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Dokumentation der
Rliickmeldungen

zum Beschluss des Innovationsausschusses beim
Gemeinsamen Bundesausschuss gemal § 92b Absatz 3 SGB V
zum abgeschlossenen Projekt WESPA (01VSF19054)

Der Innovationsausschuss berdat bei geforderten Projekten der Versorgungsforschung
innerhalb von drei Monaten nach Eingang der jeweiligen bewertbaren Schluss- und
Ergebnisberichte (iber die darin dargestellten Erkenntnisse. Dabei kann er eine Empfehlung
zur Uberfiihrung in die Regelversorgung beschlieRen. Dies kann auch eine Empfehlung zur
Nutzbarmachung der Erkenntnisse zur Verbesserung der Versorgung sein. In seinem Beschluss
konkretisiert der Innovationsausschuss, wie die Uberfiihrung in die Regelversorgung erfolgen
soll. Zudem stellt er fest, welche Organisation der Selbstverwaltung oder welche andere
Einrichtung fiir die Uberfiihrung zustindig ist.
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A.

Der

Beschluss mit Begriindung

Innovationsausschuss beim Gemeinsamen Bundesausschuss hat im schriftlichen

Verfahren am 23. Mai 2025 zum Projekt WESPA - Erhéhung der Wirksamkeit eines web-
basierten Selbsthilfeprogrammes fiir Angehérige und andere Bezugspersonen von Menschen
mit depressiver Erkrankung (01VSF19054) folgenden Beschluss gefasst:

Die im Projekt erzielten Ergebnisse werden zur Information an den Bundesverband der
Angehdorigen psychisch erkrankter Menschen e. V., die Deutsche Depressionsliga e. V., die
Deutsche Gesellschaft fir Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik und
Nervenheilkunde e. V. (DGPPN), den Irrsinnig Menschlich e. V. sowie an das Deutsche
Blndnis gegen Depression e. V. weitergeleitet. Das Deutsche Biindnis gegen Depression
e. V. wird um Weiterleitung an die regionalen Blindnisse gegen Depression gebeten.

Begriindung

Das Projekt hat erfolgreich ein webbasiertes, psychoedukatives Angebot fiir Angehérige
von psychisch Erkrankten zur Vermittlung von Wissen Uber die Erkrankung, Behandlung
sowie Strategien zum Umgang mit der Erkrankung (Familiencoach Depression) um eine
Nachrichten-Unterstitzung erweitert und evaluiert. Ziel des Projekts war es, die Belastung
der Angehorigen durch das erweiterte psychoedukative Angebot nachweislich zu
reduzieren. Das zusatzliche Unterstitzungsangebot beinhaltete entweder einen
automatisierten Nachrichten-Support per E-Mail (mittels standardisierte Motivations- und
Erinnerungsmails) oder einen individualisierten Nachrichten-Support per E-Mail
kombiniert mit Begleitung durch geschulte Psychologen (z. B. fiir Rlickmeldungen auf
bearbeitete Programm-Module zur Klarung individueller Fragen). Im Rahmen einer
randomisierten, kontrollierten Studie mit dreiarmigen Parallelgruppendesign erfolgte die
Evaluation der Wirksamkeit der Interventionen im Vergleich mit schriftlichem
Informationsmaterial zu Depression (Kontrollgruppe). Priméarer Endpunkt war die
Veranderung des unspezifischen psychischen Distress der Angehdrigen (gemessen mit
dem Kessler Psychological Distress Scale (K-10-Skala)) zwischen Studienbeginn (TO) und
Ende der Intervention nach vier Wochen (T2).

