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Digitalisierung des Glücksspiels als klinische 

Herausforderung

• zunehmende Verlagerung in digitale Räume 

• 24/7-Verfügbarkeit über Smartphones, 

Tablets 

• Online-Casinos und Live-Sportwetten mit 

hohem Suchtpotenzial 

• Verschmelzung von Gaming und Gambling 

• Neu dazugekommen: Daytrading

• soziale Normalisierung durch Influencer und 

Streaming-Plattformen 

EINFÜHRUNG

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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Aktuelle Prävalenzdaten 

(Glücksspielsurvey 2025)

• 36,4% mind. 1x Glücksspiel um Geld in letzten 
12 Monaten

• 7,5 % riskantes Glücksspielverhalten (u.a. 
Automatenspiele, Kasinospiele, Sportwetten) 

• 2,2 % Glücksspielstörung (nach DSM-5-
Kriterien)

• Männer deutlich häufiger betroffen 

• höchste Prävalenzen: 

• virtuelle Automatenspiele 

• Live-Sportwetten 

• Neu dazugekommen Daytrading:

• 6,5 % haben in letzten 12 Monaten 
kurzfristige Börsengeschäfte 
(Daytrading) getätigt

EINFÜHRUNG
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Glücksspielstörung als Verhaltenssucht

historische Debatte: 

• Impulskontrollstörung (F63.0) vs. Verhaltenssucht

• heutige Einordnung: 

➢ ICD-11 (*) Störungen durch Verhaltenssüchte

➢ DSM-5 (*) eigenständige Suchterkrankung unter den substanzungebundenen 
Süchten 

Gemeinsamkeiten mit Substanzabhängigkeit: 

• Craving

• Kontrollverlust 

• Rückfallmechanismen 

• neurobiologische Überschneidungen 

(*) ICD-11 World Health Organization, 2019; Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (5. Auflage; DSM-5; American 
Psychiatric Association, 2013)

EINFÜHRUNG
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Beschreibung:

• Glücksspielstörung, vorwiegend online
• Wiederkehrendes Glücksspielverhalten
• hauptsächlich im Internet

1. Beeinträchtigung der Kontrolle über 
Glücksspiel (Beginn, Dauer, Häufigkeit, 
Intensität, Kontext, Beendigung)

2. Priorität, Spielen hat Vorrang vor andern 
Interessen

3. Fortsetzung/ Eskalation, trotz negativer 
Konsequenzen

• Beeinträchtigungen in diversen 
Funktionsbereichen (persönlich, familiär, 
sozial, schulisch, beruflich…)

• Kontinuierlich oder Episodenhaft
• In der Regel innerhalb eines 12 

Monatszeitraumes

EINFÜHRUNG

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
ICD- 11 Kriterien
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Eine Glücksspielstörung liegt vor, wenn das Verhalten zu klinisch bedeutsamen Beeinträchtigungen 
oder Leiden führt. Die Diagnose erfolgt, wenn innerhalb von 12 Monaten mindestens vier der 
folgenden Kriterien erfüllte sind.

1. Starke gedankliche Beschäftigung mit dem Glücksspiel
Häufiges Denken an vergangene Spielerfahrungen, Planung des nächsten Spiels oder 
Überlegungen zur Beschaffung von Geld zum Spielen.

2. Toleranzentwicklung
Es müssen immer höhere Geldbeträge eingesetzt werden, um den gewünschten Nervenkitzel zu 
erreichen.

3. Wiederholte erfolglose Versuche, das Spielen einzuschränken oder zu beenden
Die betroffene Person hat mehrfach vergeblich versucht, das Glücksspiel zu kontrollieren, 
einzuschränken oder ganz aufzuhören.

4. Unruhe oder Reizbarkeit beim Versuch, das Glücksspiel zu reduzieren oder aufzugeben
Entzugserscheinungen wie Gereiztheit, Unruhe oder Nervosität beim Unterlassen des Spielens.

5. Flucht vor Problemen oder negativen Gefühlen durch Glücksspiel
Spielen wird genutzt, um Problemen zu entkommen oder Gefühle wie Hilflosigkeit, Schuld, Angst 
oder Depression zu lindern.

EINFÜHRUNG
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6. „Verlustjagd“ (Chasing losses)
Nach dem Verlust von Geld wird wieder gespielt, um 
den Verlust auszugleichen („hinterherjagen“).

7. Lügen zur Verschleierung des Ausmaßes des Spielens
Die Betroffenen belügen Angehörige, Therapeuten 
oder andere, um das wahre Ausmaß des 
Spielverhaltens zu verbergen.

8. Gefährdung oder Verlust wichtiger Lebensbereiche
Das Spielen gefährdet oder zerstört wichtige 
Beziehungen, Arbeitsverhältnisse, Ausbildung oder 
berufliche Chancen.

9. Verlassen auf andere zur Beschaffung von Geld
Man ist auf finanzielle Unterstützung anderer 
angewiesen, um die durch Glücksspiel entstandenen 
finanziellen Notlagen zu bewältigen.

