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• Einführung:

o Was sind Internetbasierte Interventionen?

o Warum ist das Thema gerade so aktuell? - DVG

• Hoffnungen und Realität:

o Evidenz, Wirksamkeit und Nebenwirkungen

o Versorgungsrealität

• Beispiel iFightDepression-Tool

o Entwicklung 

o Inhalt

o Zugang

Gliederung



• Nutzen des Mediums Internet zur Unterstützung im Umgang 

mit der Erkrankung Depression

o Wissensvermittlung

o Anleitung zu Übungen/Techniken

o Technische Unterstützung in der Anwendung der Technik

• Beispiel: Schlaf und Depression

Was sind „Internetbasierte Interventionen“?



• Wurde am 18.12.19 im Bundesgesetzblatt veröffentlicht

• Regelt unter anderem das Recht von gesetzlich 

Krankenversicherten auf Zugang zu „Digitalen 

Gesundheitsanwendungen“ (DiGAs)

• DiGAs, die in eine Datenbank aufgenommen wurden, können 

dann durch ÄrztInnen und PsychotherapeutInnen sowie 

Krankenkassen „verschrieben“ werde

• Aktuell: in der Vorbereitung, erste DiGAs auf der Liste vermutlich 

Sommer/Herbst 2020

Digitale Versorgung Gesetz



• Schafft allgemeingültige Qualitätskriterien

• Müssen für „Abrechenbarkeit“ erfüllt sein, Prüfung erfolgt durch 

BfArM

o CE-zertifizierung als Medizinprodukt -> technische Seite

o Wirksamkeitsnachweis -> inhaltliche Seite

• Bisher sind Kriterien nicht final fest, Umstellungs- und 

Prüfungsphase verzögert vermutlich die Umsetzung

• ABER: bahnt weg zum Einsatz von qualitätsgeprüften DiGAs in 

der regulären Versorgung von Patienten

Vorteil: Kriterien für „wirksame 

Anwendungen“ 



• Wirken Anti-depressiv

• „Kostengünstig“

• Rund um die Uhr erreichbar

• Ortsunabhängig

• Machen PatientInnen zu ExpertInnen, stärken Selbstwirksamkeit

• Niedrigschwellig (erreichen sonst unterversorgte Zielgruppen, 

können Einstieg in die Behandlung sein)

Die Hoffnung:

DiGAs als Lösung für Versorgungsengpässe



• 40 Studien, iCBT für Depressionserkrankte

• iCBT vs. Kontrollgruppe: 

g = 0.502 nach Ende der Intervention

o Begleitete- vs. Unbegleitete Intervention

g = 0.673 g = 0.239

Wirksamkeit von DiGAs für Depression



Wirksamkeit
Ergebnisse von Metaanalysen:

Effektstärken Online-Intervention vs. face-to-face Psychotherapie für 
psychiatrische und somatische Erkrankungen (Carlbring et al, 2018)

• Spezifisch bei Depressionen: Effektstärken vergleichbar mit face-to-face Psychotherapie (n= 429, 
Hedges g =0.12 (95% CI: -0.06~0.30), Andersson et al, 2016).



Risiken und Nebenwirkungen

medizinische Risiken z.B.

• insuffiziente Selbstbehandlung

• Fehlinformationen

• pathologische Formen der Internetnutzung

• Somatisierung

• Risiko von nicht-erkannten Krisen!

Einflüsse auf das Selbstbild und Lebensgefühl, z.B.

• Fokus auf Planen, Quantifizieren, Selbstoptimierung statt auf 

Besinnung und zweckfreies Sein

• Verkümmerung nicht quantifizierbarer Lebensaspekte

• Fragmentierung des Alltags



Risiken und Nebenwirkungen

Empirische Belege

• N=2079, reliable Symptomverschlechterung: IG 3,36%, KG 7,6%, bei 

niedrigerem Bildungsgrad ist Symptomverschlechterung in 

Interventionsgruppe häufiger
(Does Internet-based guided-self-help for depression cause harm? An individual participant data meta-analysis on 

deterioration rates and its moderators in randomized controlled trials, Ebert et al., 2016)

• N= 558, negative Effekte erlebt durch IBI: 9,3% 

– Negative Effects of Internet Interventions: A Qualitative Content Analysis of 

Patients' Experiences with Treatments Delivered Online (Rozental et al., 2015)

– Bereiche: Einsicht in “Krankheitsverstärker”, Fokus auf Symptome verstärkt diese, 

