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1. Zusammensetzung der Leitliniengruppe

1.1 Leitlinienkoordination:

Prof. Dr. med. Andreas Reif, Deutsche Gesellschaft fiir Psychiatrie und Psychotherapie,

Psychosomatik und Nervenheilkunde e. V. (DGPPN)

Prof. Dr. med. Barbara Schneider, (EU) M.Sc., MHBA, Nationales Suizidpraventionsprogramm

fiir Deutschland (NaSPro)

Prof. Dr. med. Katja Becker, Deutsche Gesellschaft fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie,

Psychosomatik und Psychotherapie e.V. (DGKJP)

Prof. Dr. med. Jochen Gensichen, Deutsche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin und

Familienmedizin e.V. (DEGAM)

Leitliniensekretariat:

Deutsche Gesellschaft fiir Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik und

Nervenheilkunde e. V. (DGPPN)
Wissenschaftlicher Dienst
Reinhardtstr. 29

10117 Berlin

E-Mail: leitlinien@dgppn.de

Wissenschaftliche Mitarbeitende:
Lars Meilander (M.Sc.)
LVR-Klinik K&In

Sina Hartmann (M.Sc.)
Uniklinikum Frankfurt

Anna-Lena Leimberger (M.Sc.)
Uniklinikum Frankfurt

1.2. Beteiligte Fachgesellschaften und Organisationen

Tabelle 1: Mitglieder der Leitliniengruppe

Abkiirzung | Fachgesellschaft Expert*In

Funktion



mailto:leitlinien@dgppn.de

Uni Prof. Dr. Andreas Reif LL Koordination

Frankfurt

LVR-K&In Prof. Dr. Barbara LL Koordination

Schneider

DGS Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Ute Lewitzka/ Steuergruppe
Suizidpravention Dr. Tim Krause

NaSPro Nationales Prof. Dr. Barbara Steuergruppe
Suizidpraventionsprogram | Schneider
m

DASP Deutsche Akademie fiir Prof. Dr. Reinhard Lindner | Steuergruppe
Suizidprdvention

DDL Deutsche DepressionsLiga | Pamela Metzeler/ Steuergruppe/Betroffene
e. V. Waltraud Rinke

DEGAM Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Jochen Steuergruppe
Allgemeinmedizin und Gensichen/ PD Dr.
Familienmedizin Karoline Lukaschek

DGKIJP Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Katja Becker/ Steuergruppe
Kinder- und Prof. Dr. Paul Plener
Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und
Psychotherapie

DGPs Deutsche Gesellschaft fiir | Prof. Dr. Thomas Steuergruppe
Psychologie Forkmann, Stellvertreter:

Prof. Dr. Tobias Teismann

SDDH Stiftung Deutsche Prof. Dr. Ulrich Hegerl, Dr. | Steuergruppe
Depressionshilfe Hanna Reich de Paredes

DGPPN Deutsche Gesellschaft fiir | Prof. Dr. Thomas Steuergruppe

Psychiatrie und
Psychotherapie,
Psychosomatik und
Nervenheilkunde e. V.

Pollméacher




Prof. Dr. Dr. h.c. Manfred | Expertengruppe
Wolfersdorf
Georg Fiedler Expertengruppe
Prof. Dr. Meryam Expertengruppe
Schouler-Ocak
Dr. Ali Kemal Giin Expertengruppe
Dr. Nadine Glasow Expertengruppe
PD Dr. Martin Ploderl Expertengruppe
Prof. Dr. Friedrich Martin | Expertengruppe
Wourst
AGUS AGUS e.V. - Angehorige Martha Wabhl, Irmgard Konsensusgruppe
um Suizid Chakroun
AGNP Arbeitsgemeinschaft fir Prof. Dr. Thomas Messer/ | Konsensusgruppe
Neuropsychopharmakolog | Prof. Dr. Andreas Menke
ieund
Pharmakopsychiatrie e.V.
ABDA Bundesapothekerkammer, | Dr. Anne Schornberg Konsensusgruppe
Arbeitsgemeinschaft
Deutscher
Apothekerkammern
ACKPA Arbeitskreis der Prof. Dr. Andreas Konsensusgruppe

Cheférztinnen und
Chefarzte der Kliniken fiir
Psychiatrie und
Psychotherapie an
Allgemeinkrankenhdusern
in Deutschland

Bechdolf, M. Sc.




APK Aktion Psychisch Kranke Prof. Dr. Peter Brieger Konsensusgruppe
e.V.
BAGAP Bundesarbeitsgemeinscha | Tina Treml/ Frau Dipl.- Konsensusgruppe
ft der Arzte und Psych. Sabine Nannt
Psychologen in der
Straffalligenhilfe
BApK Bundesverband der Heike Petereit-Zipfel Konsensusgruppe
Angehdrigen psychisch
erkrankter Menschen
BDK Bundesdirektorenkonfere | Prof. Dr. Jens M. Langosch | Konsensusgruppe
nz
BFLK Bundesfachvereinigung Silke Ludowisy-Dehl, Konsensusgruppe
Leitender Rainer KleBmann
Krankenpflegepersonen in
der Psychiatrie
BPtK Bundespsychotherapeute | Dr. Dietrich Munz Konsensusgruppe
nkammer (Prasident BPtK -2023),
Stellvertretung: Dr. Alessa
Jansen (Referentin)/ Dr.
Tina Wessels
BVDN Berufsverband Deutscher | Dr. Sabine Kohler; Konsensusgruppe
Nervenarzte Stellvertreterin: Dr.
Christa Roth-Sackenheim
BVDP Berufsverband Deutscher | Dr. Christa Roth- Konsensusgruppe
Psychiater Sackenheim,
Stellvertreterin: Dr. Sabine
Kohler
BVVP Bundesverband der Ariadne Sartorius, Konsensusgruppe
Vertragspsychotherapeut | Stellvertretung: Rainer
ene.V. Cebulla
DASP Deutsche Akademie fir Prof. Dr. Arno Drinkmann, | Konsensusgruppe

Suizidpravention

Prof. Dr. Dr. h. c. Manfred
Wolfersdorf




DAVT Deutsche Arztliche Prof. Dr. Eva Meisenzahl Konsensusgruppe
Gesellschaft fur
Verhaltenstherapie e. V.
DBSH Deutscher Berufsverband | Bettina Lauterbach, Konsensusgruppe
flir Soziale Arbeit e. V. Stellvertreterin: Gabriele
Stark-Angermeier
DDL Deutsche DepressionsLiga | Waltraud Rinke/ Konsensusgruppe
e. V. Stellvertreterin: Pamela
Metzeler
DEGAM Deutsche Gesellschaft fiir | Prof. Dr. Jochen Konsensusgruppe
Allgemeinmedizin und Gensichen/ PD Dr.
Familienmedizin Karoline Lukaschek
DFPP Deutsche Fachgesellschaft | Michael Mayer M.A,, Konsensusgruppe
flr Psychiatrische Pflege Stellvertreter: Johannes
Kirchhof
DGBP Deutsche Gesellschaft fiir | Prof. Dr. Thomas Frodl| Konsensusgruppe
Biologische Psychiatrie
DGBS Deutsche Gesellschaft fir | PD Dr. Harald Scherk Konsensusgruppe
Bipolare Stérungen e.V.
DGG Deutsche Gesellschaft fir | Herrn Prof. Dr. Reinhard Konsensusgruppe
Geriatrie e.V. Lindner
DGGG Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Uwe Sperling Konsensusgruppe
Gerontologie und
Geriatrie
DGGPP Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Beate Baumgarte, Konsensusgruppe
Gerontopsychiatrie und — | Stellvertreter.: Prof. Dr.
psychotherapie Tillmann Supprian
DGN Deutsche Gesellschaft fiir | Prof. Dr. Raymond Voltz Konsensusgruppe

Neurologie




DGP Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Lukas Radbruch; | Konsensusgruppe
Palliativmedizin e.V. Prof. Dr. Claudia
Bausewein
DGPM/DKP | Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Henning Konsensusgruppe
M Psychosomatische Schauenburg
Medizin und Arztliche
Psychotherapie e.V./
Deutsches Kollegium fir
Psychosomatische
Medizin e.V.
DGPPN Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Andreas Reif Konsensusgruppe
Psychiatrie und
Psychotherapie,
Psychosomatik und
Nervenheilkunde e. V.
DGPT Deutsche Gesellschaft fiir | Prof. Dr. Reinhard Konsensusgruppe
Psychoanalyse, Lindner; Stellvertretung
Psychotherapie, Prof. Dr. Benigna Gerisch /
Psychosomatik und Georg Fiedler
Tiefenpsychologie
DGRM Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Daniela Fréb Konsensusgruppe
Rechtsmedizin e. V.
DGS Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Ute Lewitzka/ Konsensusgruppe
Suizidprdvention Dr. Tim Johannes Krause
DGSF Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Filip Caby Konsensusgruppe
Systemische Therapie und
Familientherapie
DGSP Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Michael Wunder Konsensusgruppe
Soziale Psychiatrie
DGVT Deutsche Gesellschaft fir | Rudi Merod Konsensusgruppe
Verhaltenstherapie e. V.
DHPV Deutscher Hospiz- und Prof. Dr. Winfried Konsensusgruppe

PalliativVerband e.V.

Hardinghaus/ Benno Bolze




DHS Deutsche Hauptstelle fir | Prof. Dr. Ulrich Preuss Konsensusgruppe
Suchtfragen e.V.

DPV Deutsche Prof. Dr. Martin Teising, Konsensusgruppe
Psychoanalytische Prof. Dr. Elmar
Vereinigung e.V. Etzersdorfer

DPtV Deutsche Dr. Christoph Koban Konsensusgruppe
Psychotherapeuten
Vereinigung e. V.

DVSG Deutsche Vereinigung fir | Bettina Lauterbach/ Hans | Konsensusgruppe
Soziale Arbeit im Nau
Gesundheitswesen e. V.

NaSPro Nationales Prof. Dr. Birgit Wagner, Konsensusgruppe
Suizidpraventionsprogram | Stellvertretung: Prof. Dr.
m med. Barbara Schneider,

(EV)
M.Sc., MHBA

VEID Kinder- und Jugendlichen | Dieter Kuske Konsensusgruppe
Psychotherapie
Verhaltenstherapie e.V.

SDD Stiftung Deutsche Prof. Dr. Ulrich Hegerl Konsensusgruppe
Depressionshilfe

TSSD Telefonseelsorge Silke Grégorie, TS Bonn Konsensusgruppe
Deutschland (Rhein-Sieg)

KIPVT Kinder- und Jugendlichen | Prof. Aleksandra Kaurin/ Konsensusgruppe
Psychotherapie Prof. Tina In-Albon
Verhaltenstherapie e.V.

BAG KJPP Bundesarbeitsgemeinscha | Dr. Martin Jung, Prof. Dr. Konsensusgruppe

ft der Leitenden
Klinikarzte fur Kinder- und
Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und
Psychotherapie e. V.

Hubertus Adam




BVKIJ Berufsverband der Kinder- | Dr. Gudrun Jacobi, Konsensusgruppe
und Jugendarzte Benedikt Methling

BKJPP Berufsverband fir Kinder- | Dr. Arnfried Heine Konsensusgruppe
und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und
Psychotherapie in
Deutschland e. V.

OGKIP Osterreichischen Prof. Dr. Paul Plener Konsensusgruppe
Gesellschaft fur Kinder-
und Jugendpsychiatrie,
Psychosomatik und
Psychotherapie

Ipsilon Initiative zur Pravention Dr. Stephan Konsensusgruppe
von Suizid in der Schweiz | Kupferschmid

SGPP Schweizerische Prof. Dr. Urs Hepp Konsensusgruppe
Gesellschaft fur
Psychiatrie und
Psychotherapie

oGPP Osterreichische Prof. Dr. Eberhard A. Konsensusgruppe
Gesellschaft flr Deisenhammer/ Prof. Dr.
Psychiatrie und Martin Aigner
Psychotherapie

OGBP Osterreichische Univ. Prof. Dr. Dan Konsensusgruppe
Gesellschaft flr Rujescu
Neuropsychopharmakolog
ie und Biologische
Psychiatrie

DGHS Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Christian H. S6temann | Konsensusgruppe
Humanes Sterben

DGG Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Gernot Heusinger von | Konsensusgruppe
Geriatrie Waldegg/ PD Dr. Mathias

Pfisterer
DGAI Deutsche Gesellschaft fir | Prof. Dr. Hinnerk Wulf/ Konsensusgruppe

Andsthesiologie und
Intensivmedizin

Stellvertretung: PD Dr.
Sigrid Wittmann




DGIM Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Marcel Schorrlepp Konsensusgruppe
Innere Medizin e.V.

DIVI Deutsche Interdisziplindre | Prof. Dr. Christian Konsensusgruppe
Vereinigung fir Intensiv- Waydhas/ Dr. Teresa
und Notfallmedizin e.V. Deffner

DGP Deutsche Gesellschaft fiir | Dr. Christoph Koban/ Konsensusgruppe
Pflegewissenschaft e.V. Bjorn Beck

DGHO DGHO Deutsche Dr. Friederike Mumm Konsensusgruppe

Gesellschaft fur
Hamatologie und
Medizinische Onkologie

e.V.
DGKJ Deutsche Gesellschaft fir | Dr. Maya von Konsensusgruppe
Kinder- und Stauffenberg

Jugendmedizin e.V.

SGKIPP Die Schweizerische Prof. Dr. Michael Kaess Konsensusgruppe
Gesellschaft fur Kinder-
und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie

OGS Osterreichische Univ.-Prof. Dr. Christian Konsensusgruppe
Gesellschaft fir Haring
Suizidpravention

Folgende Fachgesellschaften bzw. Organisationen haben an der Leitlinienerstellung nicht
teilgenommen: Bundesverband Psychiatrie Erfahrener (BPE), Bundesirztekammer (BAK),
Freunde firs Leben e.V. (FRND), Deutsche Krankenhausgesellschaft e.V. (DGK)

1.3 Patient*innen-/Bliger*innenbeteiligung

Betroffene und deren Angehorige wurden durch die Deutsche Depressionsliga e. V. (DDL)
und AGUS e.V. - Angehorige um Suizidvertreten; beide waren in der Steuergruppe und
stimmberechtigt an der Erstellung der Leitlinie beteiligt.




1.4 Methodische Begleitung

Bei der Erstellung wurde die Leitlinie durch Prof. Dr. med. Ina Kopp, AWMF Leitung,
methodisch beraten und neutral moderiert.




2. Informationen zu dieser Leitlinie

2.1 Methodische Grundlagen

Die Methodik zur Leitlinienerstellung richtet sich nach dem AWMF-Regelwerk (Version 2.2,
2025) (Quelle: Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen
Fachgesellschaften (AWMEF) - Standige Kommission Leitlinien. AWMF-Regelwerk ,Leitlinien”,
Version 2.2, 2025. http://www.awmf.org/leitlinien/awmf-regelwerk.html).

2.2 Systematische Recherche und Auswahl der Evidenz
Im Rahmen der Erstellung der S3-Leitlinie “Umgang mit Suizidalitat wurden bei einem
Treffen der Expertengruppe zunachst klinisch relevante Fragestellungen nach dem PICO-
Schema (Patient-Intervention-Comparator-Outcome) formuliert. Anschliefend wurden die
jeweiligen patientenbezogenen Endpunkte priorisiert. Diese PICO-Fragen dienten als
Grundlage fir die systematischen Literaturrecherchen. Da die Leitlinientwicklung viel Zeit in
Anspruch genommen hat, wurden nicht-systematische Aktualisierungssuchen nach neu
erschienenen Meta-Analysen und systematischen Ubersichtsarbeiten durchgefiihrt. So sollte
sichergestellt werden, dass alle neuen Erkenntnisse berlicksichtigt wurden. Vereinzelt
wurden Empfehlungen entsprechend angepasst. Eine umfangreiche Darstellung der
Literaturrecherchen ist in ,Recherchestrategie” zu finden.

Beispiel des PICO-Schemas

P — Patient Suizidalitat, Selbstverletzung, Parasuizidalitat (kann gegebenenfalls
auf einzelne Personengruppen, wie beispielsweise Jugendliche,
eingegrenzt werden).

|- Abhangig von der Frage (zum Beispiel Kognitive Verhaltenstherapie)
Intervention

C — Control Abhéngig von der Frage (zum Beispiel Treatment as Usual oder
keine Intervention)

0- Suizidalitat (inkl. Suizide, Suizidversuche, suizidales Verhalten,
Outcome(s) Suizidgedanken ...)

Je nach Suchstrategie und Bedarf konnten die Expert*Innen weitere Ein- und

Ausschlusskriterien definieren oder Literatur manuell erganzen.

Adressaten: P-Facharzte/P-Facharztinnen, Hausarzte/ Hausarztinnen, Notfallmediziner/
Notfallmedizinerinnen/ Palliativmediziner/ Palliativmedizinerinnen,
Psychotherapeuten/Psychotherapeutinnen, Psychiater/ Psychiaterinnen,

Apotheker/Apothekerinnen, Pfleger/ Pflegerinnen, Betroffene, Angehorige




Sekunddre Adressaten: (zur Information an): alle Akteure im Gesundheits- und Sozialwesen

Priorisierung von Endpunkten (Outcomes) (unwichtig 1 - 9 sehr wichtig)

(9) Verhinderung suizidalen Handelns

(9) Verringerung der Mortalitat und Morbiditat durch suizidale Handlungen

(8) Verringerungen/ Veranderung Suizidgedanken/ Suizidplanen

(8) Verbesserung des Zugangs zur (niedrigschwelligen) Versorgung

(8) Versorgungsgerechtigkeit (Equity)

(8) Bewaltigung (Coping), Leben konnen mit der Erkrankung, Hoffnung, Angehorige)
(7) Positiver/negativer pradiktiver Wert von MaRen des Suizidrisikos (Diagnostik)
(7) (Mental) Health Literacy (Umgang mit Stigma/ Tabu) (Betroffene und Angehérige)
(7) Psychische Gesundheit (Angehorige)

(7) Lebensqualitat (auch soziale Integration)

(7) Funktionsniveau (Erwerbsfahigkeit, Arbeitsfahigkeit, Schulfahigkeit)

(7) Verbesserung kommunikativer, intersektioneller Strukturen

Ein- und Ausschlusskritierien

Einschlusskriterien:
e Nach PICO-Format (siehe oben)

Ausschlusskriterien:
e Veroffentlichung vor 1990
Studien mit weniger als 100 Teilnehmenden
Massive Mangel in der Qualitat
Publikationen, die nur als Abstracts verfiigbar waren

Falsch-Positiv Treffer (z. B. narrative Reviews bei der Suche nach systematischen
Reviews)




Systematische Suche
Suchzeitraum: 01/01/1990 — aktuell

Datenbanken:
Level 1: Suche nach Leitlinien (AWMF Leitlinienregister)
Level 2: Suche nach aggregierter Evidenz: Systematische Ubersichtsarbeiten/ Reviews/

Metaanalysen, HTA-Berichte (Cochrane, IQWiG), Epistemonikos

Level 3: Systematische Recherche nach Ubersichtsarbeiten und Studien: PubMed, Embase,

Psychinfo, Web of Science, PubPsych/Psyndex

Level 4: Deutsches Register klinischer Studien, ClinicalTrials.gov, PEDro, CINAHL, ProQuest
Dissertations, Open Gray
Suchstrings: Siehe Anhang

Prisma-Flowchart: Siehe Anhang
Beispiel eines Prisma-Flowcharts

Gefunden durch Zusatzlich gefunden in anderen Quellen
Datenbanksuche (...) - Hinzugefiigt durch Expert*innen
(n = XX) (n = XX)
A 4 A 4

Nach Entfernung Dubletten Ausgeschlossen

(n = XX) (n = XX)

erfolgt Screening von Titel und [ Griinde:
Abstract n=XX: z.B. Thema

n=XX: z.B. Studiendesign

Volltext auf Eignung beurteilt Volltext ausgeschlossen
\ 4
(n =XX) (n = XX)
(Hinweis: Benennung der
Griinde ist fakultativ)

Studien eingeschlossen
(n = XX)




2.3 Kritische Bewertung der Evidenz

Die im Rahmen der systematischen Recherche identifizierte und vorselektierte Literatur
wurde hinsichtlich der Qualitat kritisch beurteilt. Hierzu wurde fiir das jeweilige
Studiendesign (systematische Reviews, Meta-Analysen, RCTs und diagnostische Studien) die
entsprechende Checkliste verwendet (siehe Evidenzprofile, Evidenzbeurteilungen und
Summary of Findings). Es wurden die entsprechenden Checklisten von Grade fiir
randomisiert kontrollierte Studien (https://gdt.gradepro.org/app/handbook/handbook.html)
bzw. fur systematische Reviews die AMSTAR-II-Checkliste (https://amstar.ca/Amstar-2.php)
verwendet.