Schweregrad
Anzahl erfüllter 

Kriterien

Leicht 4 – 5

Mittel 6 – 7

Schwer 8 – 9

Schweregrade einer Glücksspielstörung laut DSM-5

EINFÜHRUNG

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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Strukturelle Umstellung seit Sommer 2025

Vorher

• psychosomatische Behandlung 

• Suchtabteilung nur bei komorbider
Substanzabhängigkeit 

Seit 2025

• regelhafte Behandlung in der Suchtabteilung 

Zielsetzungen

• suchttherapeutische Integration 

• höhere gruppentherapeutische Kohärenz 

• stärkere Orientierung an suchtmedizinischen 
Modellen 

STRUKTURELLE UMSTELLUNG

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026

N Insgesamt = 2604

N Glück = 81

N Glück + Substanz = 125

N Substanz = 2398

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 – KOMORBIDITÄT

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG

3%
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Mit Zweitdiagnose %

Glücksspiel Glücksspiel + Substanz Substanz
N Insgesamt = 2336 (2604)

N Glück = 66 (81)

N Glück + Substanz = 123 (125)

N Substanz = 2147 (2398)
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 – KOMORBIDITÄT
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 – KOMORBIDITÄT
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 – KOMORBIDITÄT
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 – KOMORBIDITÄT
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 – KOMORBIDITÄT
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 - SOZIODEMOGRAPHIE
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 - SOZIODEMOGRAPHIE
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 - SOZIODEMOGRAPHIE
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 - ERGEBNIS

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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AUSWERTUNGEN ENTLASSJAHRGANG 2023-2026 - ZUSAMMENFASSUNG

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG

• Glücksspieler (GS) unterscheiden sich von Glücksspielern mit
Substanzabhängigkeit (GS+S) und von reiner Substanzabhängigkeit (S) in folgenden
Punkten:
• 3% reine GS, 5 % GS+S eher kleine Gruppe in der Reha
• Komorbidität: reine GS eher depressiv; S eher somatische Diagnosen, GS+S

haben am meisten F-Komorbiditäten (ohne F1)
• Reine GS und GS+S weniger Frauen betroffen als bei S
• Reine GS sind eher in Partnerschaft, eher verheiratet und eher in Arbeit
• Reine GS werden eher regulär entlassen

• Die Unterschiede dürfen, trotz statistischer Signifikanz, aufgrund von geringen
Effektstärken und der kleine Stichprobengröße nicht überbewertet werden.

• Sie geben aber ggf. Hinweise für Behandlungsschwerpunkte.

• Fazit: Mit der Berücksichtigung der o.g. Besonderheiten ist eine Behandlung in der
Suchtentwöhnung machbar und aufgrund der Gemeinsamkeiten zu
stoffgebundenen Süchten auch empfehlenswert.
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REHABILITAND*INNENCHARAKTERISTIKA UND BEHANDLUNSSETTING

Erste klinische Beobachtungen

• überwiegend männlich

• häufig erwerbstätig

• häufiger noch bestehende Partnerschaften

• tendenziell höherer Bildungsgrad

• Wohnsituation ist meist gesichert

Besonderheit

• Behandlungsdauer: 10 Wochen 

Herausforderung

• hohe therapeutische Verdichtung 

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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MODULARES BEHANDLUNGSKONZEPT  PATHOLOGISCHES GLÜCKSSPIEL

Rückfallprävention für 
stoffgebundene Süchte

Spielerschutz: Spielersperren 
OASIS und BetBlocker, etc.

Bezugsgruppe für 
Pathologische 

Glücksspieler*innen

Bezugsgruppe für 
Pathologische 

Glücksspieler*innen mit 
stoffgebundener Sucht

ADHS

Angststörungen

Sport- und Bewegungstherapie

Finanzkontrolle

IG Pathologisches Glücksspiel 

IG Finanzmanagement 

Persönlichkeitsstörungen

Traumafolgestörungen

Essstörungen

Depression

Somatoforme Störungen

Behandlung
Komorbider Störungen

Behandlungsschwerpunkt
Pathologisches Glücksspiel

Nachsorge

Angehörigenarbeit Geschlechterrollen

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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ANGEHÖRIGENARBEIT

Systemische Perspektive

Beobachtungen

• soziale Netze häufig belastet, aber erhalten 

• Partnerschaften oft fortbestehend 

• Arbeitsplatz erhalten

Schwerpunkte

• maladaptive Unterstützung aufdecken 

• Vertrauensverlust 

• Schulddynamiken durch finanzielle Belastungen 

• Wiederaufbau eines „Beziehungskredits“

• maladaptive Geschlechterstereotype aufdecken

Ziel

• adaptive Unterstützung stärken 

• Rückfallprophylaxe verbessern 

• adaptive Rollenverteilung stärken

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG - VORLÄUFIGE EINSCHÄTZUNG

Positive Aspekte

• gute Integration in Suchtrehabilitation 

• hohe thematische Kohärenz 

• gruppentherapeutisch tragfähig 

Herausforderungen

• kurze Behandlungsdauer 

• komplexe Komorbiditäten 

• hoher Koordinationsbedarf 

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG – ZUSAMMENFASSUNG UND AUSBLICK

Limitationen und Ausblick

Limitationen

• explorativer Charakter 

• keine systematische Datenauswertung 

• kurzer Beobachtungszeitraum 

• kleine Stichprobe 

Ausblick

• Katamneseuntersuchungen

• differenzielle Therapieeffekte 

• geschlechtsspezifische Fragestellungen 

• Einfluss digitaler Glücksspielangebote 

GLÜCKSSPIELER IN DER SUCHTBEHANDLUNG
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