von E-Sports als Sportart auch in Deutschland
und der Einflihrung der Computerspielsucht im ICD-11 in einem Spannungsfeld leben, kénnte
der Bildungsauftrag fur die Erlangung von einem adaquaten Umgang mit Medien lauten:

»Zwischen Onlinesucht und Medienkompetenz”.

Diese Pramisse sollte in der Forschung aufgegriffen werden und mit dem Ziel verfolgt werden,
Konstrukte, Definitionen und Standards in der Erfassung zu vereinheitlichen. Das aktuell
grofRte Defizit in der Studienlage ist eine mangelnde Vergleichbarkeit der Studien aufgrund
unterschiedlicher Operationalisierungen und dem schlichten Einsatz von Screenern zur

Diagnosebestimmung. Es bendtigt auch Instrumente, die Uber die schlichte Abfrage der
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Diagnosekriterien hinausgehen, wie etwa Interviews oder Anamnesestandards. Mit der
Forschungsdiagnose im DSM-5 und nun mit der in diesem Jahr 2018 ergangenen Anerkennung
der Computerspielsucht in der ICD-11 ergeben sich Grundlagen, auf denen Instrumente
erstellt und diagnostische Vorgehensweisen vereinheitlicht werden kdonnen. Auch sollte,
analog zum Vorgehen in dieser Arbeit, der Blick tGber den Tellerrand erhoben werden, so dass
auch andere Aspekte auller dem Computerspielverhalten erfasst und eingeschatzt werden.
Hier sei an die moglichen psychischen Stérungen und Komorbiditaten einer

Computerspielsucht erinnert.

Dieser vorliegende Untersuchungsansatz halt hierfiir viele Anreize fir eine Vertiefung der zu
erhebenden Konstrukte vor. Ein Beispiel sind die vier Subskalen der Skala , Selbstbild in neuen
Medien”, die sehr heterogene Bereiche wie Medienaffinitdit, soziale Anerkennung im Netz,
Lebensstil online sowie eine Onlineidentitéit beschreiben (S.85). Diese vier Bereiche waren fir
eine weitere vertiefende Erforschung auch im Hinblick auf eine spatere
Medienkompetenzvermittlung interessant. Aber auch geschlechtsspezifische Aspekte gilt es

in einer zukiinftigen Forschung zu bertcksichtigen. So sind sich weibliche und mannliche

Gamer in einigen Bereichen ahnlich, in anderen aber - nach den Erkenntnissen dieser Arbeit -
ganz und gar nicht. Dies gilt es in die weiterfilhrenden Uberlegungen und

Operationalisierungen einzubinden.

Als wichtigste Implikation dieser Arbeit ist ein starkerer Fokus auf die Vermittlung von
Medienkompetenz im Gegensatz zu der defizitorientierten Erfassung eines Suchtverhaltens
zu nennen. Die Jugend von heute wird groRe Schwierigkeiten bekommen, sich von der Vielzahl
an medialen Angeboten und Anreizen abzuschirmen und sich auf wesentliche u. a. analoge
(Denk-/ Erinnerungs-) Prozesse zu konzentrieren. Eine Schulung zum Umgang mit
Smartphone, -watch, E-Reader und Tablet stellen Familien heute schon vor eine
Herausforderung. Nicht umsonst ist das Smartphone zum personlichsten Gegenstand einer
Person geworden. Und doch tauschen wir es spatestens alle zwei Jahre gegen ein neues,
besseres Modell mit besserer Technik ein. Alles Technische ist austauschbar, aber unsere
Lebensqualitdit sollte nicht von dem neuesten Gerat abhangen, noch unter einer ibermalligen

Technisierung leiden.
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Titel: “Spielsiichtige: Baby im Internetcafé geboren und getotet”. Weblink:

http://www.augsburger-allgemeine.de/panorama/Spielsuechtige-Baby-im-

Internetcaf-geboren-und-getoetet-id19514931.html

- Augsburger Allgemeine Interview zu Killerspielen mit Manfred Spitzer vom 15.04.2010:

https://www.augsburger-allgemeine.de/politik/Was-Killerspiele-im-Gehirn-

ausloesen-id7633581.html

- Bayerischer Rundfunk?®® zur Anerkennung der Computerspielsucht durch WHO:

https://www.br.de/nachrichten/who-computerspielsucht-ist-eine-krankheit-

100.html
- DAK Gesundheitsreporte 2010 (https://www.dak.de/dak/download/vollstaendiger-

bundesweiter-gesundheitsreport-2010-1319238.pdf) und 2017

(https://www.dak.de/dak/download/gesundheitsreport-2017-1885298.pdf)

- Deutsche Gesellschaft fiur Schlafforschung und  Schlafmedizin  (DGSM)

http://www.dgsm.de/downloads/dgsm/arbeitsgruppen/paediatrie/Koelner Erklaeru

ng.pdf
- ESportbund Deutschland e. V. (ESBD), Offizielle Webseite: http://esportbund.de/

- Entertainment Software Rating Board, Offizielle Webseite: http://www.esrb.org/

- Fachforum Mediensucht Weblink: http://www.fachforum-mediensucht.de/

- Fachverbandes Medienabhdngigkeit e. V., Offizielle Webseite: http://www.fv-

medienabhaengigkeit.de/medienabhaengigkeit.html

- Facktastisch.net Webseite : https://faktastisch.net/

- gamescom Offizielle Webseite (www.gamescom.de)

