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Factsheet Forschungsergebnisse zur [U25] Online-Suizidprävention  

 

Studie 1: Prozessevaluation  

Laufzeit: 2017-2020   

Förderung: Bundesministerium für Gesundheit  

Begleitforschung zu folgenden Aspekten von [U25]:  

• Klientel/Zielgruppenerreichung  

• Zufriedenheit und wahrgenommene Beratungswirkung  

• Wohlbefinden und Beratungsstrategien der Peers  

• Schnittstellen zu professionellen psychosozialen Hilfsangeboten  

• Einstellungen der jungen Allgemeinbevölkerung gegenüber (Online-)Beratung  

Erhebungsmethoden:  

• Statistikbögen von [U25]  

• Online-Fragebögen für Ratsuchende, Peers und die junge Allgemeinbevölkerung  

• Peer-Interviews  

• Inhaltsanalyse der Beratungsmails  

Zentrale Ergebnisse:  

• Die Zielgruppe „belastete junge Menschen in (suizidalen) Krisen“ wird gut erreicht, wobei das Angebot 

besonders von Mädchen genutzt wird.  

• Ratsuchende sind sehr zufrieden mit dem Angebot und schätzen es als wirksam ein, wobei speziell weniger 

belastete Ratsuchende von [U25] profitieren.  

• Peers berichten eine vergleichsweise geringe Belastung und empfinden die Ausbildung und Unterstützung 

durch die hauptamtlichen Kräfte als sehr hilfreich.  

• Ratsuchende berichten gerade zu Beratungsbeginn von Unsicherheiten und negativen Erfahrungen mit 

professioneller Therapie.  

• Personen, die [U25] nicht in Anspruch nehmen wollen, sehen diverse Nutzungshürden, zum Beispiel die 

Notwendigkeit sich schriftsprachlich auszudrücken oder den Wunsch nach Unterstützung im direkten 

Kontakt.   
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Studie 2: Outcome-Evaluation  

Laufzeit: 2022-2024  

Förderung: Bundesministerium für Familie, Senioren, Frauen und Jugend (BMFSFJ) und Bayerisches 

Staatsministerium für Gesundheit, Pflege und Prävention  

Erhebungsmethoden: 

• Online-Befragung von [U25]-Klient*innen (n = 210) und einer Kontrollgruppe, die sich über [U25] 

informiert, aber nicht in Beratung ist (n = 1040)  

• Vier Messzeitpunkte (zu Beratungsbeginn und jeweils vier Wochen, drei Monate und sechs Monate nach 

Beratungsbeginn)  

• Ergebnismaße: Suizidalität; Problemlagen; Screening psychischer Störungen; allgemeine Lebenssituation; 

Zufriedenheit mit der Beratung, Wissen über Suizidalität, Prävention und Hilfsangebote; private und 

berufliche Situation bezogen auf die Corona-Pandemie  

Zentrale Ergebnisse:  

• Die Stichprobe war mehrheitlich volljährig, weiblich und klinisch stark belastet.  

• Geschlechtsspezifische Analysen verdeutlichen, dass die psychische Belastung und die Summe der 

Problembereiche von trans*, inter* und nichtbinäre (tin*) Personen oftmals ungünstiger eingeschätzt 

wurden als von weiblichen oder männlichen Studienteilnehmenden. Tin* Personen machten etwa 5% der 

Stichprobe aus.  

• Die Beratungsgruppe zeigte über die Zeit eine Verringerung der Suizidalität und der psychischen 

Belastung (Gesamtwert sowie internale Störungen, Angststörungen und depressive Störungen), konnte 

weitere Präventionsangebote nennen und hatte ein größeres Wissen hinsichtlich Suizidalität. Sie schätzte 

ihre Situation auch im Rückblick mit dem Bochumer Veränderungsbogen besser ein als zu 

Beratungsbeginn.  

• Allerdings verbesserte sich wider Erwarten auch das Befinden der Kontrollgruppe in ähnlicher Weise wie 

in der Beratungsgruppe. Wichtig zu wissen: Personen aus der Kontrollgruppe haben wesentlich häufiger 

an anderer Stelle (z.B. niedergelassene*r Psychotherapeut*in) Hilfe gesucht als die Beratungsgruppe. 

Dieses Ergebnis spricht also nicht gegen die Wirksamkeit der Beratung bei [U25]. Es bedarf aber weiterer 

Forschung. 

• Die Zufriedenheit mit der Beratung wurde über alle drei Messzeitpunkte insgesamt als gut eingeschätzt.  

 

Die Ergebnisse sprechen für einen Nutzen von [U25] Deutschland zur Verbesserung der Situation von 

suizidalen jungen Menschen in Deutschland.  

Beide Studien wurden von der Friedrich-Alexander-Universität Erlangen-Nürnberg durchgeführt. 