Darauf basierend wurde die Bewertung der Qualitat der Evidenz nach dem Grading of
Recommendations, Assessment, Development and Evaluation (GRADE)-Ansatz in der
MAGICapp durchgefiihrt.

Nach der GRADE-Methodik flieRen die folgenden Kriterien in die Beurteilung der
Vertrauenswiirdigkeit der Evidenz ein:

Faktoren, die eine Herabstufung bewirken kdénnen:

e Risiko fur Bias

e Indirektheit

e Inkonsistenz der Ergebnisse

® Unzureichende Prazision

e Publikationsbias
Faktoren, die eine Hochstufung der Vertrauenswiirdigkeit der Evidenz bewirken kénnen:

e Vorliegen einer groRen Effektstarke (groRe bzw. sehr groRe Wirkung)

o eindeutige Dosis-Wirkungsbeziehung

e Einfluss von potentiellen Confoundern.
Die Gesamtbeurteilung der Evidenzqualitat wird nach dem GRADE-Ansatz in die Kategorien
»sehr niedrig”, ,,niedrig”, ,moderat” oder ,,hoch” eingeteilt (sieche Tabelle 2). Die Bewertung
der einzelnen Endpunkte ist im Leitlinien-Methodenreport in den ,,Summary of Findings
Tables” als Export aus der MAGICapp aufgelistet (siehe , Evidenzprofile,
Evidenzbeurteilungen und Summary of Findings”).




Tabelle 2: Bewertung der Evidenz nach GRADE

Vertrauenswiirdigkeit der | Beschreibung Symbol
Evidenz
Hoch Wir sind sehr sicher, dass der wahre Effekt nahe bei dem | BEHHEH

Effektschitzer liegt.

Moderat Wir haben maRig viel Vertrauen in den Effektschitzer: der | (BB DO
wahre Effekt ist wahrscheinlich nahe bei dem Effektschitzer,
aber es besteht die Moglichkeit, dass er relevant verschieden
ist.

Niedrig Unser Vertrauen in den Effektschétzer ist begrenzt: Der wahre | GDOO
Effekt kann durchaus relevant verschieden vom Effektschitzer
sein.

Sehr niedrig Wir haben nur sehr wenig Vertrauen in den Effektschiatzer: Der | OO0
wahre Effekt ist wahrscheinlich relevant verschieden vom
Effektschitzer.

QUELLE: SCHUNEMANN H, BROZEK J, GUYATT G, OXMAN A, EDITORS. GRADE HANDBOOK FOR GRADING
QUALITY OF EVIDENCE AND STRENGTH OF RECOMMENDATIONS. UPDATED OCTOBER 2013. THE GRADE
WORKING GROUP, 2013. AVAILABLE FROM GUIDELINEDEVELOPMENT.ORG/HANDBOOK

2.4 Strukturierte Konsensfindung

Die Prasenztreffen sowie virtuellen Konsensuskonferenzen wurden nach den Prinzipien
formalisierten Konsensusverfahren (Nominaler Gruppenprozess) durchgefiihrt. Die vorab
verfassten Hintergrundtexte und Vorschldage der Empfehlungen wurden zusammen mit den
Evidenzprofilen der Magicapp allen Teilnehmern der Konsensuskonferenzen vor den
entsprechenden Konsensuskonferenzen als Informationsgrundlage zugesandt. Die
Konsensuskonferenzen wurden von Frau Prof. Dr. med. Ina Kopp (AWMF) moderiert. In den
Konsensuskonferenzen erfolgte der Nominale Gruppenprozess zur Abstimmung tber

die Empfehlungen in mehreren Schritten:

e Vorstellung der zu konsentierenden Aussagen/Empfehlungen durch die Steuergruppe mit
Begrindung

e Klarung inhaltlicher Nachfragen

e Einholen von Anderungsvorschligen, Ergianzungen oder Alternativen (ggf. mit
Priorisierung)  Endgiiltige Abstimmung tber jede Empfehlung und ggf. Alternativen

Die Abstimmungen erfolgten mit einem digitalen Abstimmungssystem, welches die
Stimmabgabe anonymisiert erfasste und keine Zwischenergebnisse wahrend der
Abstimmung anzeigte. Die Konsensusstarke wurde entsprechend des AWMF-Regelwerkes
(siehe Tabelle 4) klassifiziert. Die Zustimmung von mindestens 75 % anwesenden
Stimmberechtigten war zur Annahme einer Empfehlung notwendig.

Die erste Konsensuskonferenz fand in Prasenz in Frankfurt statt. Alle darauffolgenden
Konsensuskonferenzen wurden online durchgefiihrt.




Nach der endgiiltigen Ausarbeitung der Leitlinie sind Anderungsbedarfe bei fiinf
Empfehlungen aufgefallen. Diese wurden nach Riicksprache mit der AWMF zusammen mit
der Konsentierung der gesamten Leitlinie noch einmal abgestimmt.

Tabelle 4: Feststellung der Konsensusstarke nach AWMF-Regelwerk

Klassifikation der Konsensusstarke
Starker Konsens > 95% der Stimmberechtigten
Konsens > 75-95% der Stimmberechtigten
Mehrheitliche Zustimmung > 50-75% der Stimmberechtigten
Keine mehrheitliche Zustimmung < 50% der Stimmberechtigten

QUELLE: HTTPSZ//WWW.AWMF.ORG/REGELWERK/FORMULIERUNG-UND-GRADUIERUNG-VON-EMPFEHLUNGEN

Anzahl der Empfehlungen

Evidenzbasierte Empfehlung: 51
Konsensbasierte Empfehlung: 18
Evidenzbasiertes Statement: 4
Konsensbasiertes Statement: 1
Forschungsbedarf: 15

Gesamt: 89

2.5 Empfehlungsgraduierung und Feststellung der Konsensstarke

Die Graduierung der Empfehlungsstarken der evidenzbasierten Empfehlungen erfolgte nach
dem dreistufigen GRADE-Schema. Demnach kénnen die Empfehlungen in ,soll” (A) bzw. ,,soll
nicht” (A), ,sollte” (B) bzw. ,sollte nicht” (B) oder ,kann” (0) eingeteilt werden (siehe Tabelle
3). Die Empfehlungsformulierung und Festlegung der Empfehlungsstarke erfolgte unter
Anlehnung an das Evidence-to-Decision (EtD)-Framework. Dazu wurden die sieben
Entscheidungskriterien aus der MAGICapp herangezogen und folgende klinische Aspekte
beriicksichtigt: Nutzen/Schaden-Abwagung, Vertrauenswirdigkeit der Evidenz (Qualitat der
Evidenz), Wertvorstellungen und Praferenzen, Ressourcen, Gerechtigkeit, Annehmbarkeit
und Umsetzbarkeit.

Zusatzlich zu den evidenzbasierten Empfehlungen wurden als Expertenkonsens (EK) und
Statements ohne formalisierte Evidenzbasierung Handlungsempfehlungen bzw. Aussagen
formuliert und entsprechend gekennzeichnet.

Tabelle 3: Dreistufige Empfehlungsgraduierung nach GRADE




Symbol ‘ Empfehlungs Beschreibung Formulierung

grad
fin A . Starke Empfehlung . soll / soll nicht
ft B - Empfehlung ' sollte / solite nicht
P 0 Empfehlung offen . kann erwogen werden / kann

verzichtet werden

QUELLE: HTTPS://WWW.AWMEF.ORG/REGELWERK/FORMULIERUNG-UND-GRADUIERUNG-VON-EMPFEHLUNGEN

3. Redaktionelle Unabhangigkeit
3.1 Finanzierung der Leitlinie

Die vorliegende Leitlinie wurde im Rahmen eines Projekts durch den Innovationsfonds
gefordert. Die Finanzierung erfolgte Gber das Deutsche Zentrum fir Luft- und Raumfahrt
(DLR) als Projekttrager. Das Universitatsklinikum Frankfurt und die LVR-Klinik K6In stellten
Raumlichkeiten fiur die Konsensuskonferenzen sowie Biliros und Ausstattung fir die
wissenschaftlichen Mitarbeitenden zur Verfligung. Es wird ausdriicklich festgehalten, dass
der Fordermittelgeber zu keinem Zeitpunkt Einfluss auf die inhaltliche Ausgestaltung, die
methodische Vorgehensweise oder die formulierten Empfehlungen der Leitlinie genommen
hat. Die redaktionelle Unabhangigkeit der Leitliniengruppe war jederzeit gewahrleistet.

Da eine Verldangerung des Leitlinienprojekts erforderlich war, wurden nach Ausschépfung
der durch den Innovationsfonds bereitgestellten Mittel die hierfiir anfallenden Restkosten
durch die anmeldende Fachgesellschaft DGPPN sowie das Universitatsklinikum Frankfurt
Ubernommen. Auch im Rahmen dieser Anschlussfinanzierung bestand keinerlei Einfluss der
finanzierenden Institutionen auf die Inhalte der Leitlinie.

3.2 Darlegung von Interessen und Umgang mit Interessenkonflikten

Alle Personen, die an der Erstellung der Leitlinie beteiligt waren, haben ihre Erklarungen zu
Interessenkonflikten zu Beginn des Leitlinienprozesses und vor der ersten
Konsensuskonferenz in das dafiir vorgesehene AWMF-Onlineportal eingereicht. Die
Interessenkonflikterklarungen umfassten die letzten drei Jahre.

Die Erklarungen wurden von zwei unabhdngigen wissenschaftlichen Mitarbeitenden
ausgewertet. Hierbei wurde gemaRk der AWMF-Empfehlungen geprift, ob und in welchem
Ausmal finanzielle oder nicht-finanzielle Interessen (z. B. durch Tatigkeiten, Zuwendungen,
Funktionen oder wissenschaftliche Schwerpunkte) im thematischen Bezug zur Leitlinie
stehen und ein Risiko fiir die Beeinflussung des primaren Interesses (evidenz- und
konsensbasierte Leitlinienentwicklung) durch sekundare Interessen darstellen. Die




Bewertung und das Management der Interessenkonflikte erfolgten gemaR den Vorgaben des
AWMF-Regelwerks.

Ein geringer Interessenkonflikt wurde bei einzelnen von der Industrie finanzierten Vortragen
angenommen. Dies fiihrte gegebenenfalls zu einer Einschrankung von (alleinigen)
Leitungsfunktionen.

Ein moderater Interessenkonflikt lag bei Tatigkeiten in industriefinanzierten Advisory Boards,
wissenschaftlichen Beirdten, Gutachterfunktionen oder bei Managementverantwortung in
industriefinanzierten Studien vor. In diesen Fallen erfolgte Stimmenthaltung bei thematisch
relevanten Empfehlungen.

Ein hoher Interessenkonflikt wurde bei Eigentumsinteressen, Arbeitsverhaltnissen mit der
Industrie oder groflerem Aktienbesitz thematisch relevanter Firmen angenommen. In diesen
Fallen erfolgte ein Ausschluss von Beratung und Abstimmung.

Die Interessenkonflikte wurden nach Art, Relevanz und Funktion der Betroffenen in die
Kategorien gering, moderat und hoch eingeteilt. Daraus ergaben sich konkrete Regelungen
fir die Mitwirkung (uneingeschrankt, eingeschrankt, ohne Stimmrecht bzw. nur beratend,
Stimmenthaltung oder Ausschluss von Beratung).

Des Weiteren gab es weitere protektive Faktoren, die dem Risiko einer Beeinflussung der
Leitlinieninhalte durch Interessenkonflikte entgegen wirkten.

e Pluralistische Zusammensetzung der Leitliniengruppe. Die Zusammensetzung wurde
bei der ersten Konsensuskonferenz durch die AWMF geprift und in der
Leitliniengruppe diskutiert.

e Systematische Evidenzbasierung

e Strukturierte Konsensfindung: Zu Beginn jeder Konsensuskonferenz wurden maogliche
Interessenkonflikte der Anwesenden benannt und diskutiert. Ebenso wurden vor den
Abstimmungen (ber die einzelnen Empfehlungen und Statements
Stimmenthaltungen Gberpriift.

4. Externe Begutachtung und Verabschiedung

Vor der finalen Verabschiedung wurde eine Konsultationsfassung der Leitlinie erstellt und
vier Wochen lang 6ffentlich zuganglich gemacht. In diesem Zeitraum gab es die Méglichkeit,
Stellungnahmen und Anregungen einzureichen. Die eingegangenen Rickmeldungen wurden
systematisch gesichtet und bewertet sowie in die Uberarbeitung der Leitlinie einbezogen.
Parallel dazu wurden alle an der Leitlinienentwicklung beteiligten Fachgesellschaften
aufgefordert, ihre Zustimmung zur finalen Fassung schriftlich zu erklaren. Erst nach
Vorliegen der entsprechenden Zustimmungen erfolgt die Verabschiedung der Leitlinie.




5. Verbreitung und Implementierung

5.1 Dokumente zur Anwendung der Leitlinie

Es werden die folgenden Dokumente veroffentlicht:
e Llangfassung
e Kurzfassung
e Leitlinienreport (Inkl. Evidenzdarstellung)

5.2 Konzept zur Verbreitung und Implementierung

Die Leitlinie wird in der frei zuganglichen MAGICapp veroffentlicht. Darliber hinaus ist sie
kostenlos liber die Homepage der DGPPN und das Leitlinienregister der AWMF im Internet
abrufbar. Der Leitlinienreport mit Anhdngen ist ebenfalls Gber diese beiden Internetquellen
erhaltlich. Zur weiteren Verbreitung der Leitlinie sind Beitrage in Fachzeitschriften sowie die
Vorstellung der Leitlinie im Rahmen von Fachkongressen geplant.

5.3 Diskussion maoglicher forderlicher und hinderlicher Faktoren fiir die Anwendung der
Leitlinie

Mogliche Barrieren bei der Umsetzung der Leitlinie konnen auf Seite der Betroffenen, ihrer
Angehorigen oder der Behandler*Innen sowie aufgrund der Rahmenbedingungen des
Gesundheitssystems vorhanden sein. Bei den Betroffenen und ihren Angehdrigen spielen
insbesondere deren Praferenzen fiir bestimmte Versorgungsformen oder therapeutische
Verfahren eine Rolle. Bei den Behandlern kommen ebenfalls ihre Praferenzen, ihr
Wissensstand Uber die Leitlinienempfehlungen sowie ihre zeitlichen Ressourcen zum Tragen.
Zu den organisatorischen Einfllissen, die die Implementierung der Leitlinienempfehlungen
hindern konnten, zahlen mangelnde Ressourcen im Gesundheitswesen, mangelnde
Kooperation zwischen verschiedenen Behandlern, mangelnde Kontinuitat der Versorgung
durch Abteilungs- und Sektorengrenzen sowie fehlende Ubertragbarkeit der Empfehlungen
auf lokale Gegebenheiten.

6. Gultigkeitsdauer und Aktualisierungsverfahren

Die Leitlinie ist ab 10.04.2026 bis zur ndchsten Aktualisierung voraussichtlich bis 01/05/2031
glltig. Kommentare und Hinweise fiir den Aktualisierungsprozess sind ausdricklich
erwinscht und kénnen an den u.g. Kontakt gesendet werden.

Frau Julia Sander
leitlinien@dgppn.de




Versionsnummer: 1.1

Erstveroffentlichung: 10/04/2026
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Anhang 1: Suchstrategien

Erfassung

PICO-Frage 1: Fiihrt ein strukturiertes Interview/ Screening/ Erfassungsinstrument zu
suizidalem Erleben, Verhalten und assoziierten Risikofaktoren, zu einer zuverlassigeren
Einschatzung suizidalen Erlebens und Verhaltens bei potenziell suizidalen Patient*innen im
Vergleich zum Standard of Care?

Gesucht am 16.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("risk assessment"[MeSH Terms] OR assessment[title] OR assessments]title] OR
screening[title] OR screenings|title] OR questionnaire[title] OR questionnaires[title] OR
instrument|title] OR instruments[title] OR tool[title] OR tools][title] OR scale[title] OR
ASAD[title] OR "Acute Suicidal Affective Disturbance"[title] OR SCS[title] OR "suicide
cognition scale"[title] OR OSCE[title] OR "SAFE-T"[title] OR ASQ[title] OR "Self-Injurious
Thoughts and Behaviors Interview"[title] OR "SITBI"[title] OR "Columbia-Suicide Severity
Rating Scale"[title] OR "C-SSRS"[title] OR "Suicide Status Form"[title] OR "SSF"[title] OR
"Suicide Attempt Self-Injury Interview"[title] OR "SASII"[title] OR "Tool for Assessment of
Suicide Risk"[title] OR "TASR"[title] OR "Suicide Risk Assessment Form"[title] OR "Depressive
Symptom Index"[title] OR "DSI-SS"[title] OR "Beck Scale for Suicidal Ideation"[title] OR
"BSSI"[title] OR "Suicide Behavior Questionnaire"[title] OR "SBQ-R"[title] OR "Skala Suizidales
Erleben und Verhalten"[title] OR "SSEV"[title] OR "Sad Persons Scale"[title] OR "Nurses’
Global Assessment of Suicide Risk"[title] OR "Nurses Global Assessment of Suicide Risk"[title]
OR "NGASR"[title] OR "P4-Screener"[title])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])
Psychinfo + PubPsych

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND (TI = "risk assessment" OR Tl=assessment OR Tl=screening OR Tl=questionnaire OR
Tl=instrument OR TI=tool OR Tl=scale OR TI=ASAD OR TI="Acute Suicidal Affective
Disturbance" OR TI=SCS OR TI="suicide cognition scale" OR TI=OSCE OR TI="SAFE-T" OR
TI=ASQ OR TI="Self-Injurious Thoughts and Behaviors Interview" OR TI="SITBI" OR
TI="Columbia-Suicide Severity Rating Scale" OR TI="C-SSRS" OR TI="Suicide Status Form" OR
TI="SSF" OR TI="Suicide Attempt Self-Injury Interview" OR TI="SASII" OR TI="Tool for
Assessment of Suicide Risk" OR TI="TASR" OR TI="Suicide Risk Assessment Form" OR
TI="Depressive Symptom Index" OR TI="DSI-SS" OR TI="Beck Scale for Suicidal Ideation" OR
TI="BSSI" OR TI="Suicide Behavior Questionnaire" OR TI="SBQ-R" OR TI="Skala Suizidales
Erleben und Verhalten" OR TI="SSEV" OR TI="Sad Persons Scale" OR TI="Nurses’ Global
Assessment of Suicide Risk" OR TI="Nurses Global Assessment of Suicide Risk" OR
TI="NGASR" OR TI="P4-Screener")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("risk assessment(title)" OR assessment(title) OR screening(title) OR questionnaire(title)
OR instrument(title) OR tool(title) OR scale(title) OR ASAD(title) OR "Acute Suicidal Affective
Disturbance"(title) OR SCS(title) OR "suicide cognition scale"(title) OR OSCE(title) OR "SAFE-
T"(title) OR ASQ(title) OR "Self-Injurious Thoughts and Behaviors Interview"(title) OR
"SITBI"(title) OR "Columbia-Suicide Severity Rating Scale"(title) OR "C-SSRS"(title) OR "Suicide
Status Form"(title) OR "SSF"(title))

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 2: Fiihrt ein proaktives Ansprechen zu einer zuverldssigeren Einschatzung von
suizidalem Erleben und Verhalten bei potenziell suizidalen Patient*innen im Vergleich zum

Standard of Care?

Gesucht am 16.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (proactive[Title/Abstract] OR proactively[Title/Abstract] OR active[Title/Abstract] OR
actively[Title/Abstract] OR inquire[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych + WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (proactive OR proactively OR active OR actively OR inquire)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 3: Fiihren wiederholte Gesprache zu einer zuverldssigeren Einschdtzung von
suizidalem Erleben und Verhalten bei potenziell suizidalen Patient*innen im Vergleich zu

einem einzigen Gesprach?