- Beratungsangebot von A. Gohlke (Weibseite http://www.mediensucht-escape.de/)
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https://www.dak.de/dak/download/vollstaendiger-bundesweiter-gesundheitsreport-2010-1319238.pdf
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http://www.dgsm.de/downloads/dgsm/arbeitsgruppen/paediatrie/Koelner_Erklaerung.pdf
http://esportbund.de/
http://www.esrb.org/
http://www.fachforum-mediensucht.de/
http://www.fv-medienabhaengigkeit.de/medienabhaengigkeit.html
http://www.fv-medienabhaengigkeit.de/medienabhaengigkeit.html
https://faktastisch.net/
http://www.gamescom.de/
http://www.mediensucht-escape.de/

Infocafé Neu Isenburg, Webseite: www.infocafe.org

Internationale Gesellschaft fiir Menschenrechte (IGFM) unter

www.igfm.de\foltermethoden

Institut Gesundheitsférderung und —forschung (IGFF)
http://www.igff.de/publikationen 2018.php

Medienpddagogischen Forschungsverbundes Siidwest (MPFS) Offizielle Webseite

(www.mpfs.de)

Nokia Offizielle Webseite www.nokia.com

Psyndex Webseite https.//www.zpid.de/index.php?wahl=PSYNDEX

Psychometrica.de Webseite: www.psychometrica.de (Effektstédrkeberechnung)

PsycINFO Webseite http://www.apa.orq/pubs/databases/psycinfo/index.aspx

Research Gate Webseite http://www.researchgate.net

Salus Suchtklinik in Friedrichsdorf (www.salus-friedrichsdorf.de)

DER SPIEGEL http://www.spiegel.de/spiegel/print/index-2017-28.html

DER SPIEGEL http://www.spiegel.de/sport/sonst/koalitionsvertrag-anerkennung-als-

sportart-rueckt-fuer-esports-naeher-a-1192462.html|

DER SPIEGEL Artikel: 208 Kilo Ungliick. Ausgabe 46/ 11.11.2017 (S. 108-110)
Sudwestdeutscher Rundfunk SWR> Online Artikel zur Smartphonenutzung und

Schlafverhalten: https://www.swr.de/swraktuell/rp/wissenschaftler-warnt-vor-

schlafkiller-smartphone-bringt-jugend-voellig-aus-dem-takt/-

/id=1682/did=16566840/nid=1682/6d414c/index.html

Wikipedia Stichwort ,,gamescom” (www.wikipedia.de)

Wikipedia Stichwort ,,Computerspiel” (www.wikipedia.de)

Wikipedia Stichwort ,,Computerspieler-Jargon” (www.wikipedia.de)

Wikipedia Stichwort ,,Gamer“ (www.wikipedia.de)

Wikipedia Stichwort ,,Schlafentzug” (www.wikipedia.de)

Teen Spirit Island Webseite: http://www.tsi-hannover.de/startseite/
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12.Anhang

12.1 Fragebogen zum Selbstbild und Computer- und Internetspielverhalten bei Jugendlichen

und jungen Erwachsenen - Version 3.0

Vielen Dank fiir die Teilnahme an diesem Forschungsprojekt der Universitat Siegen zum Umgang mit
neuen Medien, speziell mit elektronischen Spielen aller Art sowie deren Auswirkungen auf unser

Selbstbild, unseren Alltag und unseren biologischen Rhythmus.

Es werden anonymisierte Daten erhoben, d. h. es kdnnen im Verlauf keine Riickschliisse auf Sie

personlich gezogen werden. Der Altersbereich der Erhebung liegt zwischen 14 — 30 Jahren.

Bitte kreuzen Sie die einzelnen Fragen ohne lange zu liberlegen an. Es gibt keine falschen und richtigen

Antworten.

Bitte fiillen Sie den Fragebogen volistindig aus und lassen Sie keine Fragen weg.

Wir bedanken uns sehr fir die Teilnahme! ©

Teil I: Individuelle Daten

Datum:

Schiiler/In: O ja

O Teilzeit

Alter (in Jahren):

O nein
Beruflich tatig: O Vollzeit

Grole: cm (z. B. 168,5 cm)

Geschlecht: O weiblich

Student/In: () ja

(O arbeitssuchend

Gewicht:

kg (z. B. 61,5 kg)

(O maénnlich

O nein

Ich schatze meine soziale Situation im realen Leben (offline) wie folgt ein:

(O trifft nicht zu

Mitschuler/
Mitstudenten/
Kollegen/ Behorden/
Jobcentern

sehr gut | gut | befriedigend | ausreichend | schlecht | sehr schlecht
Bezug zur Familie ] ] O ] ] ]
Verhaltnis zu Eltern m] m] O O O ]
Anzahl der Freunde ] ] O ] ] ]
Qualitat der m] m] O O O ]
Freundschaften
Erlebte soziale ] ] O | m] ]
Unterstltzung
Partnerschaft/ O O O O O O
Beziehung
Anerkennung in: ] ] O | | O
Schule/ Uni/ Arbeit/
Behorde/ Jobcenter
Unterstlitzung durch: ] ] O O O O
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Teil ll: Selbstbild im Zusammenhang mit ,,neuen Medien”

