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Zusammenfassung: Suizidales Erleben und Verhalten und nichtsuizidale Selbstverletzungen haben im Jugend- und jungen 
Erwachsenenalter eine hohe Prävalenzrate. Dennoch existieren zahlreiche Forschungslücken, die teilweise auch mit Befürch-
tungen assoziiert sind, dass die Erhebung von Suizidalität und die Durchführung von Studien mit Suizidalität/nichtsuizidalen 
Selbstverletzungsstimuli zu iatrogenen Effekten führen könnten. Die vorliegende Literaturübersicht hat daher das Ziel, einen 
Überblick über Befragungs-, Präventions- und experimentelle Studien zu geben, die der Frage nach potenziellen iatrogenen 
Effekten durch Studien mit Inhalten zu Suizidalität und Selbstverletzungen bei Jugendlichen und jungen Erwachsenen nach-
gegangen sind. Für die vorliegende Übersicht wurden 21 Studien berücksichtigt. Zusammenfassend lässt sich festhalten, dass 
die überwiegende Mehrzahl der Studien keine Hinweise auf iatrogene Effekte, im Sinne von mehr Suizidgedanken, selbstver-
letzendem Verhalten oder starken psychischen Belastungen, aufgrund einer Studienteilnahme fand. Die Ergebnisse weisen 
Entscheidungsträger darauf hin, dass gegenwärtige Vorgaben die ethische Durchführung von Studien mit sensiblen Inhalten 
wie Suizidalität und Selbstverletzungen ermöglichen und fördern sollten. Zur Förderung des Wissenszuwachses und zur nach-
haltigen Verbesserung der Versorgung ist die Durchführung wissenschaftlicher Studien von entscheidender Relevanz.

Schlüsselwörter: Suizidalität, nichtsuizidale Selbstverletzungen, Nebeneffekte, Ethik, Distress

The Potential Iatrogenic Effects of Interview, Experimental, and Prevention Studies of Self-Injurious Behavior in Children 
and Adolescents: A Literature Review

Abstract: Suicidal thoughts and behavior and nonsuicidal self-injury have a high prevalence rate in adolescence and young 
adulthood. Nevertheless, there are numerous research gaps, some of which are associated with concerns that assessing 
suicidality and conducting studies with suicidality/nonsuicidal self-injury stimuli could lead to iatrogenic effects. This litera-
ture review provides an overview of survey, prevention, and experimental studies that have investigated the question of the 
potential iatrogenic effects of studies of suicidality and self-injury in adolescents and young adults. For this review, we con-
sidered 21 studies. In summary, the vast majority of studies found no evidence of iatrogenic effects such as more suicidal 
thoughts, self-injurious behavior, or severe psychological stress as a result of study participation. The results indicate to 
decision-makers that current guidelines should enable and promote the ethical conduct of studies with sensitive content, 
such as suicidality and self-injury. The central relevance of increased scientific studies is twofold: first, in terms of the in-
crease in knowledge and, second, in terms of the sustainable improvement of care.

Keywords: suicidality, nonsuicidal self-injury, self-harm, ethics, side effects, distress

Die Lancet Commission zu selbstverletzendem Verhalten 
(Moran et al., 2024) hat als eine Kernaussage festgehalten, 
dass selbstverletzendes Verhalten (SV) bisher als globales 
Gesundheitsproblem vernachlässigt wird. Dies ist insofern 

erstaunlich, als die Prävalenzraten und die Folgen von SV 
auf individueller, familiärer und gesellschaftlicher Ebene 
beträchtlich sind (Groschwitz et al., 2015; Kinchin et al., 
2017). SV wird im Folgenden als Überbegriff verwendet 
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und beinhaltet nichtsuizidale Selbstverletzungen, Suizid-
gedanken, Suizidpläne und Suizidversuche. Mit Ausnah-
me verübter Suizide weist SV im Jugendalter die höchsten 
Prävalenzraten auf (Nock et al., 2008). Eine Meta-Analyse 
zur Prävalenz von SV, unter Berücksichtigung von 97 Arti-
keln, ergab für Jugendliche im Alter zwischen 11 und 
18 Jahren eine Prävalenzrate von 16 % (KI: 14.7–17.4) (Far-
kas et al., 2023). Gemäß einer europäischen Studie, die in 
11 Ländern durchgeführt wurde, zeigte sich für Jugendli-
che im Durchschnittsalter von 14 Jahren eine Lebenszeit-
prävalenz von 27.6 % für repetitives direktes SV (unabhän-
gig von suizidalen Intentionen) (Brunner et al., 2014).