Gesucht am 16.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("repeated conversations"[Title/Abstract] OR "repeat conversations"[Title/Abstract] OR
"frequent conversations"[Title/Abstract] OR "single conversation"[Title/Abstract] OR "one
conversations"[Title/Abstract] OR "repeated interviews"[Title/Abstract] OR "repeat
interviews"[Title/Abstract] OR "frequent interviews"[Title/Abstract] OR "single
interview"[Title/Abstract] OR "one interview"[Title/Abstract] OR "repeated
discussion"[Title/Abstract] OR "repeat discussion"[Title/Abstract] OR "frequent
discussion"[Title/Abstract] OR "single discussion"[Title/Abstract] OR "one
discussion"[Title/Abstract] OR "repeated assessments"[Title/Abstract] OR "repeat
assessments"[Title/Abstract] OR "frequent assessments"[Title/Abstract] OR "single
assessment"[Title/Abstract] OR "one assessment"[Title/Abstract] OR "assessing frequently"
OR "assessing repeatedly" OR "ongoing assessment")

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych + WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("repeated conversations" OR "repeat conversations" OR "frequent conversations" OR
"single conversation" OR "one conversations" OR "repeated interviews" OR "repeat
interviews" OR "frequent interviews" OR "single interview" OR "one interview" OR "repeated
discussion" OR "repeat discussion" OR "frequent discussion" OR "single discussion" OR "one




discussion" OR "repeated assessments" OR "repeat assessments" OR "frequent
assessments"” OR "single assessment" OR "one assessment" OR "assessing frequently" OR
"assessing repeatedly" OR "ongoing assessment")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 4: Fiihrt eine systematische Fort-/Weiterbildung/ Supervision von
Fachpersonal zu einer zuverldssigeren Einschatzung suizidalen Erlebens und Verhaltens bei
potenziell suizidalen Patient*innen im Vergleich zum Standard of Care?

Gesucht am 16.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (physician[Title/Abstract] OR psychotherapist[Title/Abstract] OR expert[Title/Abstract]
OR nurse[Title/Abstract] OR psychiatrist[Title/Abstract] OR psychologist[Title/Abstract] OR
personnel[Title/Abstract] OR staff[Title/Abstract] OR therapist[Title/Abstract] OR "social
workers"[Title/Abstract] OR "mental-health professional"[Title/Abstract] OR "mental health
professional"[Title/Abstract])

AND (training[Title/Abstract] OR education[Title/Abstract] OR supervision[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych + WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (physician OR psychotherapist OR expert OR nurse OR psychiatrist OR psychologist OR
personnel OR staff OR therapist OR "social workers" OR "mental-health professional" OR
"mental health professional")

AND (training OR education OR supervision )

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 5: Fiihrt die Einbeziehung von Angehdrigen/ dem sozialen Umfeld zu einer
zuverlassigeren Einschatzung suizidalen Erlebens und Verhaltens bei potenziell suizidalen

Patient*innen im Vergleich zum Standard of Care?

Gesucht am 16.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (Involvement([Title/Abstract] OR engagement[Title/Abstract] OR
participation[Title/Abstract])

AND (family[Title/Abstract] OR parent[Title/Abstract] OR mother[Title/Abstract] OR
father[Title/Abstract] OR husband[Title/Abstract] OR wife[Title/Abstract] OR
sister[Title/Abstract] OR brother[Title/Abstract] OR grandmother[Title/Abstract] OR
grandfather[Title/Abstract] OR siblings[Title/Abstract] OR aunt[Title/Abstract] OR
uncle[Title/Abstract] OR relative[Title/Abstract] OR caregiver[Title/Abstract] OR
teacher[Title/Abstract] OR friend[Title/Abstract] OR colleague[Title/Abstract] OR
classmate[Title/Abstract] OR peers[Title/Abstract] OR spouse[Title/Abstract] OR
kid[Title/Abstract] OR son[Title/Abstract] OR daughter[Title/Abstract] OR
offspring[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych + WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND (Involvement OR engagement OR participation)

AND (family OR parent OR mother OR father OR husband OR wife OR sister OR brother OR
grandmother OR grandfather OR siblings OR aunt OR uncle OR relative OR caregiver OR
teacher OR friend OR colleague OR classmate OR peers OR spouse OR kid OR son OR
daughter OR offspring)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 6: Fuhrt die Nutzung kiinstlicher Intelligenz (KI) zu einer zuverldssigeren
Einschatzung suizidalen Erlebens und Verhaltens bei potenziell suizidalen Patient*innen im

Vergleich zum Standard of Care?

Gesucht am 16.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("artificial intelligence"[Title/Abstract] OR "Al"[Title/Abstract] OR "machine
learning"[Title/Abstract] OR "big data"[Title/Abstract] OR "algorithm"[Title/Abstract] OR
"computer-assisted"[Title/Abstract] OR"computer assisted"[Title/Abstract] OR "computer
assistance"[Title/Abstract] OR "computer-assistance"[Title/Abstract] OR "computer-
aided"[Title/Abstract] OR "deep learning"[Title/Abstract] OR "data-mining"[Title/Abstract]
OR "data mining"[Title/Abstract])

AND (diagnosis[Title/Abstract] OR diagnostic[Title/Abstract] OR diagnose[Title/Abstract] OR
detection[Title/Abstract] OR detect[Title/Abstract] OR prediction[Title/Abstract] OR
predict[Title/Abstract] OR analyze[Title/Abstract] OR analyse[Title/Abstract] OR
analysis[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych + WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("artificial intelligence" OR "Al" OR "machine learning" OR "big data" OR "algorithm" OR
"computer-assisted" OR"computer assisted" OR "computer assistance" OR "computer-
assistance" OR "computer-aided" OR "deep learning" OR "data-mining" OR "data mining")




AND (diagnosis OR diagnostic OR diagnose OR detection OR detect OR prediction OR predict
OR analyze OR analyse OR analysis)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 7: Verringert das proaktive / direkte Ansprechen von Suizidalitit die

Suizidalitdt im Vergleich zu keiner Intervention?

Gesucht am 17.04.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (iatrogenic[Title/Abstract] OR latrogenesis[Title/Abstract] OR "talking about
suicide"[Title/Abstract:~0] OR "talking about suicidal"[Title/Abstract:~0] OR "talking about
suicidality"[Title/Abstract:~0] OR "speaking about suicide"[Title/Abstract:~0] OR "speaking
about suicidal"[Title/Abstract:~0] OR "speaking about suicidality"[Title/Abstract:~0] OR
"asking about suicide"[Title/Abstract:~0] OR "asking about suicidal"[Title/Abstract:~0] OR
"asking about suicidality"[Title/Abstract:~0] OR "inquiring about suicide"[Title/Abstract:~0]
OR "inquiring about suicidal"[Title/Abstract:~0] OR "inquiring about
suicidality"[Title/Abstract:~0] OR "acknowledging suicide"[Title/Abstract:~0] OR
"acknowledging suicidal"[Title/Abstract:~0] OR "acknowledging
suicidality"[Title/Abstract:~0])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR
"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (iatrogenic OR latrogenesis OR "talking about suicide" OR "talking about suicidal” OR
"talking about suicidality" OR "speaking about suicide" OR "speaking about suicidal" OR
"speaking about suicidality"OR "asking about suicide" OR "asking about suicidal" OR "asking
about suicidality” OR "inquiring about suicide" AOR "inquiring about suicidal" OR"inquiring
about suicidality” OR "acknowledging suicide" OR "acknowledging suicidal" OR
"acknowledging suicidality")




AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR
"controlled clinical trial")




Risikofaktoren

PICO-Frage 8: Besteht bei Menschen mit bestimmten soziodemografischen Faktoren ein

erhoéhtes Risiko fiir Suizidalitdt im Vergleich zur Allgemeinbevolkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Socio-demographic"[Title/Abstract] OR sociodemographic[Title/Abstract] OR
age[Title] OR gender[Title] OR education[Title] OR migration[Title] OR ethnicity[Title] OR
"marital status"[Title] OR household[Title] OR urban[Title] OR rural[Title] OR "population
density"[Title])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Socio-demographic" OR sociodemographic OR Tl=age OR Tl=gender OR Tl=education
OR Tl=migration OR Tl=ethnicity OR TI="marital status" OR TI=household OR Tl=urban OR
Tl=rural OR TI="population density")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

WebOfScience:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Socio-demographic" OR sociodemographic OR age[Title] OR gender[Title] OR
education[Title] OR migration[Title] OR ethnicity[Title] OR "marital status"[Title] OR
household[Title] OR urban[Title] OR rural[Title] OR "population density"[Title])

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 9: Besteht bei Menschen mit einem niedrigen sozio6konomischen Status ein

erhohtes Risiko fiir Suizidalitdt im Vergleich zur Allgemeinbevélkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Socioeconomic Factors"[MeSH Terms] OR "Socio-economic"[Title/Abstract] OR
socioeconomic([Title/Abstract] OR income[Title] OR occupation[Title] OR profession[Title] OR
job[Title] OR employment[Title] OR unemployment[Title] OR poverty[Title] OR "economic
crisis"[Title] OR "number of children"[Title])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Socioeconomic Factors" OR "Socio-economic" OR socioeconomic OR Tl=income OR
Tl=occupation OR TI=profession OR Tl=job OR Tl=employment OR TI=unemployment OR
Tl=poverty OR TI="economic crisis" OR TI="number of children")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

WebOfScience:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Socioeconomic Factors" OR "Socio-economic" OR socioeconomic OR income[Title] OR
occupation[Title] OR profession[Title] OR job[Title] OR employment[Title] OR
unemployment[Title] OR poverty[Title] OR "economic crisis"[Title] OR "number of
children"[Title])

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 10: Besteht bei Menschen, die in einer geschlossenen Wohnform/
Wohnungslosigkeit leben, ein erhohtes Risiko fiir Suizidalitit im Vergleich zur

Allgemeinbevolkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (housing[Title] OR "assisted living"[Title/Abstract] OR prison[Title/Abstract] OR
incarceration[Title/Abstract] OR "retirement home"[Title/Abstract] OR "nursing
home"[Title/Abstract] OR "care home"[Title/Abstract] OR "correctional
facility"[Title/Abstract] OR penitentiary[Title/Abstract] OR homeless[Title/Abstract] OR
homelessness[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (TI=housing OR "assisted living" OR prison OR incarceration OR "retirement home" OR
"nursing home" OR "care home" OR "correctional facility" OR penitentiary OR homeless OR
homelessness)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")
Treffer:
OR "randomized controlled trial" OR "controlled clinical trial"

WebOfScience
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND (housing[Title] OR "assisted living" OR prison OR incarceration OR "retirement home"
OR "nursing home" OR "care home" OR "correctional facility" OR penitentiary OR homeless
OR homelessness)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")
Treffer:
OR "randomized controlled trial" OR "controlled clinical trial"




PICO-Frage 11: Besteht bei Menschen, die einer geschlechtlichen oder sexuellen Minderheit
angehoren, ein erhohtes Risiko fiir Suizidalitdt im Vergleich zur Aligemeinbevolkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("sexual orientation"[Title/Abstract] OR "sexual identity"[Title/Abstract] OR
gender([Title] OR "sexual minority"[Title/Abstract] OR "sexual majority"[Title/Abstract] OR
transgender[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("sexual orientation" OR "sexual identity" OR TI=gender OR "sexual minority" OR
"sexual majority" OR transgender)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")
WebOfScience
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("sexual orientation" OR "sexual identity" OR gender[Title] OR "sexual minority" OR
"sexual majority" OR transgender)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 12: Besteht bei Menschen mit mindestens einem eigenen friiheren
Suizidversuch ein erhohtes Risiko fiir Suizidalitat im Vergleich zur Allgemeinbevoélkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("previous suicide attempt"[Title/Abstract] OR "earlier suicide attempt"[Title/Abstract]
OR "past suicide attempt"[Title/Abstract] OR "nonfatal suicide attempt"[Title/Abstract] OR
"non-fatal suicide attempt"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR
"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("previous suicide attempt" OR "earlier suicide attempt" OR "past suicide attempt" OR
"nonfatal suicide attempt" OR "non-fatal suicide attempt")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review"OR "randomized controlled trial" OR
"controlled clinical trial")




PICO-Frage 13: Besteht bei Menschen mit einem Suizid in der Familiengeschichte/ im engen,
sozialen Umfeld ein erhéhtes Risiko fiir Suizidalitat im Vergleich zur Allgemeinbevélkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("family history"[Title/Abstract] OR "suicide of relatives"[Title/Abstract] OR "suicide of
loved ones"[Title/Abstract] OR "suicide of friends"[Title/Abstract] OR "suicide of
colleagues"[Title/Abstract] OR "suicide of family members"[Title/Abstract] OR "suicide of
classmates"[Title/Abstract] OR "suicide of coworkers"[Title/Abstract] OR "suicide in the
social environment"[Title/Abstract] OR "peer suicide"[Title/Abstract] OR "peer-
suicide"[Title/Abstract] OR "suicide survivor"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("family history" OR "suicide of relatives" OR "suicide of loved ones" OR "suicide of
friends" OR "suicide of colleagues" OR "suicide of family members" OR "suicide of
classmates" OR "suicide of coworkers" OR "suicide in the social environment" OR "peer
suicide" OR "peer-suicide" OR "suicide survivor")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 14: Besteht bei Menschen mit wenigen oder keinen sozialen Kontakten ein

erhohtes Risiko im Vergleich zur Normalbevoélkerung?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("social network"[Title/Abstract] OR friends[Title/Abstract] OR "social
contacts"[Title/Abstract] OR loneliness[Title/Abstract] OR solitude[Title/Abstract] OR
solitariness[Title/Abstract] OR isolation[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("social network" OR friends OR "social contacts" OR loneliness OR solitude OR

solitariness OR isolation)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 15: Besteht bei Menschen mit einem Psychotrauma oder schwerem Trauma ein

erhoéhtes Risiko fiir Suizidalitdt im Vergleich zur Allgemeinbevolkerung?

Gesucht am 26.07.23

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("severe trauma"[Title/Abstract] OR "major trauma"[Title/Abstract] OR "heavy
trauma"[Title/Abstract] OR PTSD|[Title/Abstract] OR "severe traumatic life-
event"[Title/Abstract] OR "critical life event"[Title/Abstract] OR "significant life
event"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("severe trauma" OR "major trauma" OR "heavy trauma" OR "PTSD" OR "severe
traumatic life-event" OR "critical life event" OR "significant life event")

AND (“Meta-Analysis” OR “Systematic Review”)




PICO-Frage 16: Besteht bei Menschen, die (Cyber-) Mobbing ausgesetzt waren, ein erh6éhtes

Risiko fiir Suizidalitat im Vergleich zur Allgemeinbevélkerung?

Gesucht am 26.07.23

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (mobbing[Title/Abstract] OR "cyber-mobbing"[Title/Abstract] OR
cybermobbing[Title/Abstract] OR bullying[Title/Abstract] OR cyberbullying[Title/Abstract] OR
"cyber-bullying"[Title/Abstract] OR harassment[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (mobbing OR "cyber-mobbing" OR cybermobbing OR bullying OR cyberbullying OR
"cyber-bullying" OR harassment)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 17: Besteht bei Menschen mit einem bestimmten/ umschriebenen genetischen

Profil ein erhohtes Risiko fiir Suizidalitat im Vergleich zur Allgemeinbevélkerung?

Gesucht am 26.07.23

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (Gene*[Title/Abstract] OR Serotonin[Title/Abstract] OR biomarkers[MeSH Terms] OR
GWAS|Title/Abstract] OR disposition[Title/Abstract] AND biomarkers[Title/Abstract] OR
biomarker[Title/Abstract] OR biomarkers[Title/Abstract] OR
neurotransmitters[Title/Abstract] OR monoamines|[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (Gene OR Genes OR Serotonin OR biomarkers OR GWAS OR disposition AND
biomarkers OR biomarker OR biomarkers OR neurotransmitters OR monoamines)
AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 18: Besteht bei Menschen mit psychischen Stérungen ein erhdhtes Risiko fiir

Suizidalitdt im Vergleich zu Patient*innen ohne psychische Stérungen?

Gesucht am 26.07.23

NEU PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("mental disorders"[MeSH Terms] OR anxiety[Title] OR "mental illness"[Title] OR
"mental disorder"[Title] OR "mental disease"[Title] OR "mental diseases"[Title])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("epidemiologic studies"[MeSH Terms] OR ,,epidemiologic studies“[Text Word])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

NEU Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (TI="mental disorders" OR Tl=depression OR TI=anxiety OR TI="mental illness" OR
TI="mental illnesses" OR TI="mental disorder" OR TI="mental disorders" OR TI="mental
disease" OR TI="mental diseases")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

AND (epidemiolog*)

WebOfScience

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND ("mental disorders"[Title] OR depression[Title] OR anxiety[Title] OR "mental
illness"[Title] OR "mental illnesses"[Title] OR "mental disorder"[Title] OR "mental
disorders"[Title] OR "mental disease"[Title] OR "mental diseases"[Title])

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

AND (epidemiolog*)




PICO-Frage 19: Besteht bei Menschen mit somatischen Erkrankungen ein erh6htes Risiko fiir
Suizidalitat im Vergleich zu Patient*innen ohne somatische Erkrankungen?

Is there an increased risk of suicidality in people with somatic diseases compared to patients

without somatic diseases?

Gesucht am 26.07.23

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract] OR
suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR "self-directed
violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Diseases Category"[MeSH Terms] OR "disease category"[Title/Abstract] OR
"somatic"[Title/Abstract] OR pain [Title/Abstract])

AND ("epidemiologic studies"[MeSH Terms] OR ,,epidemiologic studies“[Text Word])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title] OR
"Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR parasuicidal OR
"self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Diseases Category" OR somatic OR pain)
AND (epidemiolog*)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 20: Besteht bei Menschen mit einer ausgeprdgten kulturellen Identitdt,
religiosen Uberzeugung oder Spiritualitit ein gemindertes Risiko fiir Suizidalitit im

Vergleich zur Aligemeinbevolkerung?

Gesucht am 26.07.23

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (religion[Title/Abstract] OR culture[Title/Abstract] OR spirituality [Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (religion OR culture OR spirituality)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 21: Besteht bei Menschen mit bestimmten Persénlichkeitsmerkmalen/
dysfunktionalen Bewaltigungsstrategien ein erhdhtes/ gemindertes Risiko fir Suizidalitat,

im Vergleich zur Allgemeinbevélkerung?

Gesucht am 26.07.23

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (personality[Title] OR extraversion[Title] OR extroversion[Title] OR agreeableness|Title]
OR openness[Title] OR conscientiousness[Title] OR neuroticism[Title] OR pessimism[Title] OR
optimism[Title] OR coping[Title] OR NSSI[Title] OR NSSV[Title] OR "Nonsuicidal Self-
Injury"[Title] OR aggression[Title] OR aggressive[Title] OR impulsivity[Title] OR
impulsive[Title] OR belongingness[Title] OR lonesomeness[Title] OR burdensomeness|Title])

NOT (borderline[Title] OR “personality disorder”[Title])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("extraversion"[Title] OR "extroversion"[Title] OR agreeableness[Title] OR
openness[Title] OR conscientiousness[Title] OR neuroticism[Title] OR pessimism[Title] OR
optimism[Title] OR coping[Title] OR NSSI[Title] OR NSSV[Title] OR "Nonsuicidal Self-
Injury"[Title] OR aggression[Title] OR aggressive[Title] OR impulsivity[Title] OR
impulsive[Title] OR belongingness[Title] OR lonesomeness[Title] OR burdensomeness|[Title])

NOT (borderline[Title] OR "personality disorder"[Title])

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




Zusatzsuche: Impulsivitat

Gesucht am 05.02.25

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (impulsivity[Title/Abstract] OR impulsive[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych + Web of Science:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (impulsive OR impulsivity)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




Psychotherapie

PICO-Frage 22: Welche Wirkung auf suizidales Erleben und Verhalten hat
Verhaltenstherapie (KVT als auch Verfahren der dritten Welle und DBT) bei suizidalen

Patient*innen im Vergleich zu Treatment as Usual?

Gesucht am 13.05.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("behavior therapy"[MeSH Terms] OR "behavior therapy"[Title/Abstract] OR "behaviour
therapy"[Title/Abstract] OR "behavioral therapy"[Title/Abstract] OR "behavioural
therapy"[Title/Abstract] OR "cognitive behavioral therapy"[MeSH Terms] OR "cognitive
behavioral therapy"[Title/Abstract] OR "dialectical behavior therapy"[MeSH Terms] OR
"dialectical behavior therapy"[Title/Abstract] OR "Third Wave CBT"[Title/Abstract] OR
"cognitive therapy"[Title/Abstract] OR "Mindfulness-based cognitive therapy"[Title/Abstract]
OR "Mindfulness-based stress reduction"[Title/Abstract] OR "Acceptance and Commitment
Therapy"[MeSH Terms] OR "Acceptance and Commitment Therapy"[Title/Abstract] OR
"Acceptance and Commitment Therapy"[Title/Abstract] OR "Metacognitive Therapy" OR
"Schema Therapy"[MeSH Terms] OR "Schema Therapy"[Title/Abstract] OR "Cognitive
Behavioral Analysis System of Psychotherapy"[Title/Abstract] OR "Compassion Focused
Therapy"[Title/Abstract] OR "Well-being therapy"[Title/Abstract] OR "Behavioral

Activation"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:




(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("behavior therapy" OR "behaviour therapy" OR "behavioral therapy" OR "behavioural
therapy" OR "cognitive behavioral therapy" OR "dialectical behavior therapy" OR "Third
Wave CBT" OR "cognitive therapy" OR "Mindfulness-based cognitive therapy" OR
"Mindfulness-based stress reduction" OR "Acceptance and Commitment Therapy" OR
"Acceptance and Commitment Therapy" OR "Metacognitive Therapy" OR "Schema Therapy"
OR "Schema Therapy" OR "Cognitive Behavioral Analysis System of Psychotherapy"” OR
"Compassion Focused Therapy" OR "Well-being therapy" OR "Behavioral Activation")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 23: Welche Wirkung hat eine Psychodynamische Psychotherapie (einschlie8lich
Mentalization-based Treatment, MBT und Transference-focused-Psychotherapy, TFP) bei

suizidalen Patient*innen im Vergleich zu Treatment as Usual?