1= Stimmt nicht | 2= Stimmt kaum | 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau
Nr. | Frage
01. | Ich identifiziere mich mit meinen Spielen/ Avataren/ Alias/ etc. 1 |2 3 4
02. | Computerspiele sind fiir mich ein wichtiger Zeitvertreib. 1 |2 3 4
03. | Ich habe wenig Angst, etwas im Leben zu verpassen. 1 |2 3 4
04. | Ich bekomme fiir mein Spielen online Anerkennung dafiir. 1 |2 3 4
05. | Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) sind mir nicht so wichtig. 1 2 3 4
06. | Seit ich Online-Netzwerke (Spiele/ Facebook/ etc.) nutze, hat sich 1 (2 3 4
mein Leben verandert.
07. | Wenn ich nicht regelmaRig in meiner Online Community (Account, 1 |2 3 4
Gilde, Trupp, etc.) bin, verpasse ich den Anschluss.
08. | Wenn ich langere Zeit nicht auf mein Handy schauen kann, werdeich | 1 | 2 3 4
unruhig.
09. | Elektronische Medien (PC, Handy, etc.) fillen mein Leben mit Sinn. 1 2 3 4
10. | Meine Meinung zahlt in meinen Online-Netzwerken (Spiele/ 1 |2 3 4
Facebook/ etc.) etwas.
11. | Meine sozialen Netzwerke online machen einen GroRteil meiner 1 |2 3 4
Freizeit aus.
12. | Andere orientieren sich online an mir und/oder fragen michumRat. |1 | 2 3 4
13. | Ich habe die meisten Freunde online. 1 |2 3 4
14. | Ich kénnte mal eine Woche offline sein. 1 |2 3 4
Teil lll: Individuelle Mediennutzung
Mit folgenden Medien verbringe ich einen normalen Tag/ eine normale Woche:
Art: sehr hdufig | haufig | regelmaBig | ab und zu selten gar nicht
(> 4h/d) (2-3h/d) (1-2h/d) (4h/Wo) (1h/Wo) | (Oh/Wo)
Smartphone-Spiele ] O ] ] | ]
PC Spiele offline m] O O O m] ]
Online (MMORPG) ] O ] ] | ]
Online (MOBA) i | | | ] m|
Online (Ego-Shooter) ] O ] ] | ]
Online (andere) ] O O O O O
Spiele an Konsole ] O O O | ]
(Xbox/ Playstation)
Facebook/Apps/ Soz. ] O O O O O
Netzwerke/ Twitter
Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 2 Wochen:
1= Stimmt nicht ‘ 2= Stimmt kaum ‘ 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau
Nr. | Frage
01. | Ich beschaftige mich auch wahrend der Zeit, in der ich nicht 1 2 3 4
Computerspiele spiele, gedanklich sehr viel mit Spielen.
02. | Ich habe das Gefiihl, dass Computerspiele flir mich immer wichtiger |1 | 2 3 4
werden.
1= Stimmt nicht ‘ 2= Stimmt kaum ‘ 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau
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03. | Ich habe das Gefiihl, meine Spielzeit nicht kontrollieren zu kénnen. 1 2 3 4

04. | Ich muss immer langer spielen, um zufrieden zu sein. 1 |2 3 4

05. | Wenn ich nicht spielen kann, bin ich gereizt und unzufrieden. 1 |2 3 4

06. | Ich bin so haufig und intensiv mit Computer- oder Videospielen |1 | 2 3 4
beschéftigt, dass ich manchmal Probleme in der Schule bzw. auf der
Arbeit bekomme.

07. | Wenn ich langere Zeit nicht spiele, werde ich unruhig und nervos. 1 |2 3 4

08. | Meine Gedanken kreisen standig um Computerspiele, auch wennich |1 | 2 3 4
gar nicht spiele.

09. | Ich spiele haufig, wenn es in meinem Leben ansonsten gerade nicht 1 |2 3 4
so lauft.

10. | Ich habe versucht, weniger zu spielen, habe es aber nicht geschafft. 1 |2 3 4

11. | Durch mein Computerspielen machen mir andere Aktivitdten 1 |2 3 4
weniger Spald als friher.

12. | Computerspielen ist fir mich die beste Moglichkeit, meine Probleme | 1 | 2 3 4
Zu vergessen.

13. | Ich spiele langer, als ich es anderen eingestehe. 1 |2 3 4

14. | Weil ich so viel spiele, gibt es zu Hause oft ernsthaften Arger/ Streit. |1 | 2 3 4

15. | Ich habe Hobbys aufgegeben oder stark eingeschrankt, weil mir das 1 |2 3 4
Spielen am Computer wichtiger ist.

16. | Durch mein Computerspielen habe ich mein schulisches bzw. 1 |2 3 4
berufliches Weiterkommen riskiert.

17. | Ich bellge andere, um meine tatsachliche Spielzeit zu verheimlichen. | 1 | 2 3 4

18. | Wegen des Computerspielens habe ich schon eine enge Beziehung/ 1 |2 3 4
Freundschaft aufs Spiel gesetzt oder verloren.