Eine Studie aus Dresden, an der 1180 Jugendliche und 
junge Erwachsene im Alter von 14 bis 21  Jahren teilnah-
men, ergab Lebenszeitprävalenzen von 10.7 % für Suizid-
gedanken, 5.0 % für Suizidpläne, 3.4 % für einen Suizidver-
such (Voss et al., 2019) sowie 7.7 % für nichtsuizidale 
Selbstverletzungen in Kombination mit suizidalem Erle-
ben und Verhalten (Voss et al., 2020). Aus prospektiven 
Studien ist zudem bekannt, dass SV einen beträchtlichen 
Risikofaktor für Suizidalität darstellt (Castellvi et al., 2014; 
Franklin et al., 2017). SV geht mit einer hohen Komorbidi-
tät mit psychischen Auffälligkeiten einher (Bridge et al., 
2006; In-Albon et al., 2013), jedoch ist die Behandlungs-
rate von Jugendlichen mit SV gering (Lustig et al., 2021; 
Kaess et al., 2020). Bei Jugendlichen mit diagnostizierter 
psychischer Störung, die eine entsprechende Psychothera-
pie erhielten, zeigten sich auch Verbesserungen hinsicht-
lich selbstverletzenden Verhaltens und suizidaler Gedan-
ken (In-Albon et al., submitted).

Daher besteht ein verstärkter Forschungsbedarf im Be-
reich SV. Ziel ist es, SV besser zu verstehen und Präventi-
ons- und Interventionsansätze zu optimieren. Aber wie 
kommt es zu dieser Diskrepanz zwischen Bedarf und For-
schungsaktivität? Eine Erklärung für die beobachteten 
Forschungsbarrieren im Bereich SV, ist die Wahrnehmung 
potenzieller iatrogener Effekte durch eine Studienteilnah-
me. Diese können sowohl auf Seiten der Forschenden 
selbst als auch auf Seiten der Entscheidungsträger (z. B. 
Schulträger oder Ethikkommissionen) zu einer Einfluss-
nahme führen. Die Forschung an vulnerablen Gruppen, 
wie Kindern und Jugendlichen sowie Personen mit einem 
erhöhten Risiko für SV oder psychische Probleme, erfor-
dert besondere Sensibilität. Dennoch stellt sich die Frage, 
ob diese Gruppen grundsätzlich von wissenschaftlichen 
Studien ausgeschlossen werden sollten. Ein solcher Aus-
schluss führt zu einer systematischen Benachteiligung 
dieser Personengruppen und behindert gleichzeitig not-
wendige Fortschritte (Iltis et al., 2020). Eine weitere Ursa-
che für die Benachteiligung von Kindern und Jugendlichen 
in der Forschung ist die Verpflichtung, die elterliche 
schriftliche Einverständniserklärung einzuholen (Kran-
hold et al., 2025). Unter Berücksichtigung der signifikan-

ten Diskrepanzen zwischen Selbst- und Fremdbericht im 
Bereich SV, wird die Dringlichkeit des Themas zusätzlich 
verdeutlicht (In-Albon et al., submitted; Jones et al., 2019). 
So berichten Jugendliche deutlich häufiger von SV als de-
ren Eltern (Jones et al., 2019; Klaus et al., 2009).

Vor diesem Hintergrund ist die Untersuchung iatroge-
ner Effekte im Zusammenhang mit Suizidalität und nicht-
suizidaler Selbstverletzung (NSSV) von besonderer Rele-
vanz. Iatrogene Effekte werden definiert als Schäden, die 
durch eine Maßnahme, ein Instrument oder eine Studie 
verursacht werden können (Krishnan  & Kasthuri, 2005; 
Wiener, 1998). Zu potenziellen iatrogenen Effekten zählen 
etwa ein Anstieg suizidaler Gedanken, ein verstärkter 
Drang zur Selbstverletzung sowie negative Auswirkungen 
auf die Stimmung (Cha et al., 2016). Iatrogene Effekte 
können auftreten, wenn eine Intervention oder eine Stu-
die  – entgegen ihrer intendierten Wirkung  – Schaden an-
richtet oder unerwünschte Nebenwirkungen hervorruft 
(Krishnan & Kasthuri, 2005; Permpongkosol, 2011).