Gesucht am 16.05.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Psychotherapy, Psychodynamic"[MeSH Terms] OR psychodynamic[Title/Abstract] OR
psychodynamics[Title/Abstract] OR "dynamic psychotherapy"[Title/Abstract] OR
"Mentalization based psychotherapy"[Title/Abstract] OR "Transference focused
therapy"[Title/Abstract] "depth psychotherapy"[Title/Abstract] OR psychoanalysis[MeSH
Terms] OR psychoanalysis[Title/Abstract] OR "Imaginative psychotherapy"[Title/Abstract] OR
"Analytic psychotherapy"[Title/Abstract] OR "psychoanalytic Therapy"[MeSH Terms] OR
"psychoanalytic Therapy"[Title/Abstract] OR "psychoanalytic Therapy"[Title/Abstract] OR
"Interactional psychotherapy"[Title/Abstract] OR "Analytical psychology"[Title/Abstract] OR
"Psychodynamic consulting"[Title/Abstract] OR "Supportive-Expressive
Psychotherapy"[Title/Abstract] OR "Supportive Expressive Psychotherapy"[Title/Abstract]
OR "Transference-Focused Psychotherapy"[Title/Abstract] OR "Transference Focused
Psychotherapy"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (psychodynamic OR psychodynamics OR "dynamic psychotherapy" OR "Mentalization
based psychotherapy" OR "Transference focused therapy" depth psychotherapy OR
psychoanalysis OR "Imaginative psychotherapy" OR "Analytic psychotherapy" OR
"psychoanalytic" OR "Interactional psychotherapy" OR "Analytical psychology" OR




"Psychodynamic consulting" OR "Supportive-Expressive Psychotherapy" OR "Supportive
Expressive Psychotherapy" OR "Transference-Focused Psychotherapy" OR "Transference

Focused Psychotherapy")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 24: Welche Wirkung hat eine systemische und/oder eine familienfokussierte

Psychotherapie bei suizidalen Patient*innen im Vergleich zu Treatment as Usual?

Gesucht am 16.05.2024

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("systemic psychotherapy"[Title/Abstract] OR "systemic therapy"[Title/Abstract] OR
"family focused"[Title/Abstract] OR "family-focused"[Title/Abstract] OR "family
based"[Title/Abstract] OR "family-based"[Title/Abstract] OR "solution
focused"[Title/Abstract] OR "solution-focused"[Title/Abstract] OR "family
preservation"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("systemic psychotherapy"” OR "systemic therapy" OR "family focused" OR "family-
focused" OR "family based" OR "family-based" OR "solution focused" OR "solution-focused"

OR "family preservation")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial" OR "randomized controlled trial" OR "controlled clinical trial")




PICO-Frage 25: Welche Wirkung hat eine psychotherapeutische Kurzintervention (< 12
Stunden; u.a. ASSIP; RISE, CLASP, CAMS, Motivational Interviewing) bei suizidalen

Patient*innen im Vergleich zu Treatment as Usual?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Psychotherapy, Brief'[MeSH Terms] OR "brief psychotherapy"[Title/Abstract] OR
"brief psychotherapies"[Title/Abstract] OR "short psychotherapy"[Title/Abstract] OR "short
psychotherapies"[Title/Abstract] OR "Short-Term Psychotherapies"[Title/Abstract] OR
"Short-Term Psychotherapy"[Title/Abstract] OR "Short Term Psychotherapy"[Title/Abstract]
OR "Short Term Psychotherapies"[Title/Abstract] OR "crisis intervention"[MeSH Terms] OR
"manualized crisis intervention"[Title/Abstract] OR "crisis intervention"[Title/Abstract] OR
"Attempted Suicide Short Intervention Program"[Title/Abstract] OR "Relapse Prevention
Intervention after Suicidal Events"[Title/Abstract] OR "Coping Long-Term with Active Suicide
Program"[Title/Abstract] OR "Collaborative Assessment and Management of
Suicidality"[Title/Abstract] OR "Safety Plan Intervention"[Title/Abstract] OR "Crisis Response
Planning"[Title/Abstract] OR "Means Restriction Counselling"[Title/Abstract] OR "Anti-
suicide contract"[Title/Abstract] OR "Motivational Interviewing"[Title/Abstract] OR
"ASSIP"[Title/Abstract] OR "CLASP"[Title/Abstract] OR "CAMS"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("brief psychotherapy" OR "brief psychotherapies" OR "short psychotherapy" OR "short
psychotherapies" OR "Short-Term Psychotherapies" OR "Short-Term Psychotherapy" OR




"Short Term Psychotherapy" OR "Short Term Psychotherapies" OR "manualized crisis
intervention" OR "crisis intervention" OR "Attempted Suicide Short Intervention Program"
OR "Relapse Prevention Intervention after Suicidal Events" OR "Coping Long-Term with
Active Suicide Program" OR "Collaborative Assessment and Management of Suicidality" OR
"Safety Plan Intervention" OR "Crisis Response Planning" OR "Means Restriction Counselling"
OR "Anti-suicide contract" OR "Motivational Interviewing" OR "ASSIP" OR "CLASP" OR
"CAMS")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 26: Welche Wirkung hat eine Onlinetherapie (inkl. Blended-Care Ansatze) bei

suizidalen Patient*innen im Vergleich zu Treatment as Usual?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("online therapy"[Title/Abstract] OR "online therapies"[Title/Abstract] OR "on-line
therapy"[Title/Abstract] OR "on-line therapies"[Title/Abstract] OR "blended-
care"[Title/Abstract] OR "digital intervention"[Title/Abstract] OR "digital
interventions"[Title/Abstract] OR "smartphone-based intervention"[Title/Abstract] OR
"smartphone-based interventions"[Title/Abstract] OR "app-base
intervention"[Title/Abstract] OR "app-base interventions"[MeSH Terms] OR "smartphone-
based psychotherapy"[Title/Abstract] OR "smartphone-based
psychotherapies"[Title/Abstract] OR "app-based psychotherapy"[Title/Abstract] OR "app-
base psychotherapies"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized

controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("online therapy" OR "online therapies" OR "on-line therapy" OR "on-line therapies" OR
"blended-care" OR "digital intervention" OR "digital interventions" OR "smartphone-based
intervention" OR "smartphone-based interventions" OR "app-base intervention" OR "app-
base interventions" OR "smartphone-based psychotherapy" OR "smartphone-based
psychotherapies" OR "app-based psychotherapy" OR "app-base psychotherapies")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 27: Welche Wirkung hat eine Gruppenpsychotherapie fiir suizidale

Patient*innen im Vergleich zum Treatment as Usual (auch Einzeltherapie)?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Psychotherapy, Group"[MeSH Terms] OR "group therapy"[Title/Abstract] OR "group
therapies"[Title/Abstract] OR "group psychotherapy"[Title/Abstract] OR "group
psychotherapies"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("group therapy" OR "group therapies" OR "group psychotherapy" OR "group
psychotherapies")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 28: Welche Wirkung hat eine Kombinationstherapie bestehend aus einer
Psychotherapie und einer Pharmakotherapie bei suizidalen Patient*innen im Vergleich zu

einer Monotherapie?

Gesucht am 06.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (Pharmacotherapy[Title/Abstract] OR Pharmacotherapies|[Title/Abstract] OR
"combination therapy"[Title/Abstract] OR "combination therapies"[Title/Abstract])

AND (Psychotherapy[Title/Abstract] OR Psychotherapies|[Title/Abstract] OR "combination
therapy"[Title/Abstract] OR "combination therapies"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (Pharmacotherapy OR Pharmacotherapies OR "combination therapy" OR "combination
therapies")

AND (Psychotherapy OR Psychotherapies OR "combination therapy" OR "combination
therapies")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial" OR "randomized controlled trial" OR "controlled clinical trial")




Pharmakotherapie

PICO-Frage 29a: Verringert bei Patient*innen mit Suizidalitat eine Behandlung mit
Stimmungsstabilisatoren (insb. Lithium) die Suizidalitidt im Vergleich zur Kontrollgruppe

ohne diese medikament6se Behandlung?

PICO-Frage 29b: Verringert bei Patient*innen mit erhéhtem Suizidrisiko (insb.
Stimmungserkrankungen) eine Behandlung mit Stimmungsstabilisatoren (insb. Lithium)

die Suizidalitat im Vergleich zur Kontrollgruppe ohne diese medikamentése Behandlung?

Gesucht am 20.10.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("mood stabil*"[Title/Abstract] OR "lithium"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title]

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("mood stabil*" OR lithium)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 30: Verringert bei Patient*innen mit (akuter) Suizidalitit eine Behandlung mit
Antipsychotika die Suizidalitat im Vergleich zur Kontrollgruppe ohne diese medikamentése

Behandlung?

Gesucht am 01.12.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (antipsychotic[Title/Abstract] OR antipsychotics[Title/Abstract] OR "antipsychotic
medication"[Title/Abstract] OR "clozapine"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (antipsychotic OR antipsychotics OR "antipsychotic medication" OR clozapine)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 31: Verringert bei Patient*innen mit akuter Suizidalitédt eine Behandlung mit
Benzodiazepinen die Suizidalitdt im Vergleich zur Kontrollgruppe ohne diese

medikamentdse Behandlung?

Neu PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (benzodiazepines[MeSH Terms] OR Benzodiazepine[Title/Abstract] OR
Benzodiazepines[Title/Abstract] OR Benzodiazepines[Title/Abstract] OR
Benzodiazepinones[Title/Abstract] OR Alprazolam[Title/Abstract] OR
Bromazepam[Title/Abstract] OR Clonazepam|Title/Abstract] OR Diazepam|[Title/Abstract] OR
Flumazenil[Title/Abstract] OR Flunitrazepam|Title/Abstract] OR Flurazepam[Title/Abstract]
OR Lorazepam(Title/Abstract] OR Nitrazepam[Title/Abstract] OR Oxazepam[Title/Abstract]
OR Prazepam|Title/Abstract] OR Temazepam|Title/Abstract] OR
Chlordiazepoxide[Title/Abstract] OR Clobazam[Title/Abstract] OR Clorazepate[Title/Abstract]
OR Medazepam[Title/Abstract] OR Midazolam[Title/Abstract] OR Triazolam[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (Benzodiazepine OR Benzodiazepines OR Benzodiazepines OR Benzodiazepinones OR
Alprazolam OR Bromazepam OR Clonazepam OR Diazepam OR Flumazenil OR Flunitrazepam
OR Flurazepam OR Lorazepam OR Nitrazepam OR Oxazepam OR Prazepam OR Temazepam
OR Chlordiazepoxide OR Clobazam OR Clorazepate OR Medazepam OR Midazolam OR
Triazolam)




AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 32a: Verringert bei Patient*innen mit akuter Suizidalitat eine Behandlung mit
SSRI/ SNRI die Suizidalitdt im Vergleich zur Kontrollgruppe ohne diese medikamentése
Behandlung?

PICO-Frage 32b: Verringert bei Patient*innen mit akuter Suizidalitat eine Behandlung mit
einem anderen Antidepressivum (nicht SSRI/ SNRI) die Suizidalitat?

Gesucht am 07.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Antidepressive Agents"[MeSH Terms] OR SSRI[Title/Abstract] OR "selective serotonin
reuptake inhibitor"[Title/Abstract] OR "selective serotonin reuptake
inhibitors"[Title/Abstract] OR SSNRI OR "selective serotonin noradrenalin reuptake
inhibitor"[Title/Abstract] OR "selective serotonin noradrenalin reuptake
inhibitors"[Title/Abstract] OR antidepressant[Title/Abstract] OR
antidepressants[Title/Abstract] OR "non-SSRI"[Title/Abstract] OR "non-
SSNRI"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Antidepressive Agents"OR SSRI OR "selective serotonin reuptake inhibitor" OR
"selective serotonin reuptake inhibitors" OR SSNRI OR "selective serotonin noradrenalin
reuptake inhibitor" OR "selective serotonin noradrenalin reuptake inhibitors" OR
antidepressant OR antidepressants OR "non-SSRI" OR "non-SSNRI")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 33: Verringert bei Patient*innen mit akuter Suizidalitidt eine Behandlung mit
Ketamin/ Esketamin die Suizidalitdt im Vergleich zur Kontrollgruppe ohne diese
medikamentdse Behandlung?

Gesucht am 07.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("ketamine"[Title/Abstract] OR "esketamine"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("ketamine" OR "esketamine")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 34: Verringert bei Patient*innen mit Suizidalitat eine Behandlung mit
Psychostimulantien/ Atomoxetinmedikation das Suizidrisiko im Vergleich zu keiner
medikamentdsen Behandlung?

Gesucht am 07.07.2023

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (psychostimulant[Title/Abstract] OR psychostimulants[Title/Abstract] OR
atomoxetine[Title/Abstract] OR psilocybin[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (psychostimulant* OR atomoxetine* OR psilocybin*)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




Andere Therapieverfahren

PICO-Frage 35: Welche Wirkung haben DiGA (Apps), digitale Kriseninterventionsangebote
(Krisenkompass) und Telefon- und Mailberatungen (Telefonseelsorge) bei suizidalen

Patient*innen im Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 06.06.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR

"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (Telemedical[Title/Abstract] OR telecommunication[Title/Abstract] OR
app[Title/Abstract] OR apps|[Title/Abstract] OR "telephone helpline"[Title/Abstract] OR
"telephone helplines"[Title/Abstract] OR "mobile intervention"[Title/Abstract] OR "digital
intervention"[Title/Abstract] OR Telefonseelsorge[Title/Abstract] OR
Krisenkompass[Title/Abstract] OR Chatsafe[Title/Abstract] OR Orygen|[Title/Abstract] OR
U25[Title/Abstract] OR "Nummer gegen Kummer"[Title/Abstract] OR "Youth-Life-Line"
[Title/Abstract]OR "Jugendnotmail"[Title/Abstract] OR "bke-Jugendberatung"
[Title/Abstract]OR "nethelp4u"[Title/Abstract] OR "Chat Doweria"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND (Telemedical OR telecommunication OR app OR apps OR "telephone helpline" OR
"telephone helplines" OR "mobile intervention" OR "digital intervention" OR Telefonseelsorge
OR Krisenkompass OR Chatsafe OR Orygen OR U25 OR "Nummer gegen Kummer" OR "Youth-
Life-Line" OR "Jugendnotmail" OR "bke-Jugendberatung" OR "nethelp4u" OR "Chat Doweria")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 36: Verringert eine psychosoziale Therapie/ Soziotherapie /Ergotherapie,
Bewegungstherapie/ Tanztherapie/ Physiotherapie die Suizidalitit bei suizidalen

Patient*innen im Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 12.06.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("psychosocial therapy"[Title/Abstract] OR "psychosocial therapies"[Title/Abstract] OR
"occupational therapy"[Title/Abstract] OR "occupational therapies"[Title/Abstract] OR
"movement therapy"[Title/Abstract] OR "movement-therapy"[Title/Abstract] OR "dance
therapy"[Title/Abstract] OR "dance-therapy"[Title/Abstract] OR
physiotherapy[Title/Abstract] OR "physical therapies"[Title/Abstract] OR
sociotherapy|[Title/Abstract] OR sociotherapeutic[Title/Abstract])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("psychosocial therapy" OR "psychosocial therapies" OR "occupational therapy" OR
"occupational therapies" OR "movement therapy" OR "movement-therapy" OR "dance
therapy" OR "dance-therapy" OR physiotherapy OR "physical therapies" OR sociotherapy OR

sociotherapeutic)




AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 37: Verringern andere komplementare Therapieverfahren (Reittherapie,
Hundetherapie, Yoga, Mindfulness etc.) die Suizidalitat bei suizidalen Patient*innen im

Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 21.06.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND("riding therapy"[Title/Abstract] OR "dog therapy"[Title/Abstract] OR "animal
therapy"[Title/Abstract] OR yoga[Title/Abstract] OR mindfullness[Title/Abstract])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")
AND ("riding therapy" OR "dog therapy" OR "animal therapy" OR yoga OR mindfullness)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 38: Verringern biologische Therapien die Suizidalitat bei suizidalen

Patient*innen im Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 17.04.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("biological therapies"[Title/Abstract] OR "biological therapy"[Title/Abstract] OR
neurostimulation[Title/Abstract] OR "electroconvulsive therapy"[Title/Abstract] OR
"electroconvulsion"[Title/Abstract] OR "light therapy"[Title/Abstract] OR "Thyroid hormone
high dose"[Title/Abstract:~0] OR "Thyroid hormone high-dose"[Title/Abstract:~0])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("biological therapies" OR "biological therapy" OR neurostimulation OR
"electroconvulsive therapy" OR "electroconvulsion” OR "light therapy" OR "Thyroid hormone

high dose" OR "Thyroid hormone high-dose")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 39: Verringert das Angebot von Kriseninterventionsdiensten/ psychosozialen
Krisendiensten/ sozial-psychiatrischen Diensten die Suizidalitat bei suizidalen

Patient*innen im Vergleich zu keiner Intervention?

Gesucht am 17.04.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("crisis intervention services"[Title/Abstract:~0] OR "psychosocial crisis
services"[Title/Abstract:~0] OR "social-psychiatric services"[Title/Abstract:~0] OR

"manualized crisis intervention"[Title/Abstract:~0])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("crisis intervention services" OR "psychosocial crisis services" OR "social-psychiatric

services" OR "manualized crisis intervention")




PICO-Frage 40: Verringert die Verbesserung des Schlafs die Suizidalitat bei suizidalen

Menschen im Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 17.04.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("sleep deprivation"[Title/Abstract] OR "sleep quality"[Title/Abstract] OR "sleep
improvement"[Title/Abstract] OR "sleep enhancement"[Title/Abstract] OR "sleep
problems"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("sleep deprivation" OR "sleep quality" OR "sleep improvement" OR "sleep
enhancement" OR "sleep problems")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




Versorgung

PICO-Frage 41: Verringern ambulante Angebote und Nachsorge von suizidalen
Patient*innen die Suizidalitat im Vergleich zu keinen ambulanten Angeboten und

Nachsorge?

Gesucht am 09.07.2024

PubMed:
(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]

OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (outpatient[Title/Abstract] OR “out-patient” OR ambulant[Title/Abstract] OR "primary

care"[Title/Abstract] OR "community care"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR
parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (outpatient OR "out-patient” OR ambulant OR "primary care" OR "community care")

AND ("Meta-Analysis" OR "Meta Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 42: Verringert eine stationare Versorgung von suizidalen Patient*innen die

Suizidalitdt im Vergleich zum Treatment as Usual?

Gesucht am: 09.07.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (inpatient[Title/Abstract] OR "in-patient"[Title/Abstract] OR "hospital
care"[Title/Abstract] OR "secondary care"[Title/Abstract] OR "hospital services
"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (inpatient OR "in-patient” OR "hospital care" OR "secondary care" OR "hospital

services"

AND ("Meta-Analysis" OR "Meta Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 43: Verringern Angebote der Krisenversorgung, inklusive Safety-planning,

Suizidalitdt im Vergleich zum Treatment as Usual nach einem Suizidversuch?