Teil IV: Individuelles Schlaf- und Essverhalten

4.1 Wie schatzen Sie ihre aktuelle Schlafdauer und —qualitét ein:

Schlafdauer: O) bis zu 5 Std./ Nacht (O 5-7 Std./ Nacht (O mindestens 7 Std./ Nacht

Schlafqualitit: () sehr miide () nicht ausgeruht/ miide

(O ausgeruht/ fit

4.2 Bitte schidtzen Sie ein, wie intensiv Sie gestern Abend vor dem Schlafen jedes der folgenden
Symptome erlebt haben:

1= gar nicht ‘ 2=ein wenig ‘ 3= mittelmaRig ‘ 4= sehr 5= aulerordentlich
Nr. | Symptome vor dem Einschlafen

01. | Herzrasen, Herzklopfen oder Herzstolpern 12 |3 |4 |5
02. | Ein zittriges, nervoses Geflihl in Ihrem Korper 1 /2 (3 |4 |5
03. | Kurzatmigkeit oder angestrengte Atmung 1|2 (3 |4 |5
04. | Ein festes, angespanntes Gefiihl in Ihren Muskeln 1 /2 |3 |4 |5
05. | Ein kaltes Gefiihl in Thren Handen, FlilRen oder im Korper allgemein 1|2 (3 |4 |5
06. | Magenverstimmung (Krampfe, Sodbrennen, Blahungen, etc.) 1 /2 |3 |4 |5
07. | Schweil} in den Handflachen oder an anderen Kérperteilen. 1|2 (3 |4 |5
08. | Ein trockenes Geflihl im Mund oder in der Kehle 1 /2 |3 |4 |5
09. | Sorgen, nicht einschlafen zu kénnen. 12 (3 |4 |5
1= gar nicht ‘ 2= ein wenig ‘ 3= mittelmaRBig ‘ 4= sehr 5= auBerordentlich
10. | Nachdenken oder Griibeln Uber Tagesereignisse 1 /2 |3 |4 |5
11. | Deprimierende oder angstliche Gedanken 1|2 (3 |4 |5
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12. | Sorgen Uber nicht schlafbezogene Probleme 12 (3 |4 |5
13. | Mentale Wachheit, Aktiviertheit 11(2 (3 (4 |5
14. | Gedanken, die Sie nicht abschalten kdnnen 1 (2 (3 (4 |5
15. | Gedanken, die nicht aufhéren im Kopf zu kreisen 11(2 (3 (4 |5
4.3 Seit wann beobachte ich Anderungen im Schlafverhalten?
(Oseit____Wochen  (Oseit___ Monaten (Oseit___ Jahren (O gar nicht

4.3.1 Ich leide vorwiegend unter Einschlafproblemen: () seit__ Wochen (O gar nicht
4.3.2 Ich leide vorwiegend unter Durchschlafproblemen: () seit__ Wochen () gar nicht
4.4 Seit wann beobachte ich Anderungen im Essverhalten?

(Oseit____Wochen  (Oseit___ Monaten (Oseit___ Jahren (O gar nicht

4.5 Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 4 Wochen:

4.5.1 Mein Essverhalten hat sich aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens verdndert
(Erndhrungsverhalten insgesamt, z. B. mehr Fertiggerichte oder ich bestelle mehr als friiher):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise (O nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

4.5.2 Mein Essverhalten hat sich im Umfang aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens geandert
(Menge der Nahrung, z. B. esse ich jetzt mehr als zuvor; brauche ich mehr, um satt zu werden):

Oja, deutlich ja, etwas (Oteilweise (O nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

4.5.3 Aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens hat sich die Einnahme der Mahlzeiten gedndert
(alleine, mit der Familie, vor dem Medium = TV/ PC/ Smartphone):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

4.5.4 Ich esse deutlich spater am Abend als friiher, da ich dann noch Hunger bekomme (z. B.
Spatmabhlzeit um 21 oder 22 Uhr mit deutlichem Hungergefiihl):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise (O nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

Vielen Dank fiir die Teilnahme und Mitarbeit! ©
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12.2 Fragebogen zum Selbstbild und Computer- und Internetspielverhalten bei Jugendlichen

und jungen Erwachsenen - Version 1.4

Fragebogen zum Thema Computer- und Internetspielverhalten bei
Jugendlichen und jungen Erwachsenen

DECKBLATT

Vielen Dank fiir Ihre Teilnahme an diesem Forschungsprojekt zum Umgang mit neuen Medien, speziell
der Umgang mit elektronischen Spielen aller Art und ihrer Auswirkungen auf unseren Alltag und
unseren biologischen Rhythmus.

Es werden anonymisierte Daten erhoben, d. h. es kdnnen im Verlauf keine Riickschliisse auf Sie
personlich gezogen werden.

Instruktionen:

Bitte kreuzen Sie die einzelnen Fragen ohne lange zu Gberlegen an, es gibt keine falschen und richtigen
Antworten.

Sollten Sie Fragen haben, wenden Sie sich an die jeweilige Kollegin, die lhnen den Fragebogen
aushandigt bzw. von der Sie den Fragebogen erhalten haben.

Bitte fullen Sie den Fragebogen vollstandig und ohne Fragen auszulassen aus.

Wir bedanken uns sehr fiir Ihre Teilnahme! ©
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Teil I: Individuelle Daten

Datum: Alter (in Jahren): Geschlecht: () weiblich (O ménnlich
Schiiler/In: O ja O nein Student/In: O ja O nein
Beruflich tatig: O Vollzeit O Teilzeit (O regelmiRige Schichtarbeit () nein

GroRe: cm (z.B. 168,5 cm) Gewicht: kg (z. B. 61,5 kg)

Welche der folgenden Gerate befinden sich in lhrem Haushalt:
(O Fernseher () Computer/PC/ Apple Mac PC (O Laptop/ iMac (O Tablet/ iPad

(O Spielekonsole wie Playstation®/ Wii®/ Xbox®/ andere (O Smartphone/ iPhone

Welche der folgenden Voraussetzungen/ Dienste finden sich in lhrem Haushalt:
(O High Speed-DSL Anschluss () W-LAN (O Internetzugang
(O Zugang zu und Nutzung von Streaming Clients wie Amazon Prime®/ Netflix®/ MaxDome®/ andere