Insbesondere das Jugendalter ist geprägt von neurona-
len Reifungsprozessen, Identitätsbildung und erhöhter so-
zialer Sensibilität (Munsch et al., 2025). Ein noch instabi-
les Selbstkonzept sowie emotionale Reaktivität können 
dazu führen, dass psychische Belastungen intensiver er-
lebt werden (Sisk  & Gee, 2022). Aufgrund ihrer entwick-
lungspsychologischen Vulnerabilität gilt diese Altersgrup-
pe daher als besonders anfällig für mögliche iatrogene 
Effekte (Grandclerc et al., 2016; Rhule, 2005) als auch für 
verschiedene Formen der (impliziten) Beeinflussung, z. B. 
durch Priming Effekte (Clayton et al., 2023). Priming be-
zeichnet Prozesse, bei denen die Konfrontation mit einem 
Reiz bestehende kognitive Schemata oder Gedanken akti-
viert, die durch frühere Konfrontation mit demselben oder 
einem verwandten Reiz verstärkt wurden (Berkowitz, 
1984). Die wiederholte Konfrontation mit suizidalen Er-
eignissen oder Gedanken kann dazu führen, dass eine Per-
son auf belastende interne (z. B. psychische Belastungen) 
oder externe (z. B. ein stressiges Lebensereignis) Reize 
oder andere suizidbezogene Reize mit Suizidgedanken re-
agiert. Die soziale Lerntheorie nach Bandura (1977) ist da-
bei ein Modell, wie Menschen durch Beobachtung und 
Imitation lernen. Diskutiert werden zudem Duale-Pro-
zess-Modelle, welche zwischen automatischen und kont-
rollierten Prozessen hinsichtlich ihrer interaktiven Aus-
wirkungen auf Wahrnehmung, Beurteilung und Verhalten 
unterscheiden (z. B. Olson et al., 2022).

In einer Meta-Analyse von DeCou et al. (2018) zur Er-
fassung von iatrogenen Effekten durch ein Assessment mit 
Fragen zu Suizidalität in prospektiven Forschungsstudien 
mit 13 berücksichtigten Studien ergaben sich Effektstär-
ken zum Einfluss auf Suizidgedanken nach 2 Tagen, 2 bis 4 
Wochen, 2  Monate bis 2  Jahre, von d  = –0.081, 0.079 
und –0.064. In vulnerablen Gruppen, also anfällige Perso-
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nen mit einem erhöhten Risiko für suizidales Verhalten, 
betrug die Effektstärke d = –0.093. Die Autoren kommen 
zum Schluss, dass sich durch ein Screening von Fragen 
nach Suizidalität bei Studierenden und Erwachsenen kei-
ne iatrogenen Effekte zeigten (DeCou et al., 2018). Eine 
Limitation der Studie besteht darin, dass keine Aussagen 
zu Jugendlichen gemacht werden können. Ein aktueller 
Überblick, der spezifisch für die Zielgruppe Kinder und 
Jugendliche erstellt wurde und mögliche iatrogene Effekte 
sowohl bei Experimental-, Screening- und Interventions-
studien untersucht hat, ist uns nicht bekannt.

Ziel dieser Literaturübersicht

Ziel dieses Überblicks ist die Darstellung potenzieller iatro-
gener Effekte, die durch ein breites Studienspektrum, d. h. 
durch Experimental-, Präventions- und Befragungsstudien, 
im Kontext von SV mit Kindern und Jugendlichen her
vorgerufen werden. Die Berücksichtigung diverser For-
schungskontexte und -methoden in der Literaturübersicht 
ermöglicht eine umfassende Analyse der potenziellen iatro-
genen Effekte im Kontext von SV und trägt zu einem ganz-
heitlichen Verständnis dieser komplexen Thematik bei.

Die Forschungsfragen lauten wie folgt: Inwiefern wurden 
iatrogene Effekte in der Forschung im Kontext von Experi-
mental-, Präventions- und Befragungsstudien zu SV identi-
fiziert? Welche spezifischen Arten von iatrogenen Effekten 
zeigten sich in experimentellen Studien (beispielsweise 
durch spezifische Stimuli), Screenings (beispielsweise Fra-
gebögen, Instrumente) sowie Präventionsprogrammen?