Zwischen Mai 2021 und Januar 2023 nahmen insgesamt 2.400 Teilnehmende aus ganz
Deutschland am Screening zum Studieneinschluss teil. Letztlich wurden 1.640 Angehorige
psychisch Erkrankter, welche zumeist weiblich waren (79 %), erfolgreich eingeschlossen
und randomisiert. Die meisten Angehdrigen nahmen aufgrund eines depressiv erkrankten
Partners bzw. einer erkrankten Partnerin (59 %) an der Studie teil, gefolgt von Angehorigen
mit depressivem Kind (18 %), Elternteil (11 %) oder anderen Bezugspersonen (11 %).
Ausgehend von einem Gesamtmittelwert des K-10-Scores zu TO von 23.4 zeigten die
Ergebnisse zu T2 Rickgange der Punktwerte in allen drei Studienarmen. Dabei fiihrte das
Online-Selbsthilfeprogramm mit den zwei Supportvarianten im Vergleich zu schriftlichen
Informationsmaterial nach vier Wochen Intervention zu einer statistisch signifikanten
Reduktion des psychosozialen Distress der Angehorigen. Durch den individualisierten
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Support erfolgte eine starkere Reduktion, jedoch ohne signifikanten Unterschied im
Vergleich zum automatisierten Support. Die positiven Effekte der Interventionen waren
auch drei Monate nach Studienbeginn noch statistisch signifikant. Auch bei den
sekunddren Endpunkten wie der psychosozialen Belastung, der subjektiv empfundenen
Beeintrachtigung durch korperliche und psychische Symptome, dem
Interaktionsverhalten, den Kenntnissen liber Depression und dem Wohlbefinden der
Angehdrigen zeigten sich beide Interventionsarme sowohl direkt nach der Intervention
wie auch drei Monate nach Studienbeginn dem Kontrollarm Uberlegen. Bezliglich der
depressiven Symptomatik der 304 teilnehmenden depressiv erkrankten Angehdérigen
zeigte sich Uiber die Messzeitpunkte hinweg eine Abnahme der depressiven Symptomatik,
allerdings keine Gruppenunterschiede. Grundsatzlich zeigte sich bei den Teilnehmenden
eine gute Nutzung und Akzeptanz der Interventionen. Dariber hinaus konnten durch eine
qualitative Erhebung (Fokusgruppen) mit den teilnehmenden Angehorigen bzw.
Vertreterinnen und Vertretern aus den hauséarztlichen, facharztlichen und
psychotherapeutischen Bereichen sowie psychiatrische Kliniken Erfahrungen mit dem
Nachrichtensupport erfasst und Informationen zur Verbesserung der Angebote und
Zielgruppenerreichung gesammelt werden. Bspw. erfolgte der Hinweis zur
Bericksichtigung, dass Angehdorige eher nach Unterstlitzung flr die Erkrankten suchen als
nach Unterstiitzung fir sich selbst. Die Methoden waren geeignet, die Fragestellungen zu
beantworten. Die Aussagekraft der Ergebnisse ist insbesondere aufgrund eines hohen und
heterogenen Drop-Outs eingeschrankt.

Insgesamt liefert das Projekt wertvolle Erkenntnisse Uber ein niederschwelliges und
flexibles Unterstltzungsangebot fliir Angehoérige depressiv Erkrankter, selbst wenn
weiterer Forschungsbedarf zum langfristigen Nutzen der Intervention besteht. Der
Innovationsausschuss begriit daher die Absicht des AOK-Bundesverbands, die
Projektergebnisse bei einer Aktualisierung in das Onlineprogramms einflieBen zu lassen.
Dariiber hinaus werden die im Projekt erzielten Erkenntnisse aufgrund ihrer
Informationsangebote und MalBnahmen zur Unterstiitzung von Angehorigen psychisch
erkrankter Menschen an die o. g. Adressatinnen und Adressaten zur Information
weitergeleitet.
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Nachfolgend aufgefiihrt die Rlickmeldungen der einzelnen Adressaten:

Adressat

Datum

Inhalt

Bundesverband der
Angehdorigen psychisch
erkrankter Menschen e.V.
(BApK)

27.05.2025

»[...] Eine psychische Erkrankung trifft in aller Regel nicht nur den betroffenen Menschen allein,
sondern auch das soziale Umfeld, also die An- und Zugehérigen, mit. Daher sind auch sehr viele
Angehdrige durch die mit der erkrankten Person verbundenen Anforderungen und dem damit
verbundenen Stress stark belastet. Erschwerend kommt hinzu, dass Betroffene und Angehérige in
aller Regel zumindest anfangs nur wenig oder gar kein Wissen liber psychische Erkrankungen
haben, mit der Situation (iberfordert sind und hdufig falsch oder gar kontraproduktiv reagieren und
handeln.