Gesucht am: 09.07.2024

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("Psychotherapy, Brief"[MeSH Terms] OR "Psychotherapy, Brief"[Title/Abstract] OR
"brief Psychotherapy"[Title/Abstract] OR "manualized crisis intervention"[Title/Abstract] OR
"crisis intervention"[MeSH Terms] OR "crisis intervention"[Title/Abstract] OR "Safety Plan
Intervention"[Title/Abstract] OR "safety planning"[Title/Abstract] OR "safety-
planning"[Title/Abstract] OR "Crisis Response Planning"[Title/Abstract] OR "Means
Restriction Counselling"[Title/Abstract] OR "care system"[Title/Abstract] OR "care-
system"[Title/Abstract] OR "healthcare system"[Title/Abstract] OR "healthcare-
system"[Title/Abstract] OR healthcare[Title])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Psychotherapy, Brief" OR "brief Psychotherapy" OR "manualized crisis intervention"
OR "crisis intervention" OR "Safety Plan Intervention" OR "safety planning" OR "safety-
planning" OR "Crisis Response Planning" OR "Means Restriction Counselling" OR "care
system" OR "care-system" OR "healthcare system" OR "healthcare-system" OR

TI="healthcare")

AND ("Meta-Analysis" OR "Meta Analysis" OR "Systematic Review")




WebOfScience:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("Psychotherapy, Brief" OR "brief Psychotherapy" OR "manualized crisis intervention"
OR "crisis intervention" OR "Safety Plan Intervention" OR "safety planning" OR "safety-
planning" OR "Crisis Response Planning" OR "Means Restriction Counselling" OR "care
system" OR "care-system" OR "healthcare system" OR "healthcare-system" OR

healthcare(Title))

AND ("Meta-Analysis" OR "Meta Analysis" OR "Systematic Review")




Universelle Pravention

PICO-Frage 44: Verringert der eingeschrankte Zugang zu/ Erwerb von potenziell tédlichen
Mitteln die Suizidalitat in der Allgemeinbevélkerung im Vergleich zu keinen
Verfligbarkeitsreduzierenden MaBnahmen?

Gesucht am 08.03.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("access to means"[Title/Abstract:~0] OR "access to suicide means"[Title/Abstract] OR

"means restriction"[Title/Abstract])

AND (“Meta-Analysis”[Publication Type] OR ,Meta-Analysis“[Title] OR ,Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR ,Systematic Review“[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR "parasuicide" OR "self-directed violence" OR

"parasuicidal" OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")
AND("access to means" OR "access to suicide means" OR "means restriction")

AND("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 45: Verringert die bauliche, praventive Sicherung die Suizidalitdt in Kliniken
oder Hotspots (“High Risk Places”) im Vergleich zu keinen praventiven MaBnahmen?

Gesucht am 08.03.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (safeguard([Title/Abstract] OR barrier[Title/Abstract] OR building[Title/Abstract] OR
bridge[Title/Abstract] OR road[Title/Abstract] OR railway[Title/Abstract] OR
railroad[Title/Abstract] OR construction[Title/Abstract] OR architecture[Title/Abstract] OR
hotspot[Title/Abstract] OR cliffside[Title/Abstract])

AND prevention[Title/Abstract]

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

AND (“Meta-Analysis”[Publication Type] OR , Meta-Analysis“[Title] OR ,,Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR ,Systematic Review“[Title])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (safeguard OR barrier OR building OR bridge OR road OR railway OR railroad OR
construction OR architecture )

AND (prevention)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 46: Verringert eine suizidpraventive Offentlichkeits- und Medienarbeit
(Awareness) die Suizidalitat in der Allgemeinbevélkerung im Vergleich zu keiner

Intervention?

Gesucht am 08.03.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (,,media guidelines“[Title/Abstract] OR ,media recommendations“[Title/Abstract] OR
»,mass media“[MeSH Terms] OR ,, mass media“[Title/Abstract] OR Papageno[Title/Abstract]
OR Werther[Title/Abstract] OR theatre[Title/Abstract] OR ,public relations“[Title/Abstract]
OR film[Title/Abstract] OR television[Title/Abstract] OR press[Title/Abstract] OR
print[Title/Abstract] OR book|[Title/Abstract] OR radio[Title/Abstract] OR

awareness[Title/Abstract])

AND (“Meta-Analysis”[Publication Type] OR ,Meta-Analysis“[Title] OR , Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR ,,Systematic Review“[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR "parasuicide" OR "self-directed violence" OR

"parasuicidal" OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("media guidelines" OR "media recommendations” OR "mass media" OR “mass+aedia—
OR "Papageno" OR "Werther" OR "theatre" OR "public relations" OR "film" OR "television"

OR "press" OR "print" OR "book" "radio" OR "awareness"

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 47: Verringern MaRBnahmen zur Auseinandersetzung mit dem Altern die
Suizidalitdt in der Aligemeinbevolkerung im Vergleich zu keinen MaRnahmen?

Gesucht am 09.03.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND(ageism[MeSH Terms] OR ageism|[Title/Abstract] OR "role model"[Title/Abstract] OR
"social participation"[Title/Abstract] OR "age discrimination"[Title/Abstract] OR "anti-age
discrimination"[Title/Abstract] OR prejudice[Title/Abstract] OR "reciprocity between
generations"[Title/Abstract] OR "organization of care"[Title/Abstract] OR "organisation of
care"[Title/Abstract]) + (,,perceptions of aging” OR , attitudes of aging” OR ,use on aging” OR

,use of aging perception” OR ,age norms”)

AND (aging[Title/Abstract] OR age[Title/Abstract] OR ,growing old"[Title/Abstract])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (ageism OR "role model" OR "social participation" OR "age discrimination" OR "anti-age
discrimination" OR prejudice OR "reciprocity between generations" OR "organization of

care" OR "organisation of care")

AND (aging OR age OR "growing old")




PICO-Frage 48: Verringern suizidpraventive MaRnahmen in sozialen Medien die Suizidalitat

in der Aligemeinbevolkerung im Vergleich zu keiner Intervention?

Gesucht am 09.03.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (,,social media“[MeSH Terms] OR blogging[MeSH Terms] OR telecommunications[MeSH
Terms] OR blogging[Title/Abstract] OR ,social media“[Title/Abstract] OR
Facebook|Title/Abstract] OR Instagram[Title/Abstract] OR Youtube[Title/Abstract] OR
Twitter[Title/Abstract] OR TikTok[Title/Abstract] OR Pinterest[Title/Abstract] OR
Snapchat[Title/Abstract] OR ,internet“[Title/Abstract] OR , online forum“[Title/Abstract] OR
,web forum“[Title/Abstract] OR ,suicide forum“[Title/Abstract:~0] OR

website[Title/Abstract])

AND (“Meta-Analysis”[Publication Type] OR ,Meta-Analysis“[Title] OR , Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR ,,Systematic Review“[Title])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("social media" OR blogging OR telecommunications OR blogging OR "social media" OR
Facebook OR Instagram OR Youtube OR Twitter OR TikTok OR Pinterest OR Snapchat OR

internet OR "online forum" OR "web forum" OR "suicide forum" OR website)




AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

PICO-Frage 49: Verringern universelle schulbasierte Suizidpraventionsprogramme die
Suizidalitdt im Kindes- und Jugendalter im Vergleich zu keinen universellen schulbasierten

Suizidpraventionsprogrammen?
Gesucht am 06.03.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR

"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (child[MeSH Terms] OR child[Title/Abstract] OR adolescent[MeSH Terms] OR
adolescent[Title/Abstract] OR school[Title/Abstract])

AND(mobbing[Title/Abstract] OR bullying[Title/Abstract] OR stigmalTitle/Abstract] OR
aggression[Title/Abstract] OR violence[Title/Abstract])

AND (program[Title/Abstract] OR seminar|[Title/Abstract] OR training[Title/Abstract] OR
intervention[Title/Abstract] OR education[MeSH Terms] OR education[Title/Abstract] OR

workshop(Title/Abstract])

AND (“Meta-Analysis”[Publication Type] OR ,Meta-Analysis“[Title] OR ,,Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR ,,Systematic Review“[Title])
AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")
AND (child OR adolescent OR school)

AND (mobbing OR bullying OR stigma OR aggression OR violence)




AND (program OR seminar OR training OR intervention OR education OR workshop)
AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

PICO-Frage 50: Verringern psychosoziale Beratungsangebote die Suizidalitdt im Kindes-
und Jugendalter im Vergleich zu keinen psychosozialen Beratungsangeboten?

Gesucht am 06.03.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (child[MeSH Terms] OR child[Title/Abstract] OR adolescent[MeSH Terms] OR
adolescent[Title/Abstract] OR school[Title/Abstract])

AND (psychosocial[Title/Abstract])
AND (counseling[Title/Abstract] OR counselling[Title/Abstract] OR
consulting[Title/Abstract])

AND (“Meta-Analysis”[Publication Type] OR ,Meta-Analysis“[Title] OR ,Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR ,,Systematic Review“[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

,randomized controlled trial“[Title] OR , controlled clinical trial“[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (child OR adolescent OR school)




AND (psychosocial)

AND (counseling OR counselling OR consulting)

Weitere MaRnahmen der selektiven und indizierten Pravention inkl.

Postvention

PICO-Frage 51: Verringern Gatekeeper-Schulungen die Suizidalitdt in der

Allgemeinbevélkerung im Vergleich zu keiner Intervention?

Gesucht am 03.05.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (training[Title/Abstract] OR coaching[Title/Abstract])

AND (gatekeeper[Title/Abstract] OR parent[Title] OR parents[Title] OR friend[Title] OR
friends[Title] OR neighbor[Title] OR neighbors[Title] OR neighbour[Title] OR
neighbours[Title] OR teacher[Title] OR teachers[Title] OR coach[Title] OR coaches[Title] OR

caseworker[Title] OR caseworkers[Title] OR "police officer"[Title] OR "police officers"[Title])
AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND (training OR coaching)

AND (gatekeeper OR TI=parent OR Tl=parents OR TI=friend OR Tl=friends OR TI=neighbor OR
Tl=neighbors OR Tl=neighbour OR TI=neighbours OR Tl=teacher OR Tl=teachers OR Tl=coach
OR Tl=coaches OR Tl=caseworker OR Tl=caseworkers OR TI="police officer" OR TI="police

officers")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")

WebOfScience:

(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (training OR coaching)

AND (gatekeeper OR parent[Title] OR parents[Title] OR friend[Title] OR friends[Title] OR
neighbor[Title] OR neighbors[Title] OR neighbour([Title] OR neighbours[Title] OR

teacher|[Title] OR teachers[Title] OR coach[Title] OR coaches[Title] OR caseworker|[Title] OR

caseworkers|[Title] OR "police officer"[Title] OR "police officers"[Title])

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 52: Verringern eine ambulante psychiatrische Krankenpflege/ MaBnahmen der
Jugendhilfe die Suizidalitat bei suizidalen Patient*innen im Vergleich zu keiner

Intervention?
Gesucht am 17.04.2023

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (outpatient[Title/Abstract] OR "out-patient"[Title/Abstract] OR
ambulatory[Title/Abstract])

AND ("psychiatric care"[Title/Abstract] OR "nursing care"[Title/Abstract] OR "psychiatric
nursing care"[Title/Abstract] OR assistance[Title/Abstract] OR support[Title/Abstract] OR
"case help"[Title/Abstract] OR "case-help"[Title/Abstract] OR "youth welfare"[Title/Abstract]
OR "youth care"[Title/Abstract] OR "youth services"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized

controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND(outpatient OR "out-patient" OR ambulatory)

AND ("psychiatric care" OR "nursing care" OR "psychiatric nursing care" OR assistance OR
support OR "case help" OR "case-help" OR "youth welfare" OR "youth care" OR "youth
services"




AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR
"controlled clinical trial")
PICO-Frage 53: Verringert eine Peer-Arbeit die Suizidalitat bei suizidalen Menschen im

Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 17.04.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (,,peer support"[Title/Abstract] OR "peer-support"[Title/Abstract] OR ,recovery

companion"[Title/Abstract])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("peer support" OR "peer-support" OR "Recovery Companion")




PICO-Frage 54: Verringern Selbsthilfegruppen die Suizidalitat bei Menschen mit Suizidalitat

im Vergleich zu keiner Intervention?
Gesucht am 17.04.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("self-help group"[Title/Abstract] OR "self-help-group"[Title/Abstract] OR "self help
group"[Title/Abstract] OR "support-group"[Title/Abstract] OR "support
group"[Title/Abstract])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("self-help group" OR "self-help-group" OR "self help group" OR "support-group" OR

"support group")




PICO-Frage 55: Verringert Postvention im Sinne von therapeutischen und psychosozialen
Interventionen fiir An- und Zugehorige nach einem Suizid das AusmaR von psychischen
Storungen und von Suizidalitdt der An- und Zugehoérigen (zzgl. Stigma, Lebensqualitdt,

Funktionsniveau) im Vergleich zu einer Kontrollgruppe?

Gesucht am 28.06.2024

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (bereaved[Title/Abstract] OR grieving[Title/Abstract] OR mourning[Title/Abstract] OR
bereavement[Title/Abstract] OR grief[Title/Abstract] OR survivor[Title/Abstract] OR

survivorship[Title/Abstract])

AND (postvention[Title/Abstract] OR "structured aftercare"[Title/Abstract] OR "self-
help"[Title/Abstract] OR "self help"[Title/Abstract] OR therapy[Title/Abstract] OR
psychotherapy|[Title/Abstract] OR "intervention"[Title/Abstract] OR
counselling[Title/Abstract] OR counseling[Title/Abstract] OR programme|[Title/Abstract] OR
programms|Title/Abstract] OR programmes[Title/Abstract] OR program|Title/Abstract] OR
programs|Title/Abstract] OR "death notification"[Title/Abstract] OR "death
notice"[Title/Abstract] OR "group therapy"[Title/Abstract] OR "group
psychotherapy"[Title/Abstract] OR "group intervention"[Title/Abstract] OR
medication[Title/Abstract] OR pharmacotherapy[Title/Abstract] OR

pharmacotherapies(Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:




(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (bereaved OR grieving OR mourning OR bereavement OR grief OR survivor OR

survivorship)

AND (postvention OR "structured aftercare" OR "self-help" OR "self help" OR therapy OR
psychotherapy OR "intervention" OR counselling OR counseling OR programme OR
programms OR programmes OR program OR programs OR "death notification" OR "death
notice" OR "group therapy" OR "group psychotherapy" OR "group intervention" OR

medication OR pharmacotherapy OR pharmacotherapies)

AND ("Meta-Analysis" OR "Meta Analysis" OR "Systematic Review")




PICO-Frage 56: Verbessert Postvention nach dem Suizid eines/einer Patient*in, die
psychische Gesundheit des/der Behandelnden, bzw. des/der Betreuenden im Vergleich zu

einer Kontrollgruppe?

PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND ("health professional"[Title/Abstract] OR "health personnel"[MeSH Terms] OR "health
personnel"[Title/Abstract] OR therapist[Title/Abstract] OR psychotherapist[Title/Abstract]
OR psychiatrist[Title/Abstract] OR nurse[Title/Abstract] OR "medical
professional"[Title/Abstract] OR "medical personnel"[Title/Abstract] OR "second

victim"[Title/Abstract] OR "second-victim"[Title/Abstract])

AND (aftercare[Title/Abstract] OR debriefing[Title/Abstract] OR intervention[Title/Abstract]
OR counseling[Title/Abstract] OR counselling[Title/Abstract] OR programme|[Title/Abstract]
OR program(Title/Abstract] OR programms|Title/Abstract] OR programmes[Title/Abstract]
OR programs[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]

OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

WebOfScience + Psychinfo + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR parasuicide OR "self-directed violence" OR

parasuicidal OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND ("health professional" OR "health personnel” OR "health personnel” OR therapist OR
psychotherapist OR psychiatrist OR nurse OR "medical professional” OR "medical personnel”

OR "second victim" OR "second-victim")




AND (aftercare OR debriefing OR intervention OR counseling OR counselling OR programme

OR program OR programms OR programmes OR programs)

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review")




Assistierter Suizid
PICO-Frage 57: Fiihrt eine Legalisierung des assistierten Suizids zu einer
Erhohung/Verminderung der Suizidzahlen in der Gesamtbevélkerung im Vergleich zu

keiner Legalisierung?
PubMed:
Gesucht am 20.10.2023

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (legalizing[Title/Abstract] OR legalize[Title/Abstract] OR legalise[Title/Abstract] OR
legalising[Title/Abstract] OR legalization[Title/Abstract] OR legislation[Title/Abstract] OR
law([Title/Abstract] OR laws[Title/Abstract])

AND ("assisted suicide"[Title/Abstract] OR "assisted suicides"[Title/Abstract] OR "desire to
die"[Title/Abstract] OR euthanasia[Title/Abstract] OR "killing on demand"[Title/Abstract] OR
"suicide on demand"[Title/Abstract] OR "killing on request"[Title/Abstract] OR "suicide on
request"[Title/Abstract] OR "aid in dying"[Title/Abstract] OR "voluntary
dying"[Title/Abstract] OR "voluntary death"[Title/Abstract] OR "voluntary assisted
dying"[Title/Abstract] OR "voluntary euthanasia"[Title/Abstract] OR "medical assistance in
dying"[Title/Abstract] OR "medical aid in dying"[Title/Abstract] OR "dying with
dignity"[Title/Abstract] OR "wish to hasten death"[Title/Abstract] OR "palliative
sedation"[Title/Abstract] OR "terminal sedation"[Title/Abstract] OR "voluntary stopping
eating"[Title/Abstract] OR "voluntary stopping drinking"[Title/Abstract] OR "refusing
eating"[Title/Abstract] OR "refusing drinking"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])




Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR "parasuicide" OR "self-directed violence" OR

"parasuicidal” OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (legalizing OR legalising OR legalize OR legalise OR legalization OR legislation OR law OR
laws)

AND ("assisted suicide" OR "assisted suicides" OR "desire to die" OR euthanasia OR "killing
on demand" OR "suicide on demand" OR "killing on request" OR "suicide on request" OR
"aid in dying" OR "voluntary dying" OR "voluntary death" OR "voluntary assisted dying" OR
"voluntary euthanasia" OR "medical assistance in dying" OR "medical aid in dying" OR "dying
with dignity" OR "wish to hasten death" OR "palliative sedation" OR "terminal sedation" OR
"voluntary stopping eating" OR "voluntary stopping drinking" OR "refusing eating" OR
"refusing drinking")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 58: Fiihrt eine Beratung beziiglich des Wunsches nach assistiertem Suizid bei
suizidalen Patient*innen zu einer erh6hten/ geringeren Suizidalitat in der
Gesamtbevélkerung im Vergleich zu keiner Beratung/ einer aktiven Kontrollgruppe?

Gesucht am 20.10.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR
"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (counseling[Title/Abstract] OR counselling[Title/Abstract] OR
consultation[Title/Abstract] OR advise[Title/Abstract] OR advice[Title/Abstract] OR
assessment[Title/Abstract] OR evaluation[Title/Abstract] OR "palliative care"[Title/Abstract]
OR "case discussion"[Title/Abstract] OR "case review"[Title/Abstract] OR "case

conference"[Title/Abstract] OR conversation[Title/Abstract] OR talk[Title/Abstract])

AND ("assisted suicide"[Title/Abstract] OR "assisted suicides"[Title/Abstract] OR "desire to
die"[Title/Abstract] OR euthanasia[Title/Abstract] OR "killing on demand"[Title/Abstract] OR
"suicide on demand"[Title/Abstract] OR "killing on request"[Title/Abstract] OR "suicide on
request"[Title/Abstract] OR "aid in dying"[Title/Abstract] OR "voluntary
dying"[Title/Abstract] OR "voluntary death"[Title/Abstract] OR "voluntary assisted
dying"[Title/Abstract] OR "voluntary euthanasia"[Title/Abstract] OR "medical assistance in
dying"[Title/Abstract] OR "medical aid in dying"[Title/Abstract] OR "dying with
dignity"[Title/Abstract] OR "wish to hasten death"[Title/Abstract] OR "palliative
sedation"[Title/Abstract] OR "terminal sedation"[Title/Abstract] OR "voluntary stopping
eating"[Title/Abstract] OR "voluntary stopping drinking"[Title/Abstract] OR "refusing
eating"[Title/Abstract] OR "refusing drinking"[Title/Abstract])

AND ("Meta-Analysis"[Publication Type] OR "Meta-Analysis"[Title] OR "Meta analysis"[Title]
OR "Systematic Review"[Publication Type] OR "Systematic Review"[Title] OR "randomized
controlled trial"[Publication Type] OR "controlled clinical trial"[Publication Type] OR

"randomized controlled trial"[Title] OR "controlled clinical trial"[Title])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])




Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR "parasuicide" OR "self-directed violence" OR

"parasuicidal” OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")

AND (counseling OR counselling OR consultation OR advise OR advice OR assessment OR
evaluation OR "palliative care" OR "case discussion" OR "case review" OR "case conference")

AND ("assisted suicide" OR "assisted suicides" OR "desire to die" OR euthanasia OR "killing
on demand" OR "suicide on demand" OR "killing on request" OR "suicide on request" OR
"aid in dying" OR "voluntary dying" OR "voluntary death" OR "voluntary assisted dying" OR
"voluntary euthanasia" OR "medical assistance in dying" OR "medical aid in dying" OR "dying
with dignity" OR "wish to hasten death" OR "palliative sedation" OR "terminal sedation" OR
"voluntary stopping eating" OR "voluntary stopping drinking" OR "refusing eating" OR
"refusing drinking")

AND ("Meta-Analysis" OR "Systematic Review" OR "randomized controlled trial" OR

"controlled clinical trial")




PICO-Frage 59: Fiihrt eine systematische Dokumentation oder die Einfiihrung eines
Registers beziiglich des assistierten Suizids bei Personen mit Suizidalitat zu einer erhéhten
/ geringeren Suizidalitdt in der Gesamtbevélkerung im Vergleich zu keiner Dokumentation

/ keiner Einfiihrung eines Registers?