Frustration bei Problemen in der Interventionsnutzung, Schlechtes Gewissen bei 

nicht-Bearbeitung von Hausaufgaben/Übungen



Beispielhafte Angebote in 
Deutschland



Das iFightDepression Tool

 Begleitetes online Selbstmanagement

 Kostenfrei

 Evidenzbasiert

 Verfügbar in 12 Sprachen

 Seit Oktober 2016



iFightDepression – Entwicklung:

Im Rahmen des  EU-Projektes „PREDI-NU“

„Preventing Depression and Improving Awareness through

Networking in the EU“

2011 – 2014, 12 

Konsortialpartner

Projektkoordination:
– Prof. Dr. Ulrich Hegerl (Universität Leipzig)

– Prof. Dr. Ella Arensman (National Suicide Research 

Foundation, Irland)

– 2 Hauptergebnisse:
– iFightDepression „Tool“ (= Selbstmanagement-

Programm) 

– und iFightDepression Informations-Website

• ULEI, Leipzig

• GABO:mi, Munich

KUL, 

Leuven

Uos, Stirling
NSRF,                  

Cork

FCM-UNL, Lisbon

SUB, Budapest

HPRC, Sofia

ERSI, Tallinn

GPG, 

Innsbruck

CRP, 

Luxemburg

IRB, Barcelona



iFightDepression – Tool und Website

2. Version seit Oktober 2016 im Einsatz

Aufklärungs-website:
14 Länderversionen,

13 Sprachen

Tool (Selbstmanagement-

Programm):
In 12 Sprachen verfügbar



Login-Seite

Was ist iFightDepression?



Sprachen im iFightDepression Tool

• Aktuell in 12 Sprachen 

verfügbar

• Arabische Version mit 

Zusatzworkshops für 

Geflüchtete

• Eine Türkische Version ist in 

Planung



Inhalte im Überblick

6 Workshops

+ Zusatzworkshops

Zusammenfassung 

wissenschaftlich 

gesicherter 

Informationen

Übungen online oder 

als Ausdruck

Stimmungsratings mit 

Verlaufskurve



Stimmungsrating



Was können PatientInnen im iFightDepression Tool 
lernen?

Strukturierung des 

Alltags kann Einfluss 

auf die Depression 

haben

Schlaf und 

Depression können 

zusammenhängen

Lange liegen 

gebliebenes in 

kleinen Schritten 

angehen

Ein realistisches Bild des 

eigenen Stimmungsverlaufes 

bekommen

Negative Gedankenmuster 

können verändert werden

Depression kann 

beeinflussen, wie ich meine 

Umgebung wahrnehme



Alle Inhalte sind sofort Verfügbar



iFightDepression wird „bunter“…

…und „hörbar“



iFightDepression – Zugang zum Tool

Ärzte / Therapeuten: 
Online-Training zu 
iFightDepression

Angebot an 
PatientInnen

Bearbeitung von 
iFightDepression 

unter Begleitung von 
ÄrztIn / TherapeutIn

d.h. PatientInnen verbleiben in 
üblicher Betreuung & 
Behandlung



Online-Training

für Tool-Begleiter (approbierte Ärzte und Psychologische Psychotherapeuten)

• 4 Module

– Einstieg und Hintergrundwissen zu Depression

– Einführung in das Tool und die zugrundeliegenden Ansätze

– Online-Tour (5 Unterkapitel durch die einzelnen Workshops)

– Einsatz und Begleitung des Tools

• Abschluss mit Test

• Kostenfrei

• CME-zertifiziert (d.h. Fortbildungspunkte werden gewährt)

https://ifightdepression.com/webinar/

https://ifightdepression.com/webinar/


• Bisher 815 BegleiterInnen

• 3470 eingeladene PatientInnen

Verbreitung iFightDepression
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Erfahrungen von Nutzern



Erfahrungen von Nutzern



Erfahrungen von Nutzern



 Wirken Anti-depressiv

 „Kostengünstig“

 Rund um die Uhr erreichbar

 Ortsunabhängig

 Macht PatientInnen zu ExpertInnen, stärkt Selbstwirksamkeit

• Niedrigschwellig (erreicht sonst unterversorgte Zielgruppen, kann 

Einstieg in die Behandlung sein)

Die Hoffnung:

DiGAs als Lösung für Versorgungsengpässe



Haben Sie Fragen?