Methode

Die Literaturübersicht wurde gemäß den Preferred Repor-
ting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses 
(PRISMA)Richtlinien durchgeführt (Page et al., 2021).

Suchstrategie und Studienselektion

Die Recherche in den Datenbanken PsycINFO, PubPsych, 
PsycARTICLES und PubMed wurde im August 2024 und 
im Februar 2025 durchgeführt. Zusätzlich wurden Google 
Scholar als Suchmaschine sowie das Recherche-Tool Con-
nected Papers verwendet, um relevante Literatur durch 
die Analyse thematisch verwandter Publikationen zu 
identifizieren.

Die Suche erfolgte unter Verwendung englischer Such-
begriffe, die auf iatrogene Effekte im Zusammenhang mit 

SV fokussierten. Verwendete Begriffe umfassten: iatro-
gen, negative effects, unintended consequences, risk, di-
stress, self-injury, self-harm, suicide, suicidality und men-
tal health. Darüber hinaus wurde geprüft, ob aus dem 
Artikeltitel auf ein experimentelles, präventives oder in-
terventionelles Studiendesign geschlossen werden konn-
te. Titel, die die Begriffe study, research, analysis, investi-
gation, intervention, prevention oder program enthielten, 
wurden ebenfalls in die engere Auswahl einbezogen. 
Auch wurden Studien berücksichtigt, deren Titel sich auf 
Screenings bezogen (z. B. mit Fragebögen oder spezifi-
schen Messinstrumenten). Titel mit entsprechenden Be-
griffen wie „screening“, „assessment“, „survey“ oder 
„measure“ wurden integriert.

Als Einschlusskriterien für die Studien in der Literatur-
übersicht wurden festgelegt: SV sollte explizit erhoben 
worden sein; ein prospektives Design, um mögliche iatro-
gene Effekte erfassen zu können durch randomisierte kon-
trollierte Studien, experimentelle oder Längsschnittstudi-
en; die Erfassung spezifischer (negativer) Ergebnisse, die 
möglicherweise mit der Bewertung von SV im Zusammen-
hang steht; Publikation in englischer Sprache; ein durch-
schnittlicher Alterswert der Studienteilnehmenden unter 
21 Jahren.

Für die erste Auswahl der Studien wurde eine Suchstra-
tegie angewandt, die auf der Analyse der Titel basierte. 
Dabei wurde die Relevanz der Titel anhand definierter 
Kriterien bewertet, um Studien zu identifizieren, die iatro-
gene Effekte im Zusammenhang mit SV (NSSV oder Suizi-
dalität) im Rahmen von Experimental-, Präventions- oder 
Befragungsstudien untersuchten. Die anschließende Se-
lektion der Studien erfolgte in einem zweistufigen Verfah-
ren. In der ersten Phase wurden die Abstracts der als po-
tenziell relevant eingestuften Studien hinsichtlich 
vordefinierter Einschlusskriterien überprüft. In der zwei-
ten Phase wurden alle Studien, die diese Kriterien im Abs-
tract erfüllten, im Volltext eingehend analysiert. Die Re-
cherche und Auswahl der Studien wurden von zwei 
unabhängigen Raterinnen vorgenommen. Die Überein-
stimmung betrug 90 %. Für Nichtübereinstimmungen 
wurde ein Konsens herbeigeführt.

Der Ablauf des Such- und Auswahlprozesses ist in ei-
nem Flussdiagramm in Abbildung 1 dargestellt.

Datenextraktion

Zur systematischen Auswertung der Studien kam ein Ko-
dierschema zum Einsatz, anhand dessen relevante Merk-
male der eingeschlossenen Studien extrahiert wurden. 
Dazu gehörten Angaben zu Autor_innen, Erscheinungsjahr, 
Herkunftsland und Studienkontext (z. B. Schule, Klinik, On-
line-Setting). Außerdem wurden Stichprobengröße, Alter 
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und Geschlecht der Teilnehmenden dokumentiert. Zudem 
wurden Informationen zu Art und Design der Studien er-
fasst. Die verwendeten Untersuchungsdesigns der Studien 
wie Prä-Post-Messungen, Follow-up-Erhebungen, Längs-
schnittdesigns und qualitative Ansätze gingen in die Doku-
mentation ein.