Teil Il: Individuelle Mediennutzung

Wieviel Zeit verbringen Sie an einem normalen Tag mit welchen Medien (z.B. 1,5 h):

Fernsehen/ TV: Stunden Radio: Stunden Internetsurfen: Stunden
Facebook/ Soz. Netzwerke: Stunden Offline Games/ PC Games: Stunden
Onlinegames aller Art wie MMORPG/ MOBAs/ Smartphone-Apps: Stunden

Ich habe folgende Computer- oder Onlinespiele schon einmal oder regelmaRig gespielt:

Ego-Shooter wie Counterstrike®/ Call of Duty®/ Battlefield®/ 0.4.: () nie () vereinzelt () regelmaRig
Rollenspiele wie World of Warcraft®/ EverQuest®/ 2™ Life®/ 0.4.: O nie (O vereinzelt () regelmiRig
Onlinespiele wie League of Legens®/ Heroes of the Storm®/ 0.4.: () nie () vereinzelt () regelmaRig

PC-Spiele wie Die Sims®/ Sudoku/ Solitaire / Simulationen / 0.4.: (O nie () vereinzelt () regelmiRig

Wie oft haben Sie in den letzten 6 Monaten auf folgenden Geraten Computerspiele gespielt?
- Spiele auf PC, Mac oder Tablet: () nie () vereinzelt (3-6 Mal) O regelméaRig (1x/Woche) O taglich
-> Spiele auf Spielekonsolen (Wii®, Xbox®, Playstation®, Gamecube?®, etc.):

(O nie O vereinzelt (3-6 Mal) O regelmiRig (1x/Woche) O taglich
-> Spiele tragbaren Konsolen (Playstation Portable - PSP®, Nintendo (i)DS®, Gameboy®):

O nie O vereinzelt (3-6 Mal) O regelmaRig (1x/Woche) () téglich

-228 -



- Spiele auf Handy/ Smartphone: () nie () vereinzelt (3-6 Mal) () regelmiRig (1x/Woche) ) taglich

Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 2 Wochen:

1= Stimmt nicht ‘ 2= Stimmt kaum ‘ 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau

Nr. | Frage

01. | Ich habe das Gefiihl, Computer- und Onlinespiele werden immer 1 2 3 4
wichtiger flr mich.

02. | Wenn ich nur kurz spielen kann, ist das fur mich in Ordnung. 1 (2 3 4

03. | Ich verbringe meine Zeit lieber mit anderen Dingen, als die ganze Zeit | 1 | 2 3 4
vor irgendeinem Gerat (wie TV, Handy, iPad) zu sitzen.

04. | Ich habe das Gefiihl, meine Spielzeit nicht kontrollieren zu kénnen. 1 (2 3 4

05. | Ich spiele gerne, weil es mir sehr viel Spals macht. 1 |2 3 4

06. | Es kommt vor, dass ich eigentlich etwas anderes tue und dann ohne 1 (2 3 4
zu Uberlegen ein Computer- oder Onlinespiel starte.

07. | Wenn ich nicht spielen kann, bin ich gereizt und unzufrieden. 1 2 3 4

08. | Meine Leistungen auf der Arbeit/ im Studium/ in der Schule leiden 1 |2 3 4
unter meinen Spielgewohnheiten.

09. | Beim Spielen vergesse ich alle Probleme und habe alles im Griff. 1 |2 3 4

10. | Ich beschaftige mich gedanklich am Tag immer wieder mit den 1 |2 3 4
Computer- oder Onlinespielen, auch wenn ich gar nicht spiele

11. | Weil ich so viel spiele, unternehme ich weniger mit anderen. 1 |2 3 4

12. | Ich freue mich bereits lange zuvor auf ein bestimmtes neues Spiel 1 |2 3 4
und informiere mich im Internet Gber Neuerscheinungen.

13. | Ich bin so haufig und intensiv mit Computer- oder Onlinespielen 1 |2 3 4
beschaftigt, dass ich manchmal deswegen Probleme habe.

14. | Meine Gedanken kreisen standig um Computer- oder Onlinespiele 1 |2 3 4
und ich komme nur schwer davon los.

15. | Computerspielen ist flir mich die beste Moglichkeit, meine Probleme |1 | 2 3 4
zu vergessen.

16. | Ich spiele langer, als ich es anderen eingestehe. 1 |2 3 4

17. | Ich sage haufig nicht die Wahrheit gegeniiber anderen, um meine 1 |2 3 4
tatsachliche Spielzeit zu verheimlichen.

18. | Durch mein Computerspielen machen mir andere Aktivitaten 1 |2 3 4
weniger Spald als friher.

19. | Ich halte von Computerspielen gar nichts. Es ist Zeitverschwendung. |1 | 2 3 4

20. | Ich habe nichts dagegen, auch mal auf meine elektronischen Gerate |1 | 2 3 4

zu verzichten.

21. | Weil ich so viel spiele, gibt es zu Hause oft ernsthaften Arger/ Streit. |1 | 2 3 4

22. | Ich habe Hobbys aufgegeben oder stark eingeschrankt, weil mir das 1 |2 3 4
Spielen am Computer/ Handy wichtiger ist.

23. | Wenn ich langere Zeit nicht spiele, werde ich unruhig und nervos. 1 |2 3 4

24. | Ich spiele haufig, wenn es in meinem Leben ansonsten gerade nicht 1 |2 3 4
so lauft.

25. | Durch mein Computerspielen habe ich mein schulisches bzw. 1 |2 3 4
berufliches Weiterkommen riskiert.