Gesucht am 20.10.2023
PubMed:

(Suicide[MeSH Terms] OR "Self-Injurious Behavior"[MeSH Terms] OR suicide[Title/Abstract]
OR suicidal[Title/Abstract] OR suicidality[Title/Abstract] OR parasuicide[Title/Abstract] OR

"self-directed violence"[Title/Abstract] OR parasuicidal[Title/Abstract])

AND (documentation[Title/Abstract] OR registry[Title/Abstract] OR register[Title/Abstract]
OR epidemiology[Title/Abstract] OR record[Title/Abstract] OR "cause of
death"[Title/Abstract])

AND ("assisted suicide"[Title/Abstract] OR "assisted suicides"[Title/Abstract] OR "desire to
die"[Title/Abstract] OR euthanasia[Title/Abstract] OR "killing on demand"[Title/Abstract] OR
"suicide on demand"[Title/Abstract] OR "killing on request"[Title/Abstract] OR "suicide on
request"[Title/Abstract] OR "aid in dying"[Title/Abstract] OR "voluntary
dying"[Title/Abstract] OR "voluntary death"[Title/Abstract] OR "voluntary assisted
dying"[Title/Abstract] OR "voluntary euthanasia"[Title/Abstract] OR "medical assistance in
dying"[Title/Abstract] OR "medical aid in dying"[Title/Abstract] OR "dying with
dignity"[Title/Abstract] OR "wish to hasten death"[Title/Abstract] OR "palliative
sedation"[Title/Abstract] OR "terminal sedation"[Title/Abstract] OR "voluntary stopping
eating"[Title/Abstract] OR "voluntary stopping drinking"[Title/Abstract] OR "refusing
eating"[Title/Abstract] OR "refusing drinking"[Title/Abstract])

AND ("1990"[Date - Publication] : "3000"[Date - Publication])

Psychinfo + WebOfScience + PubPsych:
(Suicid* OR "Self-Injurious Behavior" OR "parasuicide" OR "self-directed violence" OR

"parasuicidal” OR "self harm" OR "self-harm" OR "self injury" OR "self-injury")




AND (documentation OR registry OR register OR epidemiology OR record OR "cause of
death")

AND ("assisted suicide" OR "assisted suicides" OR "desire to die" OR euthanasia OR "killing
on demand" OR "suicide on demand" OR "killing on request" OR "suicide on request" OR
"aid in dying" OR "voluntary dying" OR "voluntary death" OR "voluntary assisted dying" OR
"voluntary euthanasia" OR "medical assistance in dying" OR "medical aid in dying" OR "dying
with dignity" OR "wish to hasten death" OR "palliative sedation" OR "terminal sedation" OR
"voluntary stopping eating" OR "voluntary stopping drinking" OR "refusing eating" OR
"refusing drinking")




Anhang 2 Prisma Flowcharts
PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.07.2024 (Erfassung 1.1)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.07.2024 (Erfassung 1.2)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.07.2024 (Erfassung 1.3)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.07.2025 (Erfassung 1.4)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.07.2025 (Erfassung 1.5)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.07.2025 (Erfassung 1.6)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.1)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.2)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.3)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.4)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.5)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.6)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Risikofaktoren 2.7)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.8)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.9)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.10)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.11)
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PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.12)
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(n=205)

A 4

beurteilt
(n= 33)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n= 11)

Volltext ausgeschlossen
(n= 22)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.13)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=175) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=124)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n= 124)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=110)

A 4

beurteilt
(n= 14)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n= 2)

Volltext ausgeschlossen
(n= 12)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.14)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=94) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
\ 4 \ 4

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=73)

A

In Vorauswahl aufgenommen

A hl
(Screening von Titel und Abstract) tsgeschiossen

A 4

=54
(n=73) (n=54)
A 4
Volltext auf Eignung Volltext ausgeschlossen
beurteilt > (n=7)
(n=18)

\4

Studien eingeschlossen
(Zusatzsuche, siehe unten)




PRISMA Flow Diagram

Zusatzsuche: Datum der Suche: 26.07.2023 (Risikofaktoren 2.14)

Gefunden in voriger Suche Zusatzlich gefunden durch
(n=18) Zusatzsuche
(n = 148)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=136)

A

In Vorauswahl aufgenommen

. . Ausgeschlossen
(Screening von Titel und Abstract) &

A 4

=99
(n = 136) (n=99)
v
Volltext auf Eignung Volltext ausgeschlossen
beurteilt > (n= 25)
(n=37)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=12)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.04.2023 (Universelle Pravention 3.1)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=27) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=2)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=24)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=24)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=28)

A 4

beurteilt
(n= 16)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=16)

Volltext ausgeschlossen
(n=10)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.04.2023 (Universelle Pravention 3.2)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=254) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=222)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=222)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=195)

A 4

beurteilt
(n=27)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=4)

Volltext ausgeschlossen
(n=23)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.04.2023 (Universelle Pravention 3.3)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=350) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=2)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=282)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n =282)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=271)

A 4

beurteilt
(n=11)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=5)

Volltext ausgeschlossen
(n=6)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 09.03.2023 (Universelle Pravention 3.4)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=277) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=1)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=228)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=228)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=217)

A 4

beurteilt
(n=11)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=1)

Volltext ausgeschlossen
(n=10)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 09.03.2023 (Universelle Pravention 3.5)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=343) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=320)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=320)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=315)

A 4

beurteilt
(n=15)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=1)

Volltext ausgeschlossen
(n=4)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.03.2023 (Universelle Pravention 3.6)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=519) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=492)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n = 492)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=488)

A 4

beurteilt
(n=4)

Studien eingeschlossen
(n=0)
Keine Empfehlung zu
dieser Frage

Volltext ausgeschlossen
(n=4)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.03.2023 (Universelle Pravention 3.7)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=287) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=9)
\ 4 \ 4

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=74)

A

In Vorauswahl aufgenommen

Ausgeschlossen
(Screening von Titel und Abstract) &

A 4

=56
(n = 74) (n=56)
A 4
Volltext auf Eignung Volltext ausgeschlossen
beurteilt > (n=5)
(n= 18)

\4

Studien eingeschlossen
(n=13)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.03.2023 (Universelle Pravention 3.8)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=382) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=362)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=362)

Ausgeschlossen
(n=358)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=4)

\4

Studien eingeschlossen
(n=1)

(n=31)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 07.03.2023 (Universelle Pravention 3.9)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=677) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=608)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=608)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=564)

A 4

beurteilt
(n=44)

Studien eingeschlossen
(n=0)
Keine Empfehlung zu
dieser Frage

Volltext ausgeschlossen
(n=44)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.06.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.1)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=68) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=59)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=59)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=32)

A 4

beurteilt
(n=27)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=28)

Volltext ausgeschlossen
(n=19)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.06.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.2)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=204) Quellen — (durch Expert*innen)

(n=)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=183)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=183)

Ausgeschlossen
(n =155)

A 4

\ 4

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

beurteilt
(n=28)

\4

Studien eingeschlossen
(n=28)

A 4

(n=20)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 12.06.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.3)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=100) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=93)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=93)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen

(n=)

A 4

beurteilt
(n=12)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=4)

Volltext ausgeschlossen
(n=81)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 21.06.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.4)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=48) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=1)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=40)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=40)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=28)

A 4

beurteilt
(n=5)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=1)

Volltext ausgeschlossen
(n=4)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.5)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=162) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=1)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=143)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=143)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=124)

A 4

beurteilt
(n=19)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=28)

Volltext ausgeschlossen
(n=11)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.6)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=42) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=1)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=40)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=40)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=29)

A 4

beurteilt
(n=11)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=28)

Volltext ausgeschlossen
(n=3)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.7)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=219) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=209)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=209)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=195)

A 4

beurteilt
(n=14)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=5)

Volltext ausgeschlossen
(n=9)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.8)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=239) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=231)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n =231)

Ausgeschlossen
(n=221)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=10)

\4

Studien eingeschlossen
(n=3)

(n=7)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.9)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=128) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=121)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=121)

Ausgeschlossen
(n=110)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=11)

\4

Studien eingeschlossen
(n=3)

(n=8)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.10)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n = 646) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=594)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=594)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=585)

A 4

beurteilt
(n=9)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=9)

Volltext ausgeschlossen
(n=0)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 17.04.2023 (Selektiv-indizierte Pravention 4.11)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=255) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=238)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=238)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=229)

A 4

beurteilt
(n=9)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=6)

Volltext ausgeschlossen
(n=3)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 13.05.2024 (Psychotherapie 5.1)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=619) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
\ 4 \ 4

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=477)

A

In Vorauswahl aufgenommen

A hl
(Screening von Titel und Abstract) tsgesciossen

A 4

=411
(n = 477) (n=411)
A 4
Volltext auf Eignung Volltext ausgeschlossen
beurteilt > (n=25)
(n=66)

\4

Studien eingeschlossen
(n=41)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.05.2024 (Psychotherapie 5.2)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=102) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=1)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=287)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=287)

Ausgeschlossen

(n=)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=11)

\4

Studien eingeschlossen
(n=2)

(n=9)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.05.2024 (Psychotherapie 5.3)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=127) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=118)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=118)

Ausgeschlossen
(n=113)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=5)

\4

Studien eingeschlossen
(n=1)

(h=4)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 16.05.2024 (Psychotherapie 5.4)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=139) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=134)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n =134)

Ausgeschlossen
(n=113)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=21)

\4

Studien eingeschlossen
(n=9)

(n=12)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Psychotherapie 5.5)

Gefunden durch Datenbanksuche

(n=71)

Zusatzlich gefunden in anderen
Quellen — (durch Expert*innen)

(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=61)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=61)

Ausgeschlossen
(n=48)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=13)

\4

Studien eingeschlossen
(n=7)

(n=6)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Psychotherapie 5.6)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=77) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=73)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=173)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=66)

A 4

beurteilt
(n=7)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=7)

Volltext ausgeschlossen
(n=0)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 06.07.2023 (Psychotherapie 5.7)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=134) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=128)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=128)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=117)

A 4

beurteilt
(n=11)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=10)

Volltext ausgeschlossen
(n=1)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 20.10.2023 (Pharmakotherapie 6.1)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=190) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=122)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=122)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=92)

A 4

beurteilt
(n=30)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=19)

Volltext ausgeschlossen
(n=11)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 01.12.2023 (Pharmakotherapie 6.2)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=221) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=122)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=122)

Ausgeschlossen
(n=101)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=21)

\4

Studien eingeschlossen
(n=10)

(n=11)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 02.10.2023 (Pharmakotherapie 6.3)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=197) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=3)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=185)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=185)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=169)

A 4

beurteilt
(n=16)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=7)

Volltext ausgeschlossen
(n=9)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 07.07.2023 (Pharmakotherapie 6.4)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n = 666) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=609)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=609)

Ausgeschlossen
(n=573)

A 4

y

Volltext auf Eignung

Volltext ausgeschlossen

A 4

beurteilt
(n=36)

\4

Studien eingeschlossen
(n=12)

(n =245)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 07.07.2023 (Pharmakotherapie 6.5)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=135) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=119)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=119)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=101)

A 4

beurteilt
(n=18)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=14)

Volltext ausgeschlossen
(n=4)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 01.12.2023 (Pharmakotherapie 6.6)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=63) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)
v v

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=158)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=58)

A 4

Volltext auf Eignung

A 4

Ausgeschlossen
(n=46)

A 4

beurteilt
(n=12)

A\ 4

Studien eingeschlossen
(n=10)

Volltext ausgeschlossen
(n=2)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 28.06.2024 (Postvention 7.1)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=128) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
(n=102)

A

In Vorauswahl aufgenommen
(Screening von Titel und Abstract)
(n=102)

A 4

A 4

Volltext auf Eignung

Ausgeschlossen
(n=280)

beurteilt
(n=22)

\4

Studien eingeschlossen
(n=10)

A 4

Volltext ausgeschlossen
(n=12)




PRISMA Flow Diagram

Datum der Suche: 28.06.2024 (Postvention 7.2)

Gefunden durch Datenbanksuche Zusatzlich gefunden in anderen
(n=190) Quellen — (durch Expert*innen)
(n=0)

Nach Entfernung von Duplikaten
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Anhang 3: Tabelle zur Erklarung von Interessen und Umgang mit Interessenkonflikten

Im Folgenden sind die Interessenerklarungen als tabellarische Zusammenfassung dargestellt sowie die Ergebnisse der
Interessenkonfliktbewertung und MaRnahmen, die nach Diskussion der Sachverhalte von der der LL-Gruppe beschlossen und im Rahmen der
Konsensuskonferenz umgesetzt wurden.
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COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COI: none: none

COl: none: none



Prof. Dr.
Etzersdorfer,
Elmar

Fiedler, Georg

Prof. Dr.
Forkmann,
Thomas

Work as
consult/expert

Gutachter fur
Zeitschriften

Deutsche
Akademie fur
Suizdipravenbtio
n, Nationales
Suizidpravention
sprogramm

University
Siegen,
University
Siegen

Work in a Scientific
Advisory Board

Zeitschrift
"Suizidprophylaxe"

No

No

Paid role as
lecturer and/or
educator

Lehrbefugnis an
der
Medizinischen
Universitét
Wien, Vortrage,
Seminare

diversen
Tragern

AVT GmbH
KéIn, DGVT
Bielefeld,
Universitat
GieRen,
Vianobis Klinik
fur Psychiatrie
und
Psychotherapie
Gangelt, RHAP
Krefeld,
Universitat
GieRen,
Universitat
Heidelberg

Paid
authorship
and/or co-

authorship

diverse
Publikationen
in
Zeitschriften;
Buchbeitrage,
Buch

Diverse
Artikel und
Buchbeitrage

Hogrefe
Verlag,
Psychiatrie-
Verlag

Research projects/
conducting clinical
trials)

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Beteiligung an dem No
Projekt "Poststationére
Suizidpravention", gem.

mit Univ. Dresden,

Halle, Stadtisches

Klinikum Dresden

Deutsche Akademie fur No
Suizdipravention,

Nationales
Suizidpraventionsprogra

mm

DFG, DFG No

Indirect interests

Member: 1. Stv. Vorsitzender der
Deutschen Gesellschaft fiir
Suizidpravention,

Mitglied der IASP (Int. Association fur
Suicide Prevention), IASR (Int.
Academy for Suicide Research),
Scientific activity: Suizidpravention,
Psychotherapie, Psychoanalyse,
Clinical activity: Psychiatrie,
Psychotherapie, Psychoanalyse

Member: Zweiter Sprecher der
Steuererungsgruppe des Nationalen
Suizidpraventionsprogramms,
Member: Geschéftsfiihrendes
Mitglied des Vorstands der
Deutschen Akademie fiir
Suizidpravention, Scientific activity:
Suizidalitat, Suizidpravention,
Psychotherapie, assistierter Suizid

Member: Mitglied in der Deutschen
Gesellschaft fir Psychologie
(DGPS), Fachgruppe Klinische
Psychologie und Psychotherapie
Mitglied Deutsche Gesellschaft fir
Suizidpravention (DGS)

Mitglied des Beirat der Zeitschrift
Psychotherapie-Psychosomatik-
Medizinische Psychologie, Scientific
activity: Forschungsschwerpunkte:
1. Pradiktion, Intervention und

Identifikation von Pathomechanismen

fur suizidale Gedanken und
suizidales Verhalten

2. Selbstwahrnehmung und -
beurteilung: Metakognition,

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities



Prof. Dr. Frodl,
Thomas

Dr. Frob,
Daniela

Prof.
Gensichen,
Jochen

Work as
consult/expert

No

Polizei und
Staatsanwaltsch
aften Hamburg,
Niedersachsen
und Schleswig-
Holstein

No

Paid role as
lecturer and/or
educator

Work in a Scientific
Advisory Board

Boehringer Ingelheim, No
Johnson Johnson

No Polizei,
Feuerwehr,
arztliche
Kolleg:innen

No No

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Interozeption (,cardiac awareness”)
und Emotionsregulation,
insbesondere bei depressiven
Stérungen

3. angewandte Psychometrie,
Clinical activity: Psychologischer
Psychotherapeut mit Fachkunde
Verhaltenstherapie, bis 10/2019
nebenberuflich in Privatpraxis

seit 06/2019 Leiter der
Hochschulambulanz fir Psychische
Gesundheit Universitét Duisburg-
Essen (Verhaltenstherapie)

No Johnson Johnson No Member: Gesellschaft zur Férderung
der evidenzbasierten Therapie der
Schizophrenie, Member: DGPPN,
Member: DAVT, Scientific activity:
Depressionsforschung, ADHS-
Forschung, Schizophrenieforschung,
PTSD Forschung, Borderline-
Forschung, Clinical activity:
Psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosomatik

diverse No No Member: Deutsche Gesellschaft fir

Fachzeitschrif Rechtsmedizin e.V., Member:

ten NaSPro, Scientific activity:
Uberwiegend Covid-Forschung,
Clinical activity: keine klinische
Tatigkeit (Rechtsmedizin)

No No No Member: Stiftung Allgemeinmedizin |
The Primary Health Care Foundation
(Vorstand) | www.stiftung-
allgemeinmedizin.de, Scientific
activity: Deutsche Gesellschaft fur

Allgemein- und Familienmedizin e.V.

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

Pharmaunternehmen: Ohne
Themenbezug

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COIl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COI: none: none

COl: none: none



Work as
consult/expert

Work in a Scientific

Advisory Board

Paid role as
lecturer and/or
educator

Paid Research projects/
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

authorship

Indirect interests Guideline topics affected by

conflicts of interest,
Classification by relevance,

Consequence

Prof. Dr. No

Gerisch,

Benigna

Dr. Glasow, No, No, No, No
Nadine

Grégorie, Silke No

Dr. Gun, Ali No
Kemal

No

No

No

No

No

No

No

Verschiedene
Kooperationspa
rtner

Z.B.
Wobhlfahrtsverba
nde,
Sozialpsychiatri
sche Zentren,
Kliniken

No No No
No No, No No
Familienselbs No No
thilfe

Psychiatrie

No No No

(Mitglied)

No COI: none: none

COl: none: none

Member: Mitgliedschaft Deutsche
Gesellschaft fur Suizidpréavention,
Member: Mitgliedschaft DGPPN
Referat Suizidologie, Member: -

Mitgliedschaft Architektenkammer COl: gering: limitation of
Sachsen, Member: Stellvertretende supervisory responsibilities
Vorstandsvorsitzende Werner-

Felber-Institut e.V,, Scientific activity:

Wissenschaftliche Schwerpunkte:

Bauliche Suizidpravention,

Barrierefreiheit, alters- und

demenzgerechte Architektur

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

No COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

Member: Mitgliedschaft: COI: none: none
Dachverband der Transkulturellen

Psychiatrie, Psychotherapie und

Psychosomatik DTPPP e.v.

Deutsch-Turkische Gesellschaft fir
Psychiatrie, Psychotherapie und
Psychosoziale Gesundheit (DTGPP
e. V)

GTP aktpt
Gesellschaft fur Turkischsprachige




Prof. Dr.
Hardinghaus,
Winfried

Univ.-Prof. Dr.

Haring,
Christian

Prof. Dr.
Hegerl, Ulrich

Work as
consult/expert

No

not declared

Medice
Expertenforum
ADHD 4.0

, Janssen
Pharmaceutica

Work in a Scientific
Advisory Board

No

not declared

Wissenschaftlicher
Beirat der
Bundeséarztekammer

Paid role as
lecturer and/or
educator

No

not declared

Deutsche
Rickversicheru
ng AG,
Disseldorf,
Deutscher
Ethikrat ,
Deutsch-
Amerikanisches
Institut,
DGPPN,
Janssen
Pharmaceutica ,
ZDF Volle
Kanne,
Frankfurter
Forum e.V.,

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

Psychotherapie und Psychosoziale
Beratung e.V.