Im Rahmen der Datenextraktion erfolgte die Erfassung 
verschiedener Formen der Auseinandersetzung mit SV. 
Dazu gehörten standardisierte Erhebungsinstrumente wie 
Fragebögen und Interviews, Präventionsprogramme, qua-
litative Auswertungen medialer Inhalte (z. B. Online-Fo-
ren) sowie experimentelle Stimuli und spezielle Methoden 
wie Ecological Momentary Assessment und impliziter 
Assoziationstest.

Im Hinblick auf die Erfassung potenzieller iatrogener 
Effekte gingen unterschiedliche Maße in die Erfassung 
ein, darunter Veränderungen im NSSV-Verhalten oder 
-Drang, suizidale Gedanken, emotionale Reaktionen wie 
Stimmung und Belastung und subjektive Bewertungen der 
Teilnahme. Abschließend wurden die Studienergebnisse 
im Hinblick auf mögliche iatrogene Effekte zusammenge-
tragen und hinsichtlich des Vorliegens eines solchen Ef-
fekts kategorisiert. Effektstärken wurden nicht in allen Pu-
blikationen aufgeführt.
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1. Titelsichtung 
Erste Suchergebnisse aus 

 Datenbanken
N = 29

Ausgeschlossene Studien
N = 9

Alter Teilnehmende (N = 6)
Fehlende Untersuchung der 

Auswirkungen (N = 2)
Thematisch irrelevant (N = 1)

Ausgeschlossene Studien
N = 13

Alter Teilnehmende (N = 6)
Fehlende Untersuchung der 

Auswirkungen (N = 5)
Thematisch irrelevant (N = 2)

2. Abstractsichtung
N = 43

3. Analyse Volltext
N = 34

In Literaturübersicht 
 eingeschlossene Studien

N = 21

Durchsicht Referenzlisten
N = 14

Abbildung 1.  PRISMA-Flussdiagramm des 
Auswahlprozesses. 

Ergebnisse

Insgesamt erfüllten 21 Studien die Einschlusskriterien und 
wurden begutachtet. Die 21 Studien untersuchten insge-
samt 24 572 Personen, im Alter zwischen 10 und 21 Jahren. 
Die Stichprobengrößen der einzelnen Studien variierten 
zwischen n = 34 und n = 14 372. Tabelle 1 gibt einen Über-
blick über die eingeschlossenen Studien.

Die Zielgruppen umfassten vorwiegend Jugendliche im 
schulischen Kontext (k = 10; Baetens et al., 2020; Bailey et 
al., 2017; Bjärehed et al., 2012; Brown et al., 2020; Gould 
et al., 2005; Hasking et al., 2015; Langhinrichsen-Rohling 
et al., 2006; Lockwood et al., 2018; Muehlenkamp et al., 
2010; Robinson et al., 2011), im universitären (k = 6; Anes-
tis et al., 2015; Bender et al., 2019; de Beurs et al., 2016; 
Hom et al., 2018; Muehlenkamp et al., 2014; Whitlock et 
al., 2013) und im klinischen Setting (k = 5; Cha et al., 2016; 
Chen et al., 2024; Czyz et al., 2018; Mathias et al., 2012; 
Ross et al., 2016). Einen Gruppenvergleich zwischen Ex-
perimental- und Kontrollgruppe mit prä- und post-Erhe-
bung untersuchten acht Studien (Baetens et al., 2020; 
Bender et al., 2019; Bjärehed et al., 2012; de Beurs et al., 
2016; Gould et al., 2005; Hom et al., 2018; Muehlenkamp 
et al., 2014; Robinson et al., 2011), 12 Studien untersuch-
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Tabelle 1.  Übersicht der eingeschlossenen Studien

Studie Stichprobe Design Expositions­
variable/Stimuli 

Ergebnismaß Ergebnisse

Anestis et al. 
(2015) 

273 Studierende
Alter: M = 20.4, 73.6 % 
weiblich

Experimentelle Stu-
die, Prä-Post, FU (4 
Wo) Erhebung

3 verschiedene 
Artikel, davon 
einer zur Be-
richterstattung 
über Suizid 

Emotionales Wohl-
befinden, Suizidge-
danken

Keine signifikanten Un-
terschiede

Baetens et al. 
(2020) 

651Schüler_innen
Alter: M = 12.8, 49.8 % 
weiblich

Präventionsstudie, 
Prä-Post, FU (6 Wo-
chen) Erhebung, Ex-
perimental- und Kon-
trollgruppe

Präventions-
programme:
„Happyles“ und
„Happyle-
sPLUS“ (NSSV 
Inhalt)