26. | Mir wichtige Menschen beschweren sich, dass ich zu viel Zeit mit 1 (2 3 4

Computer- und Onlinespielen verbringe.

27. | Zu Weihnachten und Geburtstag kaufe ich mir selten elektronische 1 |2 3 4
Spiele fir Handy/ Tablet oder PC und lasse mir auch keine schenken.

28. | Ich verbringe oft mehr Zeit mit Computer- und Onlinespiele, als ich 1 |2 3 4
mir vorgenommen habe.
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Teil lll: Individuelles Schlaf- und Essverhalten

3.1 Wie sind lhre Schlafenszeiten an einem typischen Tag strukturiert:

Bitte markieren Sie die Abstande ab wann Sie ins Bett gehen und wann Sie aufstehen (markieren sie
die Schlafenszeiten mit Start und Ende = z. B. Anfang und Ende ,,--/a------- \e--“):

6Uhr 9 12Uhr 15 18Uhr 21 24Uhr 3Uhr

3.2 Wie sind lhre Mahlzeiten an einem typischen Tag strukturiert:

Bitte markieren Sie einfach den Zeitstrahl zu den Mahlzeiten und benennen Sie diese mit einem
Kurzel (z. B. ,,H” fir Hauptmabhlzeit wie Frihstiick/ Mittag/ Abendessen oder ,,Z2“ Zwischenmahlzeit
wie Snack, Imbiss oder dhnlich wie Chips, Obst, Schokolade, Kuchen, etc.) 2 z. B. ,,-=--H------ Z----H“

6Uhr 9 12Uhr 15 18Uhr 21 24Uhr 3Uhr

3.3 Wie schitzen Sie ihre aktuelle Schlafdauer und —qualitét ein:
Schlafdauer: () bis zu 5 Std./ Nacht (0 5- 7 Std./ Nacht (O mindestens 7 Std./ Nacht

Schlafqualitat: (O sehrmiide () nicht ausgeruht/ mude (O ausgeruht/ fit

3.4 Bitte schdtzen Sie ein, wie intensiv Sie gestern Abend vor dem Schlafen jedes der folgenden
Symptome erlebt haben:

1= gar nicht \ 2= ein wenig \ 3= mittelmaRig \ 4= sehr 5= auBerordentlich

Nr. | Symptome vor dem Einschlafen

01. | Herzrasen, Herzklopfen oder Herzstolpern

02. | Ein zittriges, nervoses Gefiihl in lhrem Korper

03. | Kurzatmigkeit oder angestrengte Atmung

04. | Ein festes, angespanntes Gefiihl in Ihren Muskeln

05. | Ein kaltes Gefiihl in Ihren Handen, FulRen oder im Korper allgemein

06. | Magenverstimmung (Krampfe, Sodbrennen, Blahungen, etc.

07. | Schweil} in den Handflachen oder an anderen Kérperteilen.

08. | Ein trockenes Geflihl im Mund oder in der Kehle

09. | Sorgen, nicht einschlafen zu kénnen.

10. | Nachdenken oder Gribeln liber Tagesereignisse

11. | Deprimierende oder dngstliche Gedanken

12. | Sorgen Uber nicht schlafbezogene Probleme

13. | Mentale Wachheit, Aktiviertheit

14. | Gedanken, die Sie nicht abschalten kdnnen

RRRRRRRRRRRRRIRR
NINININININNINININININININ|N
W W W W wwwwwwwwwww
AR RIPRPR PR EP
nuluunununuunuulnuluia n

15. | Gedanken, die nicht aufhéren im Kopf zu kreisen
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3.4.1 Seit wann beobachte ich Anderungen im Schlafverhalten?

(Oseit____ Wochen (Oseit___ Monaten oder (Oseit__ Jahren

3.5 Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 4 Wochen:

3.5.1 Mein Essverhalten hat sich in der Art aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens gedandert
(Ernahrungsverhalten seitdem Anstieg, z. B. mehr Fertiggerichte oder ich bestelle mehr als friiher):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise (O nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.5.2 Mein Essverhalten hat sich im Umfang aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens gedandert
(Menge der Nahrung, z. B. esse ich jetzt mehr als zuvor, brauche ich mehr, um satt zu werden):

Oja, deutlich ja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.5.3 Aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens hat sich die Einnahme der Mahlzeiten gedndert
(alleine, mit der Familie, vor dem Medium = TV/ PC/ Smartphone):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise (O nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.5.4 Ich esse deutlich spater am Abend als friiher, da ich dann noch Hunger bekomme (z. B.
Spatmabhilzeit um 21 oder 22 Uhr mit deutlichem Hungergefiihl):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.5.6 Seit wann beobachte ich Anderungen im Essverhalten?

(Oseit____Wochen  (Oseit___ Monaten oder (Oseit__ Jahren

Vielen Dank fiir lhre Teilnahme und Mitarbeit! ©
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12.3 Fragebogen zum Selbstbild und Computer- und Internetspielverhalten bei Jugendlichen

und jungen Erwachsenen - Version 2.0

Fragebogen zum Thema Computer- und Internetspielverhalten bei
Jugendlichen und jungen Erwachsenen

Vielen Dank fiir die Teilnahme an diesem Forschungsprojekt der Universitat Siegen zum Umgang mit
neuen Medien, speziell mit elektronischen Spielen aller Art sowie deren Auswirkungen auf unseren
Alltag und unseren biologischen Rhythmus.