, Clinical activity: Psychologischer
Psychotherapeut in der LVR-Klinik
Koln,

Abteilung Allgemein Psychiatrische

COl: none: none

No No No Member: Deutscher Hospiz - und
PalliativVerband e.V./
Vorstandsvorsitzender

Deutsche Hospiz - und
PalliativStiftung/ Vorsitzender,
Scientific activity: Palliativmedizin,
Clinical activity: Chefarzt fur Innere
Medizin

not declared not declared not declared not declared None

SERVIER No No Member: Mitglied AGNP e.V.,
Qualitat und Sicherheit der
Psychopharmakotherapie in der
Praxis durch Organisation von
Fachkongressen und
Fortbildungsveranstaltungen zu
optimieren, eine interdisziplinare
Plattform fur Grundlagen- und
klinischer Forschung zur

Pharmaunternehmen mit
niedriger finanzieller
Zuwendung und ohne
konkreten Bezug zu
Empfehlungen

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

Pharmakotherapie von Erkrankungen
des Gehirns zu bilden und die
Akzeptanz in der Offentlichkeit durch
objektive Aufklarung zu verbessern.,
Member: Mitglied DGPPN,
Beschaftigung mit alles Aspekten
psychischer Erkrankungen und
entsprechenden wissenschatftliche,




Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,

educator and/or co- EIS)] law, share o
Classification by relevance,

authorship ownership)

Consequence

AGNP e.V. therapeutische,
gesundheitspolitische,
gesellschaftliche und ethische
Fragestellungen, Member:
Vorstandsvorsitzender Stiftung
Deutsche Depressionshilfe und
Diskussionsforum e.V., Ziel ist
Versorgung depressiv erkrankter
Menschen zu verbessern und Zahl
der Suizide in Deutschland zu
verringern, Scientific activity:
vielfaltige Themen in Bezug auf
psychische Erkrankungen mit
Schwerpunkt auf Depression und
Depressionsbehandlung, siehe
Literaturliste

Dr. Heine, Ministerium der No No No No No Member: BKJPP e.V. / Mitglied des COl: none: none
Arnfried Finanzen Bundesvorstandes, Member: DGKJP
Brandenburg, e.V. / einfaches Mitglied, Clinical -
Jugendamterdiv activity: kontinuierliche ambulante COl: none: none
erser Landkreise kinder- und jugendpsychiatrische und
psychotherapeutische
Patientenversorgung
Prof. Dr. med. (staatliche) Psychiatrische Dienste Universitat No No No Member: Schweizerische COI: none: none
Hepp, Urs Invalidenversich Graubiinden (PDGR) Zirich Gesellschaft fur Konsiliar- und
erung Liaisonpsychiatrie und COl: none: none
Psychosomatik (SSCLPP)

Co-Préasident, Scientific activity:
Versorgungsforschung
Suizidpravention, Clinical activity:
Private Praxis

, Participation in education/training:
Siehe oben , Personal relationships:
keine




Dr. med.
Heusinger von
Waldegg,
Gernot

Prof. Dr. In-
Albon, Tina

Dr. Jacobi,
Gudrun

Work as
consult/expert

No

SNF, program
board

Arztekammer
Landratsamt
Ausschuss
Psychosomatik
im BVKJ
Deutschland

Work in a Scientific
Advisory Board

No

No

Forderverein
Unterstiitzung
neurologisch kranke
Kinder Stuttgart eV

Paid role as
lecturer and/or
educator

No

Workshops in
Ausbildungsinsti
tuten,
Supervisorin

BVKJ
Organisation
und wiss Ltg
und
Vortragende,
Balintgrltg

Paid
authorship
and/or co-

authorship

No

Buchprojekte;
Kohlhammer,
Springer,
Hogrefe

paper, Berlit
Lehrbuch
Neurologie
Sonderschrift
BVKJ,Buchbe
itrag im
Kursbuch
Psychosomati
sche
Grundversorg
ung;
Posterabstrac
t
Jahrestagung
Neuropédiatri
e 2024

Research projects/
conducting clinical
trials)

No

BMBF; STAR-Projekt

Univ.kinderklinik Essen

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

No

No

nein

Indirect interests Guideline topics affected by

conflicts of interest,
Classification by relevance,

Consequence

Member: Bundesverband Geriatrie COl: none: none
Deutsche Gesellschaft fiir Geriatrie
Deutsche Gesellschaft fiir

Palliativmedizin

COI: none: none

Member: KIPVT e.V., DGPs
Fachgruppe Klinische Psychologie,
Stv. Mitglied im Wissenschaftlichen
Beirat Psychotherapie;
Mandatstrager in AWMF LL
Angststoérungen im Kindes- und
Jugendalter, Scientific activity:
NSSV, Angststérungen,
Emotionsregulation , Clinical activity:
Verhaltenstherapie, Participation in
education/training: Leitung Landauer
Studiengang in Kinder- und
Jugendlichenpsychotherapie,
Personal relationships: -

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

Member: Mitglied PadNetzS, friher
Aufsichtsrat

Mitglied im Ausschuss
Psychosomatik des BVKJ

Mitglied Dt Ges Kinderheilkunde,
BVKJ, Epilepsie, Neuropadiatrie,
Sozialpadiatrie, DGSF, AA, AKPM,
F.U.N.K (wiss. Beirat, Ltg des
Mutterregenerationswochenendes),S
| Club Stuttgart (erw Vorstand),
Kirchengemeinderétin, Balint
Ges.(Balintgruppenleitung; Mitglied in
der Kommission psychosomatische
Grundversorgung), Scientific activity:
neuropadiatrische Themen

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COIl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

letzte Veroffentlichung im Sonderheft




Work as
consult/expert

Work in a Scientific
Advisory Board

Paid role as
lecturer and/or
educator

Paid
authorship
and/or co-

authorship

Research projects/
conducting clinical
EIS)]

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests

BVKJ

betrifft Psychosomatik im Kindes und
Jugendalter aktuell Buchbeitrag fir
Kursbuch psychosomatische
Grundversorgung in der Kinder-und
Jugendmedizin, Clinical activity:
Uberwiegend psychotherapeutisch
tatig Kinder, Jugendliche, junge
Erwachsene, Familien, Paare
(psychodynamisch,
systemisch);Balintgruppenleitung;
Leitung Kurs psychosomatische
Grundversorgung in der Kinder und
Jugendmedizin, Participation in
education/training: Vortrége bei
Kongressen im Bereich
Neuropadiatrie, Ausbildung von
Studentinnen

bis 2000, aktuell nur ein poster zum
Thema Psychosomatische
Grundversorgung bei der
Jahrestagung der Ges.
Neuropédiatrie 2024; danach fiir
BVKJ Pédiatrie zum Anfassen,
Leitung Balintgruppen und Seminare
und Vortrage Psychosomatik, seit
2021 wiss Ltg Kurs Psychosomatik
des BVKJ, ab 1/23 GastDozentin am
Institut fir systemische
Familientherapie Stuttgart;
Ausschuss Psychosomatik im BVKJ
mit Einfluss auf Entscheidungungen
fiir das Weiterbildungscurriculum;
Mitglied im Ausschuss
Psychosomatische Grundversorgung
der deutschen Balint Gesellschaft,
Personal relationships: nein

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence




Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,

educator and/or co- EIS)] law, share o
Classification by relevance,

authorship ownership)

Consequence

Dr. Jansen, No No No No No No No COl: none: none
Alessa
COl: none: none

PD. Dr. No No ROVI GmbH No geschlechtsspezifische No No COl: gering: limitation of
Jochum, Rudolf-Diesel- Psychopharmakaneben supervisory responsibilities
Thomas Ring 6 wirkungen
83607 COl: gering: limitation of
Holzkirchen, supervisory responsibilities
Deutschland,
No
Dr. Jung, Martin No No No No No No Member: BAG KJPP, Scientific COl: none: none

activity: kjp somatoforme Stérungen,
Clinical activity: Chefarzt KIJPP,
Participation in education/training:
keine, Personal relationships: keine

Prof. Dr. med. No Beirat der Firma Takeda No BMBF, BMBF, BMBF, No Member: Dachverband DBT, COl: gering: limitation of
Kaess, Michael ReconWell GmbH Schweiz Baden-Wurttemberg Member: DGKJP und SGKJPP, supervisory responsibilities
Stiftung, SNF Scientific activity: Suizidpravention
und Suizidforschung COl: gering: limitation of

supervisory responsibilities
Selbstverletzung und Risikoverhalten

Emotionale Dysregulation und
Personlichkeitsstérungen

Mobbing und Trauma, Clinical
activity: Chefarzt des Zentrums fiir
Suizidpravention in Bern,
Participation in education/training:
Vorstand Institut fur Psychotherapie
des Kindes- und Jugendalters (IPKJ)
Schweiz




Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,
educator and/or co- EIS)] law, share

authorship ownership) Classification by relevance,

Consequence

Prim. Dr. No Journal Vortragstatigkeit No Universitatsklinik fur No Member: Osterreichische COl: none: none
Kapitany, Suizidprophylaxe, fur diverse Psychiatrie Gesellschaft fur Suizidprévention;
Thomas Beirat flr Institutionen in Osterreichische Gesellschaft fiir COl: none: none
psychosoziale der Psychische Hygiene; Osterreichische
Gesundheit des psychiatrischen Gesellschaft fur
Bundesministeriums und Psychiatrie,Psychotherapie und
fur Soziales, psychosozialen Psychosomatik;, Scientific activity:
Gesundheit, Pflege Versorgung Affektive Erkrankungen, Suizidalitat,
und Krisenintervention, Clinical activity:
Konsumentenschutz, Affektive Erkrankungen, Suizidalitat,
Forum fur Autonomie Krisenintervention, Psychotherapie
am Lebensende und Psychiatrie, Participation in

education/training: Entwicklung eines
Fort- und Weiterbildungskonzepts
"Schulungen fur Gatekeeper der
Suizidpravention",

Entwicklung und Leitung einer
Trainer:innen-Ausbildung fur
"Suizidpraventive Gatekeeper-
Schulungen” mit Zertifizierung durch

SUPRA und OGS.
Prof. Kaurin, No No No No No No No COl: none: none
Aleksandra
Jun. Prof. Dr. No No No No No No No COl: none: none
Kaurin,
Aleksandra
Dr. Keita, Ines No No No No No No Scientific activity: Depression, COl: none: none
Suizidpravention, Stigma -
verschiedene Publikationen in COI: none: none
Fachjournalen

1 Buchkapitel: Hegerl, U., Heinz, I.
Hug, J. (2021). Multilevel approaches
in adult suicide prevention. In: D.
Wassermann (Hrsg.), Oxford




Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,
educator and/or co- EIS)] law, share

authorship ownership) Classification by relevance,

Consequence

Textbook of Suicidology and Suicide
Prevention (2. Aufl., S. 673-678).
Oxford University Press. DOI:
10.1093/med/9780198834441.003.0
074, Print ISBN-13: 9780198834441,
Participation in education/training:
Konzeption und Durchfiihrung von
Multiplikatorenschulungen zum
Thema "Umgang mit Suidzidalitat"
(ohne Honorar)

Kirchhof, No No No No No No Member: Présidium Fachgesellschaft COl: none: none
Johannes Psychiatrische Pflege,
UAG Suizidalitat COl: none: none

AG Aufsuchende Arbeit, Scientific
activity: Zur Zeit Projekt zu
poststationaren Kontakten zu
entlassenen Patientinnen zur
Reduzierung von
Wiederaufnahmeraten und
poststationarer Suizidalitat

, Clinical activity: Als ANP in der
Betreuung "schwieriger" Patientinnen
einbezogen. Aufbau vom StédB Team.
, Participation in education/training:
Fortbildungen zur Erweiterung
pflegerischer
Handlungskompetenzen an
verschiedenen
Fachweiterbildungsstatten und in der

Uniklinik KéIn
KleRmann, not declared not declared not declared not declared not declared not declared not declared None
Rainer
Dr. Koban, No DPtV Campus PTK NRW Hogrefe No No Member: Deutsche COl: gering: limitation of
Christoph APV Minster Verlag Psychotherapeutenvereinigung supervisory responsibilities

DPtV, Scientific activity: Fachartikel




Work in a Scientific
Advisory Board

Work as
consult/expert

Dr. med. No No
Krause, Tim

Paid role as
lecturer and/or
educator

Ostdeutsche
AG
Suchtmedizin
e.v.,
Berufsverband
der
Pneumologen
Sachsen-Anhalt
e.V.

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

zu Psychotherapie suizidaler
Patienten, Clinical activity:
Psychotherapie ambulant
(Verhaltenstherapie)

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

Member: Deutsche Gesellschaft fir
Psychiatrie, Psychotherapie und
Nervenheilkunde (DGPPN)

- Mitglied seit 2010

- Referat Suizidologie

, Member: Deutsche Gesellschaft fiir
Suizidpravention (DGS)

- Arbeitsgemeinschaft zur
Erforschung suizidalen Verhaltens
- seit 09/2018 Mitglied im DGS-
Vorstand

, Member: Nationales
Suizidpraventionsprogramm
(NaSPro) — AG Medizinische
Versorgung

- Mitglied seit 2021, Member:
Bundnis gegen Depression Halle
(Saale) und Magdeburg e. V.

- seit 2017; Stellv. Vorsitzender,
Member: Beirat Wohnheim,
Tagesstatte, Intensiv Betreutes
Wohnen und Personliches Budget fir
Menschen mit seelischen
Behinderungen in Trégerschaft der
Paul-Riebeck-Stiftung zu Halle an
der Saale

- seit 07/2018 Vertreter der
psychiatrischen Universitatsklinik,
Member: Klinisches Ethikkomitee am
Universitéatsklinikum Halle (Saale)

- seit 11/2021; Mitglied, Member:
Akademie fur Ethik in der Medizin
(AEM) — Arbeitsgruppe Ethik in der

No No - COl: gering: limitation of

supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities




Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,

educator and/or co- EIS)] law, share o
Classification by relevance,

authorship ownership)

Consequence

Psychiatrie

- seit 2021; Mitglied, Scientific
activity: Suizid, Suizidalitat,
Depression, Clinical activity:
Akutpsychiatrie

Affektive Stdrungen, insbes.
Depression

Gerontopsychiatrie
Psychotherapie

, Participation in education/training:
Lehrveranstaltungen im Rahmen der
oberérztlichen Tatigkeit; einzelne
Vortrége, vorrangig zu Depression
und Suizidalitat, Personal
relationships: -

Dr. No No No No No No Member: Prasident IPSILON, COl: none: none
Kupferschmid, Ehrenamt, Member: Stiftungsrat
Stephan Bernsteinstiftung, Ehrenamt, COl: none: none
Scientific activity: Mitherausgeber
Zeitschrift Suizidprophylaxe,
Ehrenamt
Dr. med. No Takeda No Kohlhammer  No No Member: DGKJP, Member: SGKJPP, Pharmaunternehmen ohne
Kupferschmid, Verlag Member: Stiftungsrat Bezug
Stephan Bernsteinstiftung, Member: Vorstand COIl: gering: limitation of
SFG ADHS, Scientific activity: supervisory responsibilities

Entwicklungspsychiatrie, Clinical
activity: Adoleszentenpsychiatrie

Kuske, Dieter No No No No No No No COl: none: none
Dr. Kohler, No No No No No No Member: Vorsitzende BVDN, COl: none: none
Sabine Scientific activity: Vorsitzende BVDP,

Clinical activity: Versorgungspraxis COl: none: none

fur Psychiatrie und Psychotherapie




Prof. Dr. med.
Langosch, Jens

Lauterbach,
Bettina

Leimberger,
Anna-Lena

Prof. Dr. med.
Lewitzka, Ute

Work as
consult/expert

No

No

No

Janssen Cilag
GmbH

Work in a Scientific
Advisory Board

No

No

No

Janssen Cilag GmbH

Paid role as
lecturer and/or
educator

No

No

No

Janssen Cilag
GmbH, Vortrag
Neujahrssympo
sium Garmisch-
Patenkirchen,
Klausurtagung
DGS,
Referateleitertre
ffen DGPPN,
Vortrag
Klinikfortbildung
Psychiatrie
Schwerin,
Vortrag fur
Katholische
Frauengemeins
chaft
Deutschland,

Paid Research projects/
authorship conducting clinical
and/or co- trials)

authorship

No DRV

No No

No No

No Janssen Cilag GmbH

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

No

No

No

entfallt

Indirect interests

Participation in education/training:
Leitung einer Lehrpraxis des IVT
Brandenburg

No

Member: Psychotherapeutenkammer
(Pflichtmitglied), DGSF (Mitglied),
Scientific activity: Wissenschaftliche
Mitarbeiterin bei der Stiftung
Deutsche Depressionshilfe
Eventuelle Promotion im Bereich
digitaler Interventionen bei
Depression, Clinical activity:
Psychotherapeutin in Ausbildung
(PiA)

Member: Vorsitzende der Deutschen
Gesellschaft fur Suizidprévention
e.V. sowie Mitglied der AG zur
Erforschung suizidalen Verhaltens ,
Member: Vorsitzende des Werner-
Felber-Institutes fur Suizidpravention
und interdisziplinare Forschung im
Gesundheitswesen e.V. , Member:
Leitung Referat Suizidologie der
DGPPN, Member: Leitung der AG
Suizidforschung an der Klinik und
Poliklinik fur Psychiatrie und
Psychotherapie der Uniklinik
Dresden, Member: Secretary der
IGSLI Forschergruppe

International Group for the Study of
Lithium Treated Patients e.V.,
Scientific activity: Zahlreiche

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

COl: none: none

COl: none: none

COl: none: none

COl: none: none

Pharmaunternehmen:
Pharmakotherapie
insbesondere in Bezug auf
Esketamin

COIl: moderat: ggf.
Stimmenthaltung bei bei
Pharmakotherapie (Esketamin)

Pharmaunternehmen:
Pharmakotherapie
insbesondere in Bezug auf
Esketamin

COIl: moderat: Ggf.
Stimmenthaltung bei
Pharmakotherapie (Esketamin)



Work as
consult/expert

Work in a Scientific

Advisory Board

Paid role as
lecturer and/or
educator

ZDF Dreh
"Sags mir",
Vortrag St.
Urban Schweiz,
Vortrag fur
Caritas
Miinchen,
NaSuPS_Tagun
gKoln

, Hamburger
Symposium
Personlichkeitss
térungen,
International
Symposium on
Suicidology
Rom
Felberinstitut
e.V., DAP
Priifung
Psychol.
Psychotherapeu
tin, Tagung der
Dt. Gesellschaft
fur
Psychosomatisc
he Medizin und
Avrztliche
Psychotherapie
e.\V.