Obwohl Depression die inzwischen relativ "gesellschaftsféhigste" psychische Erkrankung darstellt,
da sich (im Gegensatz etwa zu Schizophrenie) ein Jeder darunter etwas vorstellen kann, sind
psychische Erkrankungen immer noch stigmatisiert. Betroffene und Angehdérige leiden unter
ungerechtfertigten Schamgefiihlen und Schuldzuweisungen. Obwohl Depressionen meist gut
behandelbar sind, fiihrt all dies dazu, dass nur ein relativ geringer Teil der betroffenen Menschen
die eigentlich angezeigte professionelle Behandlung erhdlt. Die Dunkelziffer unbehandelter
Erkrankter ist leider immer noch riesig.
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Inhalt

Es gibt Untersuchungen, die zeigen, dass Angehdrige von chronisch psychisch erkrankten Menschen
zu einem erheblichen Prozentsatz Gefahr laufen, ldngerfristig selbst zu erkranken. Sie miissen nicht
unbedingt depressiv werden, kénnen aber zumindest eine Burnout-Symptomatik entwickeln oder
auch typische stressbedingte Erkrankungen wie z. B. eine Magenschleimhautentziindung
bekommen.

Hdufig beschrdnkt sich die professionelle Behandlung auf die Behandlung der erkrankten Person.
Die Angehdrigen werden nicht oder nur unzureichend einbezogen und miissen allein sehen, wie sie
mit der Situation zurechtkommen. Sie haben daher zunehmend stéirkere Belastungen auf sich zu
nehmen, ohne dass sie gefragt wurden, ob sie willens, bereit oder imstande sind, diese Lasten zu
tragen. Zusdtzlich erschwerend k6nnen maégliche Suizidandrohungen oder -versuche sein.

Wir begriifsen daher ausdriicklich das Projekt WESPA als ein niederschwelliges und flexibles
Unterstiitzungsangebot fiir Angehérige depressiv Erkrankter, welches zum Ziel hat, die Belastung
der Angehérigen, unter anderem durch das erweiterte psychoedukative Angebot, zu reduzieren und
sie damit unterstiitzt, sowohl fiir sich selbst als damit auch fiir die betroffene Person eine, wenn
vielleicht auch nicht immer gute, aber doch wenigstens ertrigliche Lebensqualitit
aufrechtzuerhalten. [...]*

Irrsinnig Menschlich e.V.

02.07.2025

»[...] wir bedanken uns fiir die Mdglichkeit, den Abschlussbericht des Projekts WESPA einzusehen
und dazu Stellung zu nehmen.
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Als Organisation, die sich der Prévention psychischer Erkrankungen widmet, begriifien wir die
erfolgreiche Entwicklung und Evaluation des webbasierten Selbsthilfeprogramms fiir Angehérige
depressiv Erkrankter. Die Evidenz fiir eine signifikante Reduktion psychosozialer Belastung durch
automatisierten und individualisierten Nachrichten-Support bestditigt den Mehrwert digitaler
Unterstiitzungsangebote in der Versorgung.

Besonders positiv bewerten wir die niederschwellige und flexible Gestaltung des Programmes, die
eine wichtige Ergdnzung zu bestehenden Versorgungsstrukturen darstellt. Die Erkenntnisse zur
Akzeptanz und Nutzung geben wertvolle Hinweise fiir die weitere Optimierung solcher
Interventionen.

Wir sehen grofies Potenzial darin, die Ergebnisse und Methoden des WESPA-Projekts in die
Regelversorgung zu integrieren, um Angehérige von Menschen mit psychischen Erkrankungen
besser zu unterstiitzen und die Versorgungsliicken zu schliefsen.

Gleichzeitig méchten wir auf die Notwendigkeit einer langfristigen Begleitung und Evaluation
hinweisen, um nachhaltige Wirkungen sicherzustellen. [...]“
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