Es werden anonymisierte Daten erhoben, d. h. es kénnen im Verlauf keine Riickschlisse auf Sie
personlich gezogen werden.

Instruktionen:

Bitte kreuzen Sie die einzelnen Fragen ohne lange zu liberlegen an, es gibt keine falschen und richtigen
Antworten.

Sollten Sie Fragen haben, wenden Sie sich an die jeweilige Kollegln, die lhnen den Fragebogen
aushandigt bzw. von der Sie den Fragebogen erhalten haben.

Bitte fiillen Sie den Fragebogen vollstandig aus und lassen Sie keine Fragen weg.

Wir bedanken uns sehr fir die Teilnahme! ©

-232-



Teil I: Individuelle Daten

Datum: Alter (in Jahren): Geschlecht: () weiblich (O mannlich
Schiiler/In: O ja O nein Student/In: O ja O nein
Beruflich tétig: O Vollzeit O Teilzeit (O regelmiRige Schichtarbeit (O nein

GroRe: cm (z. B. 168,5 cm) Gewicht: kg (z. B. 61,5 kg)

Ich schdtze meine soziale Situation im realen Leben(offline) wie folgt ein:

Erlebte soziale
Unterstitzung

Teil II: Individuelle Mediennutzung

Mit folgenden Medien verbringe ich den Tag:

Smartphone-Spiele ] O O O O O
pospeeottine | 0 [ o ] o [ o [ o] ° |
Online (MMORPG) ] O O O O O
ko TN N N O I I
Online (Ego-Shooter) | O O O O O
S R R N R N
Spiele an Konsole | O O O O O
(Xbox/ Playstation)

-233 -



Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 2 Wochen:

1= Stimmt nicht ‘ 2= Stimmt kaum ‘ 3= Stimmt eher 4= Stimmt genau

Nr. | Frage

01. | Ich habe das Gefiihl, Computer- und Onlinespiele werden immer 1 |2 3
wichtiger flr mich.

02. | Wenn ich nur kurz spielen kann, ist das fiir mich in Ordnung. 1 |2 3

03. | Ich verbringe meine Zeit lieber mit anderen Dingen, als die ganze Zeit | 1 | 2 3
vor irgendeinem Gerat (wie TV, Handy, iPad) zu sitzen.

04. | Ich habe das Gefiihl, meine Spielzeit nicht kontrollieren zu kénnen. 1 (2 3

05. | Ich spiele gerne, weil es mir sehr viel Spals macht. 1 2 3

06. | Es kommt vor, dass ich eigentlich etwas anderes tue und dann ohne 1 (2 3
zu Uberlegen ein Computer- oder Onlinespiel starte.

07. | Wenn ich nicht spielen kann, bin ich gereizt und unzufrieden. 1 |2 3

08. | Meine Leistungen auf der Arbeit/ im Studium/ in der Schule leiden 1 (2 3
unter meinen Spielgewohnheiten.

09. | Beim Spielen vergesse ich alle Probleme und habe alles im Griff. 1 |2 3

10. | Ich beschaftige mich gedanklich am Tag immer wieder mit den 1 |2 3
Computer- oder Onlinespielen, auch wenn ich gar nicht spiele

11. | Weil ich so viel spiele, unternehme ich weniger mit anderen. 1 |2 3

12. | Ich freue mich bereits lange zuvor auf ein bestimmtes neues Spiel 1 |2 3
und informiere mich im Internet Gber Neuerscheinungen.

13. | Ich bin so haufig und intensiv mit Computer- oder Onlinespielen 1 |2 3
beschaftigt, dass ich manchmal deswegen Probleme habe.

14. | Meine Gedanken kreisen standig um Computer- oder Onlinespiele 1 |2 3
und ich komme nur schwer davon los.

15. | Computerspielen ist flir mich die beste Moglichkeit, meine Probleme |1 | 2 3
zu vergessen.

16. | Ich spiele langer, als ich es anderen eingestehe. 1 |2 3

17. | Ich sage haufig nicht die Wahrheit gegeniiber anderen, um meine 1 |2 3
tatsachliche Spielzeit zu verheimlichen.

18. | Durch mein Computerspielen machen mir andere Aktivitaten 1 |2 3
weniger Spald als friher.

19. | Ich halte von Computerspielen gar nichts. Es ist Zeitverschwendung. 1 |2 3

20. | Ich habe nichts dagegen, auch mal auf meine elektronischen Gerate |1 | 2 3
zu verzichten.

21. | Weil ich so viel spiele, gibt es zu Hause oft ernsthaften Arger/ Streit. |1 | 2 3

22. | Ich habe Hobbys aufgegeben oder stark eingeschrankt, weil mir das 1 |2 3
Spielen am Computer/ Handy wichtiger ist.

23. | Wenn ich langere Zeit nicht spiele, werde ich unruhig und nervos. 1 |2 3

24. | Ich spiele haufig, wenn es in meinem Leben ansonsten gerade nicht 1 |2 3
so lauft.

25. | Durch mein Computerspielen habe ich mein schulisches bzw. 1 |2 3
berufliches Weiterkommen riskiert.

26. | Mir wichtige Menschen beschweren sich, dass ich zu viel Zeit mit 1 (2 3
Computer- und Onlinespielen verbringe.

27. | Zu Weihnachten und Geburtstag kaufe ich mir selten elektronische 1 |2 3
Spiele fir Handy/ Tablet oder PC und lasse mir auch keine schenken.

28. | Ich verbringe oft mehr Zeit mit Computer- und Onlinespiele, als ich 1 |2 3
mir vorgenommen habe.

