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Hintergrund
• Gaming Disorder (ICD-11), verhaltensbezogene

Abhängigkeiten (Social Media, Streaming) 
gewinnen klinisch an Bedeutung

• Jedes 6. Kind in Deutschland berichtet psychische 
Probleme; durchschnittliche Wartezeit auf 
Therapie: 6 Monate1

• Emotionsregulationsdefizite gelten als 
transdiagnostischer Risikofaktor für Sucht- und 
psychische Störungen2, 3

• Frühe transdiagnostische Prävention reduziert 
langfristige Krankheitslast, ökonomische Kosten4, 5

Wissenschaftliche Fundierung
Unified Protocol for Children (UP-C)

• Transdiagnostischer KVT-Ansatz6

• Kernmodule: Emotionsidentifikation, kognitive 
Bewertung, Verhaltensaktivierung

Gamification & Digitale Therapie

• Gamifizierte Anwendungen zeigen Überlegenheit 
bei internalisierenden Störungen7

• Blended Therapy: verbesserte Outcomes 
gegenüber Präsenztherapie8

Zielsetzung
Primäre Ziele
• Entwicklung & Evaluation einer digitalen, 

familienbasierten Präventionsintervention

Sekundäre Ziele
• Verbesserung der Emotionsregulation
• Stärkung der Medienkompetenz zur 

Suchtprävention
• Verbesserung elterlicher Selbstwirksamkeit und

Familienfunktionalität
• Stärkung von Autonomie, Selbstwirksamkeit und 

adaptiven Bewältigungsstrategien

Die EnTree-Intervention

drei Komponenten - ein System

Digitale Bilderbuch-App

• 5 Buchkapitel + 1 Einführungskapitel mit integrierten Mini-Games
• Geschlechtsneutraler Hauptcharakter „Aki"; personalisierbare

Familienmodelle
• Zeitlimits gegen exzessive Nutzung
• Stimmungsselbsteinschätzungen
• „Cooldown"-Phasen zur Gedächtniskonsolidierung
• „Draußen-Missionen": Natur als therapeutischer Wirkfaktor9

• Spielkarten: Charakter-Situations-
, Emotions-Reaktions-, Coping-
Karten

• Therapeuten-Portal: Monitoring 
von Fortschritt & 
Stimmungsdaten; individuelle 
Kapitelanpassung

Methoden
Design & Stichprobe

• Monozentrische Machbarkeitsstudie (N = 30 Familien)
• Prä-Post-Follow-up Messung
• Kinder (6-11 J.) mit psychiatrischer Diagnose + Eltern

T0
Baseline

T1-T3
Check-in

T4
Woche 8

Post

T5
Woche 12
Follow-up

← 8 Wochen IntervenƟon → 4 Wo. Follow-up

Erwartete Ergebnisse

Klinische Implikationen
Frühintervention
Überbrückung der 
Wartezeit

Digitale Skalierung
Gleichzeitige Versorgung
vieler Familien

Transdiagnostisch
Für verschiedene
psychiatrische Diagnosen

Suchtprävention
Suchtprotektive Module

Kosteneffizienz
Reduzierung langfristiger
Behandlungskosten

Systementlastung

Flexible Blended-
Therapy-Modelle
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Digitale Prävention von Suchtrisiken bei psychisch erkrankten Kindern:
ein gamifiziertes, familienbasiertes Therapieprogramm

Analoge Spielkarten & Therapeuten-
Portal
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