Bremen,
Tagung NaSPro
Kassel, Klinik
fur Psychiatrie,
Psychotherapie
und
Psychosomatik
Alexianer
Krankenhaus

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

interdisziplindre Forschungsprojekte
zum Thema Suizidalitat tiber
Promotionsarbeiten

zahlreiche Publikationen sowie
fortlaufende Fort-und
Weiterbildungen zum Thema
Suizidalitat, Clinical activity:
ambulante Behandlung von
Patienten mit affektiven Stérungen,
Personal relationships: entfallt




Work as
consult/expert

Work in a Scientific
Advisory Board

Paid role as Paid Research projects/
lecturer and/or authorship conducting clinical
educator and/or co- EIS)]

authorship

Hedwigshohe,
DGPPN
Kongress
Berlin, DACH
Tagung
Miinchen
Deutsche
Gesellschatft fur
Suizidpraventio
ne.v,
Zentralkomitee
der Dt.
Katholiken
Fachtag
Lebenskrisen in
der Perspektive,
Refresherkurs
Psychiatrie
Frankfurt,
Konrad-
Adenauer-
Stiftung, Dt.
Katholikentag
Erfurt
Podiumsdiskuss
ion, KfD
Neustadt an der
Weinstrasse,
Mainz liest,
Foérderung
suizidpréventive
r Kompetenz in
Institutionen
und
Gesellschaft —
suiKom"
NaSPro
Frankfurt/M,
Podcast Studio

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence




Work as
consult/expert

Work in a Scientific

Advisory Board

Paid role as
lecturer and/or
educator

Bummens,
Pressekonferen
z BMG zur
Nationalen
Suizidpraventio
nsstrategie,
Referateleitertre
ffen DGPPN,
Symposium
MEN-ACCESS
Berlin, Dreh fiir
TerraXplorer
Produktionsassi
stent

Factual
Entertainment
Doclights GmbH
Minster,
Vortrag
Parkklinik
Leipzig, Referat
Sportpsychiatrie
Symposium,
Klinik fur
Psychiatrie
Ansbach,
Vortrag Klinik
Psychiatrie
Wasserburg,
Parlamentarisch
es Frihstick
Malteser, Kick
off Meeting S3
LL Umgang mit
Suizdalitat,
Expertengespra
ch Konrad-
Adenauer
Stiftung,

Paid Research projects/
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests

(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence




Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,

educator and/or co- EIS)] law, share o
Classification by relevance,

authorship ownership)

Consequence

Herbsttagung
DGS

Jena, Standige
Konferenz
arztlicher
psychotherapeu
tischer
Verbénde
Berlin,
Weiterbildung
“Suizidalitat und
Suizidpraventio
nim
Beratungsalltag
Dresden,
tomoni mental
health GmbH,
Anhdérung
Rechtsausschu
ss Bundestag,
State of the Art

Symposium
DGPPN Berlin,
Treffen LL-
Stuerungsgrupp
e Frankfurt,
Tagung
Kriseninterventi
onszentrum
Wien
Prof. Dr. No No No No LVR-Klinik KéIn, Uni No Member: Deutsche Gesellschaft fiir COl: gering: limitation of
Lindner, Halle Suizidpravention, Member: Deutsche supervisory responsibilities
Reinhard Projekt: Akademie fiir Suizidpravention
Suizidpravention stv. Vorsitzender, Member: DGPT, COl: gering: limitation of
Deutschland. Aktueller Member: DGG, Member: DGPPN, supervisory responsibilities
Stand und Perspektiven, Member: APH , Member: IASP,

-Klinik K&ln, Uni Member: Nationales




Ludowisy-Dehl,
Silke

PD Dr.
Lukaschek,
Karoline

Mayer, Michael

Work as
consult/expert

No

No

No

Work in a Scientific
Advisory Board

No

No

No

Paid role as
lecturer and/or
educator

No

No

Bildungswerk
Irsee,
Bildungswerk
Irsee, Psych.
Kliniken

Paid Research projects/
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Halle/Wien

Projekt: Férderung von
suizidpréventiven
Kenntnissen in
Institutionen und
Gesellschaft - Suikom,
Museum fiir
Sepulkralkultur
Projekt:
Beratungseinheit
anlasslich der
Ausstellung "Suizid.
Let's talk about it" ,
DASP e.V., UKE,
Hamburg, Universitat

Potsdam
No No No
No No No
No No No

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests Guideline topics affected by

conflicts of interest,
Classification by relevance,

Consequence

Suizidpraventionsprogramm fir
Deutschland, Scientific activity:
Projekte s.o., seit 2019 12
Originalarbeitenzum Thema Suizid, 9
Buchbeitrage zum Thema Suizid,
diverse Vortrage auch, Clinical
activity: Psychodynamische
Psychotherapie in freier Praxis,
Participation in education/training:
APH Hamburg, Participation in
education/training: AEMI Hamburg,
Participation in education/training:
Institut fir Psychotherapie,
Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, Participation in
education/training:
Nordwestdeutsche Gesellschaft fiir
arztliche Fortbildung

Member: BFLK e.V. (1. Vorsitzende)- COl: none: none
Mandatstragerin S3-LL Psychose

und Sucht, Member: Ratsmitglied im COl: none: none
Deutschen Pflegerat - Mandatstrager

in der AG PPP beim g-BA., Member:

BFLK e.V. (1. Vorsitzende)-

Mandatstrégerin S3-LL Demenzen

No COI: none: none

COI: none: none

Member: Deutsche Fachgesellschaft COl: none: none
Psychiatrische Pflege (DFPP),

Member: Deutsche Gesellschaft fir COI: none: none
Soziale Psychiatrie (DGSP),

Member: Deutsche Gesellschaft fiir

Pflegewissenschaft (DGP), Member:

Verband der Pflegedienstleitungen




Meilénder, Lars

Prof. Dr.
Meisenzahl,
Eva

Prof. Dr. med.
Menke,
Andreas

Dr. Merod, Rudi

Paid role as
lecturer and/or
educator

Work in a Scientific
Advisory Board

Work as
consult/expert

No No No

No No No

No No Bayerischer
Hausérzteverba
nd, Medice
Arzneimittel,
Iserlohn, AOK,
Neuraxpharm
Arzneimittel,

Langenfeld

in diversen
Ausbildungsinsti
tuten

keine keine

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

education/training: Konzeption und
Weiterentwicklung einer
Kurzschulung zur Préavention von
Suizid in der Psychiatrie.

No No No Scientific activity: Eventuelle
Promotion im Themenbereich der
Suizidalitat

No No No No

No No No Member: Arbeitsgemeinschaft

Neuropsychopharmakologie und
Pharmakopsychiatrie (AGNP),
Member: Deutsche Gesellschaft fiir
Biologische Psychiatrie (DGBP),
Member: Deutsche Gesellschaft fiir
Psychiatrie und Psychotherapie,
Psychosomatik und Nervenheilkunde
(DGPPN) , Member: Deutsche
Gesellschaft fur Bipolare Stérungen
(DGBS), Member: European College
of Neuropsychopharmacology
(ECNP), Member: Society of
Biological Psychiatry, Member:
Vorstand Chiemseer Bundnis gegen
Depression, Scientific activity: Stress
und Depression (siehe Pubmed),
Clinical activity: Depression, Bipolare
Stérung, ADHS

Verschiedene keine keine Member: Mitglied in der dgvt / deps /
Bucher zum Dachverband Borderline / ddpp,
Thema Clinical activity: ambulnte Arbeit mit

Bayern (VdP Bayern), Participation in

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

COl: none: none

COI: none: none

COl: none: none

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

Declaration of interests rejected
COl: not yet appraised: none



Prof. Dr. med.
Messer,
Thomas

Dr. Methling,
Benedikt

Metzeler,
Pamela

Dr. med.
Mumm,
Friederike

Work as
consult/expert

No

No

Work in a Scientific
Advisory Board

No

No

No

Paid role as
lecturer and/or
educator

Lundbeck/Otsuk

a, Johnson
Johnson

No

No

Paid Research projects/
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

"Personlichke

itsstorung"”

Springer No No
Verlag

Elsevier

No No No

selbst Autorin -

From Testing No No
to Targeted

Treatments

(FT3)

Program

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests

Erwachsenen und Kindern,
Participation in education/training:
Leiter des Ausbildungsinstitutes
Miinchen der dgvt, Personal
relationships: keine

Member: DGPPN, DAVT, APA, EPA,
AGNP, AMUEP-AGATE, DGNB,
Scientific activity:
Psychopharmakotherapie,
Notfallpsychiatrie, Verlaufs-
Versorgungsforschung,
Suizidpravention, Clinical activity:
Behandlung psychisch kranker
Menschen, Leitung einer
Psychiatrischen Klinik, Supervsion,
Gutachtertéatigkeit

Member: BVKJ, DGKJ, DGSPJ,
DGAAP, Clinical activity:
Niedergelassener Kinder- und
Jugendarzt

Member: NasPro - Steuergruppe
Deutsche DepressionsLiga

Trees of Memory, Scientific activity: -
----- , Clinical activity: ------,
Participation in education/training: ----
---, Personal relationships: -------

Member: - Mandatstragerin pso LL
Foll. Lymphom Cervic-Ca
Supportive Therapie Onkologie S2k-
Leitlinie Umgang mit Anfragen nach
Assistenz bei der Selbsttotung;
Mandatstragerin DGHO
Palliativmedizin

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl:

COl:

COl:

COl:

COl:

none:

none:

none:

none:

none:

none

none

none

none

none



Work as
consult/expert

Work in a Scientific
Advisory Board

Paid role as
lecturer and/or
educator

Paid
authorship
and/or co-

authorship

Research projects/
conducting clinical
EIS)]

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests

- Mitglied der Projektgruppe ,Shared
Decision Making*“, Bayerisches
Zentrum fir

Krebsforschung (BZKF)

- Co-Vorsitzende, DGHO
Arbeitsgruppe "Psycho-Onkologie"

- Vorsitzende der Projektgruppe
Psychoonkologie am Tumorzentrum
Miinchen (TZM) mit dem Netzwerk
Psychosoziale Onkologie Miinchen
(N-PSOM)

- Griindungsmitglied, Klinisches
Ethikkomitee, LMU Klinikum
Miinchen

- Unterarbeitsgruppe Kommunikation
der AG Psychoonkologie des CCC-
Netzwerks AG Kommunikation pso,
(zuletzt Umfrage in 127 onkologische
Zentren zum Thema
Kommunikationstraining, paper sub.

, Scientific activity: Abgeschlossenes
DKH gefordertes Projekt:
L,Leitliniengestitzte
Interventionsstudie zur Verbesserung
von Entscheidungen zur
Therapiebegrenzung". Koop. mit AG
Ethik und Patientenorientierung in
der Onkologie NCT Heidelberg
(NCT-EPOC). (Forderung Deutsche
Krebshilfe; Lohfert Preis 2016)

Leitlinie zur Therapiebegrenzung der
Medizinischen Klinik und Poliklinik II1,
LMU KLinikum
(https://ethikkomitee.de/downloads/le
itlinie-zur-therapiebegrenzung.pdf)

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence




Dr. Munz,
Dietrich

Dipl.-Psych.
Nannt, Sabine

Nau, Hans

Petereit-Zipfel,
Heike

Work as
consult/expert

No

No

No

No

Work in a Scientific
Advisory Board

No

No

No

Trialogischer
Standortrat DZPG
Tubingen, Mitglied
Trialogischer
Zentrumsrat DZPG ,

Paid role as
lecturer and/or
educator

No

No

No

Zentralinsititut
seelische
Gesundheit
Mannheim

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Mehlis K, Bierwirth E, Laryionava K,
Mumm FH, Hiddemann W, HeuRner
P, Winkler EC. High prevalence of
moral distress reported by
oncologists and oncology nurses in
End-of-life decision making. Psycho-
Oncology. 2018. doi:
10.1002/pon.4868, Clinical activity:
Psycho- Onkologie

WB Palliativmedizin

Verantwortliche POK
(Patientenorientierte Kommunikation)
und Mitglied AG KommMeCuM
(Longitudinales
Kommunikationscurriculum),
Medizinische Fakultdt LMU Minchen

No No No Clinical activity: Sonnenbergklinik

Stuttgart

Member: Bundesverband Aerzte und
Psychologen in der Straffaelligenhilfe
bagaep, Clinical activity: Diagnostik
Suizidalitaet und anderer psychischer
Stoerungen im Justizvollzug,
insbesondere in der
Untersuchungshaft

No No No

No No No No

No No No Member: Stellvertretende
Vorsitzende des BApK

bis Januar 2023 Vorsitzende des
Landesverbands Baden-

Wirttemberg der Apk

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

COl:

none: none

COl: none: none

COl: none: none

COI: none: none

COl:

none: none

COIl: gering: limitation of
supervisory responsibilities



Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,
educator and/or co- EIS)] law, share

authorship ownership) Classification by relevance,

Consequence

EVA_TIBAS, CARE
ehrenamtlich, Member:
Mandatstragerin fur die Mitarbeit im
Vorstand der
Bundesarbeitsgemeinschaft
Gemeindepsychiatrische Verbiinde,
Member: Mitarbeit S3-Leitinie
Suizidalitat
, Member: Mandatstragerin im
Présidium der Deutschen
Gesellschatft fur psychiatrische
Pflege DFPP
, Member: Mitglied im Trialogischen
Zentrumsrat des DZPG und Mitglied
im Standortrat Tlbingen, Scientific
activity: Publikation meiner Studie
zum Unterstitzungsbedarf
Angehdriger psychisch erkrankter
Menschen steht kurz bevor.

, Clinical activity: psychosoziale
Beratungspraxis - selbstandig

PD Dr. No No No No No No Member: Sprecher Landesverband COl: none: none
Pfisterer, Geriatrie Hessen-Thuringen im BV
Mathias Geriatrie e.V., Member: Mitglied AG COl: none: none

Geriatrie und Palliativmedizin der DG
Geriatrie e.V., Scientific activity:
Geriatrie und Palliativmedizin,
Clinical activity: Geriatrie und
Palliativmedizin

Prof. Dr. Plener, Boehringer- No No No Psychosozialer Dienst No Member: Executive board of the Pharmakotherapie
Paul Ingelheim der Stadt Wien, FWF: Austrian Association for Child and COIl: moderat: Stimmenthaltung
TORN: study on onlien Adolescent Psychiatry (OGKJP), bei: Pharmakotherapie
triggers for self-injury Scientific activity: Suicidality,
Nonsuicidal Self-Injury, Trauma, Pharmakotherapie

Clinical activity: Leading a child and COIl: moderat: Stimmenthaltung




Work in a Scientific
Advisory Board

Work as
consult/expert

PD Dr. Ploderl, No No
Martin

Paid role as
lecturer and/or
educator

ProMente
Oberosterreich,
SUPRA
(Suizidpraventio
n Austria) und
OGS
(Osterreichische
Gesellschaft fur
Suizidpraventio
n),
Psychotherapeu
ten Vereinigung
Rheinland Pfalz,
Universitat
Vilnius, Stadt
Salzburg,
Fachhochschule
Puch/Urstein ,
ProMente
Salzburg,
Di6zose Linz,
Vortrag fur
Polizei Bayern
(Ainring), Rottal-
Inn-Kliniken,
Simbach,
Gewaltschutzze
ntrum Salzburg,
Presseclub
Salzburg, Bund
deutsche
Psychologen,
Universitat
Modena , AVOS

Paid Research projects/ Indirect interests
authorship conducting clinical
and/or co- EIS)]

authorship

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

adolescent psychiatric department,
Participation in education/training:
none, Personal relationships: none

Thieme No No
Verlag, No

Member: Suizidpravention
Austria(SUPRA, nationales
Osterreichisches
Suizidpraventionsprogramm),
Member: Salzburger Landeskliniken,
Bereich fir Krisenintervention,
Clinical activity: Krisenintervention
mit suizidgefahrdeten Patient*innen

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

bei: Pharmakotherapie

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities



Work as Work in a Scientific Paid role as Paid Research projects/ Proprietary interests Indirect interests Guideline topics affected by
consult/expert Advisory Board lecturer and/or authorship conducting clinical (patent, copyright conflicts of interest,

educator and/or co- EIS)] law, share o

authorship ownership) Classification by relevance,
Consequence

Salzburg,

Gesundheitsmin

isterium/OGS,

Berufsverband

Osterreichischer
Psychologlnnen

Prof. Dr. No No No No No No Member: Vorstandsmitglied (2021/22 COl: none: none
Polimécher, Président) der DGPPN, Scientific
Thomas activity: Publikationen zum Thema
Ass. Suizid, Clinical activity: Klinische
Psychiatrie
Prof. Dr. med. No Canopus Lundbeck, Rovi, No No No Member: DGPPN, DGS, DG COl: gering: limitation of
PreuB3, Ulrich Janssen Suchtforschung und Suchttherapie, supervisory responsibilities
W. RSA, ESBRA, ISBRA, Scientific
activity: Suchterkrankungen, Clinical
activity: Psychiatrie und
Psychotherapie
Prof. Dr. PreuR3, No No Johnson and No No No Member: Dt. Gesellschaft fir COl: gering: limitation of
Ulrich Johnson Suizidpravention, Scientific activity: supervisory responsibilities
Suchtmedizin, Psychiatrie und
Psychotherapie, Clinical activity: COl: gering: limitation of
Psychiatrie und Psychotherapie supervisory responsibilities
Prof. Dr. med. No No No No No No Member: Chair of the Board of COl: none: none
Radbruch, Directors der International
Lukas Association for Hospice and COI: none: none
Palliative Care
PD Dr. Interview No Landeséarzteka No No No Member: DGKJP, DGS, COl: none: none
Radeloff, Daniel Marktforschungs mmer Steuerungsgruppe NASPRO,
institut Niedersachen Scientific activity: Suizidpravention: COl: none: none

Identifikation von Risikogruppen;
facial expression recognition bei
Menschen mit einer Autismus-




Dr. Reich,
Hanna

Prof. Reif,
Andreas

Prof. Dr. Reif,
Andreas

Work as Work in a Scientific
consult/expert

Advisory Board

No No

No Janssen, Medice,
Shire/Takeda,
cyclerion, Boehringer
Ingelheim,
Biogen/SAGE

Johnson SAGE/Biogen,

Johnson, COMPASS, LivaNova,

Boehringer MSD

Ingelheim ,

Medice,

Shire/Takeda

Paid role as
lecturer and/or
educator

Markischer
Kreis

Janssen,
Medice,
Shire/Takeda,
Das
Fortbildungskoll
eg

Das
Fortbildungskoll
eg, FOMF

Paid Research projects/
authorship conducting clinical
and/or co- trials)

authorship

Wissenschaftl BMBF, EU Horizon, No
iche Movember Foundation
Publikationen

No BMG No
Johnson No No
Johnson

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

Indirect interests

Spektrum-Storung, Clinical activity:
Jugendpsychiatrie

Member: EACLIPT - European
Association of Clinical Psychology
and Psychological Treatment; EHPS
- European Health Psychology
Society; Psychotherapeutenkammer
Hessen, Scientific activity:
Epidemiologie, Depression, Digitale
Interventionen, Suizidprévention,
Clinical activity: Approbation als
Psych. Psychotherapeutin, Kognitive
Verhaltenstherapie

Member: DGPPN Vorstandsmitglied,
Member: ECNP Vorstandsmitglied,
Member: DGBS Vorstandsmitglied,
Member: Bundnis gegen Depression
Frankfurt am Main, Member: Stiftung
Deutsche Depressionshilfe,
Stiftungsbeirat, Scientific activity:
Bipolare Stérung

Depression, insb. TRD

Adultes ADHS

Suizidpravention, Clinical activity:
Bipolare Stérung

Depression, insh. TRD

Adultes ADHS

Suizidpravention

Member: DGPPN
(Vorstandsmitglied), Member: ECNP
(Vorstandsmitglied), Member: DGBS
(Vorstandsmitglied), Member:
Stiftung Deutsche Depressionshilfe
(Stiftungsrat), Scientific activity:
Depression, ADHS, u.v.a.m (>600

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

COl: gering: limitation of
supervisory responsibilities

Pharmaunternehmen:
Esketamin

COl: moderat:
Stimmenthaltung: Esketamin

Pharmakotherapie, insb.
Esketamin

COIl: moderat: Ggf.
Stimmenthaltung bei
Pharmakotherapie/ Esketamin

Pharmakotherapie, insb.



Rinke, Waltraud

Dr. Roth-
Sackenheim,
Christa

Univ. Prof.
Rujescu, Dan

Work as
consult/expert

No

No

Janssen,
Boehringer-
Ingelheim,
Pharmagenetix,
Gerot-
Lannacher,
Rovi, Angelini,
Boehringer-
Ingelheim,

Work in a Scientific

Advisory Board lecturer and/or

Universitétsklinikum No No
Tubingen

No No No
AC Immune, Roche, No No
Rovi, Boehringer-

Ingelheim

Paid role as Paid

authorship

educator and/or co-
authorship

Research projects/
conducting clinical
EIS)]

No

No

Boehringer-Ingelheim

Proprietary interests
(patent, copyright
law, share
ownership)

No

No

No

Indirect interests

Publikationen), Clinical activity:
Leitung Klinik fur Psychiatrie,
Uniklinikum Frankfurt, Participation in
education/training: Nein, Personal
relationships: Nein

Member: Aktionsbiindnis seelische
Gesundheit: seit 2021 als
Vorstandsmitglied; zuvor Teilnahme
an jahrlichen Sitzungen der
Steuerungsgruppe als Vorsitzende
der Dt. DepressionsLiga e.V.,
Member: Bundesarbeitsgemeinschaft
Selbsthilfe (BAG Selbsthilfe): Die
Deutsche DepressionsLiga
e.V.(DDL)ist Mitglied der BAG
Selbsthilfe und folgt deren Leitlinien.
Als Vorsitzende der DDL verfassen
meine Vorstandsmitglieder und ich
Stellungnahmen und unterstitzen
Positionspapiere der BAG, sofern sie
die Interessen von Menschen mit
Depressionen und ihren Angehdrigen
betreffen.

No

Member: Prasident der
Osterreichischen Gesellschaft fiir
Biologische Psychiatrie und
Neuropsychopharmakologie (OGBP),
Member: Head of the ‘Task Force on
Genetics’ of the World Federation of
Societies of Biological Psychiatry
(WFSBP), Member: Head of the Task
Force ‘Genetics of Suicide and

Guideline topics affected by
conflicts of interest,

Classification by relevance,

Consequence

Esketamin

COl: moderat: Ggf.
Stimmenthaltung bei
Pharmakotherapie/ Esketamin

COl: none: none

COl: none: none
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