Teil lll: Individuelles Schlaf- und Essverhalten
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3.1 Wie schidtzen Sie ihre aktuelle Schlafdauer und —qualitat ein:
Schlafdauer: O) bis zu 5 Std./ Nacht (O 5-75std./Nacht () mindestens 7 Std./ Nacht
Schlafqualitat: () sehr miide () nicht ausgeruht/ mide (O ausgeruht/ fit

3.2 Bitte schatzen Sie ein, wie intensiv Sie gestern Abend vor dem Schlafen jedes der folgenden
Symptome erlebt haben:

1= gar nicht | 2= ein wenig | 3= mittelméRig | 4=sehr 5= auBerordentlich

Nr. | Symptome vor dem Einschlafen

01. | Herzrasen, Herzklopfen oder Herzstolpern

02. | Ein zittriges, nervoses Gefiihl in Ihrem K&rper

03. | Kurzatmigkeit oder angestrengte Atmung

04. | Ein festes, angespanntes Gefiihl in Ihren Muskeln

05. | Ein kaltes Gefiihl in lhren Handen, FiRen oder im Korper allgemein

06. | Magenverstimmung (Krampfe, Sodbrennen, Blahungen, etc.

07. | Schweil} in den Handflachen oder an anderen Kérperteilen.

08. | Ein trockenes Geflihl im Mund oder in der Kehle

09. | Sorgen, nicht einschlafen zu kénnen.

10. | Nachdenken oder Gribeln liber Tagesereignisse

11. | Deprimierende oder dngstliche Gedanken

12. | Sorgen Uber nicht schlafbezogene Probleme

13. | Mentale Wachheit, Aktiviertheit

14. | Gedanken, die Sie nicht abschalten kdnnen

R RRRRRRRRRRRMRRMR
NINININININNININNINNININN
WWWWwwwwwwwwww w
AR IRIPR R EPAEPL
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15. | Gedanken, die nicht aufhéren im Kopf zu kreisen

3.3 Seit wann beobachte ich Anderungen im Schlafverhalten?

(Oseit____Wochen (Oseit___ Monaten oder (Oseit___ Jahren

3.4 Bitte beantworten Sie die folgenden Fragen und denken Sie an die letzten 4 Wochen:

3.4.1 Mein Essverhalten hat sich in der Art aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens gedndert
(Erndhrungsverhalten seitdem Anstieg, z. B. mehr Fertiggerichte oder ich bestelle mehr als friiher):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.4.2 Mein Essverhalten hat sich im Umfang aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens geandert
(Menge der Nahrung, z. B. esse ich jetzt mehr als zuvor, brauche ich mehr, um satt zu werden):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.4.3 Aufgrund meines Mediennutzungsverhaltens hat sich die Einnahme der Mahlzeiten geandert
(alleine, mit der Familie, vor dem Medium - TV/ PC/ Smartphone):

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht
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Und zwar darin, dass

3.4.4 Ich esse deutlich spiter am Abend als friiher, da ich dann noch Hunger bekomme (z. B.
Spatmahlzeit um 21 oder 22 Uhr mit deutlichem Hungergefiihl):

Oja, deutlich (Oja, etwas (Oteilweise (O nein, kaum () nein, gar nicht

Und zwar darin, dass

3.4.5 Seit wann beobachte ich Anderungen im Essverhalten?

(Oseit____ Wochen (Oseit___ Monaten oder (Oseit__ Jahren
3.5. Umgang mit eigenen Zielen:
3.5.1 Wenn ich nicht online bin, habe ich Angst, etwas zu verpassen:

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

3.5.2 Ich habe generelle Angst, etwas zu verpassen:

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

3.5.3 Wenn ich langere Zeit nicht auf mein Handy schauen kann, habe ich Angst, etwas zu
verpassen:

Oja, deutlich Oja, etwas (Oteilweise () nein, kaum () nein, gar nicht

Vielen Dank fiir die Teilnahme und Mitarbeit! ©
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Eigenstandigkeitserklarung

Ich versichere die vorliegende Dissertation zum Thema Computerspielsucht mit dem Titel:

Medienaffines und pathologisches Verhalten bei Gamern

selbststandig verfasst und keine anderen als die angegebenen Hilfsmittel verwendet habe. Die
Stellen, die anderen Werken dem Wortlaut oder dem Sinn entnommen wurden, habe ich in
jedem einzelnen Fall unter genauer Angabe der Quelle (einschlielich des World Wide Web
und anderer elektronischer Datensammlungen) deutlich als Entlehnung kenntlich gemacht.

Dies gilt auch fiir angefligte Zeichnungen, bildliche Darstellungen, Skizzen und dergleichen.

Ich nehme zur Kenntnis, dass die nachgewiesene Unterlassung der Herkunftsangabe als
versuchte Tauschung bzw. als Plagiat gewertet und mit MaBnahmen bis hin zur Aberkennung

des akademischen Grades geahndet wird.

Fulda, 06.09.2018




Erklarung

Ich bestatige, dass ich weder parallel noch vor Beginn meiner Dissertation an der Universitat
Siegen an einer anderen Hochschule fiir eine Promotion eingeschrieben oder in einem

Verfahren zur Erlangung des Doktorgrades war.

Ich nehme zur Kenntnis, dass die nachgewiesene Unterlassung der Auskunft als versuchte
Tauschung gewertet und mit MaRnahmen bis hin zur Aberkennung des akademischen Grades

geahndet wird.

Fulda, den 06.09.2018
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