NSSV Keine signifikanten 
Gruppenunterschiede

Bailey et al. 
(2017) 

129 Schüler_innen
Alter: M = 16.7, 46.5 % 
weiblich

Präventionsstudie, 
Prä-Post, FU (4 Wo) 
Erhebung, ohne Kon-
trollgruppe

Präventions-
programm
„safeTALK“

Suizidgedanken, Psy-
chische Belastung 

Keine iatrogenen Effekte

Bender et al. 
(2019) 

147 Studierende
Alter: M = 19.31, 67.8 % 
weiblich

Befragungsstudie, 
Prä-Post, FU (2 Tage) 
Erhebung, Experi-
mental- und Kontroll-
gruppe

Interview zu 
NSSV und Sui-
zidalität, IAT

Psychische Belas-
tung, Implizite Ein-
stellung (IAT)

Signifikanter Rückgang 
akuter Belastung nach 
Suizidrisikobefragung 
(η2 = .26) sowie anhal-
tender Rückgang der Be-
lastung zwei Tage später 
(η2 = .09), unabhängig 
von der Gruppenzugehö-
rigkeit. 
Keine Gruppenunter-
schiede (S-IAT: D = .16 
vs. .17; p = .89)

Bjärehed et al. 
(2012) 

97 Schüler_innen
Alter: M = 14.2, 58.0 % 
weiblich

Befragungsstudie, 
Experimental- und 
Kontrollgruppe, 
1-Jahres-Intervall

NSSV-Interview NSSV, Bewertung der 
Erfahrung

Keine iatrogenen Effekte

Brown et al. 
(2020)

59 Jugendliche (NSSV 
und NSSV-Posts auf 
Instagram im letzten 
Monat)
Alter: M = 16.7,
72.9 % weiblich

Qualitative Interview-
studie, ohne Kontroll-
gruppe

NSSV-bezoge-
ne Inhalte auf 
Instagram pos-
ten, konsumie-
ren oder kom-
mentieren

Reaktionen auf 
NSSV-Inhalte wahr-
genommene Effekte 
des Online-Aus-
tauschs

Keine Aussagen zu sehr 
starken Emotionen auf-
grund von Bildern; die 
Mehrheit gab an, dass 
die Bilder keinen Trigger 
für NSSV darstellen

Cha et al. 
(2016) 

100 Studierende
Alter: M = 20.1, 63 % 
weiblich;
89 stationäre Patient_
innen
Alter: M = 14.8, 68.2 % 
weiblich

Experimentelle Stu-
die mit IAT, Prä-Post-
Design

Impliziter Asso-
ziationstest

NSSV-Drang, Wunsch 
zu sterben, aktuelle 
Stimmung

In der Patient_innen-
Stichprobe: kein signi-
fikanter Anstieg NSSV-
Drang, Suizidgedanken 
oder Stimmungsver-
schlechterung (d = –0.05 
bis –0.09); bei Studieren-
den leichte Stimmungs-
verschlechterung, d = 
–0.38, keine signifikante 
Zunahme NSSV-Drang 
oder Wunsch zu sterben

Chen et al. 
(2024) 

49 Patient_innen
Alter: M = 19.5, 73.5 % 
weiblich

Experimentelle EMA-
Studie

Screening Sui-
zidgedanken 
(EMA) 3x täg-
lich für 14 oder 
28 Tage

Suizidgedanken Keine iatrogenen Effekte 
durch wiederholte Befra-
gung von Suizidgedan-
ken. Suizidgedanken 
wurden im Verlauf weni-
ger h
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Studie Stichprobe Design Expositions­
variable/Stimuli 

Ergebnismaß Ergebnisse

Czyz et al. 
(2018) 

34 stationäre Patient_
innen direkt nach sta-
tionärer Entlassung
Alter: M = 15.5, 76.0 % 
weiblich

Beobachtungsstudie tägliche EMA-
Erhebungen 
während 4 Wo-
chen

Akzeptanz der täg-
lichen Erhebungen

DeBeurs et al. 
(2016)

301 Studierende Surveystudie, Kon-
troll- und Experimen-
talgruppe

Screening Sui-
zidgedanken

Emotionales Wohl-
befinden (PANAS)

Signifikante Stimmungs-
verschlechterung in Ex-
perimentalgruppe, ES = 
0.3, keine Kriseninter-
ventionen notwendig

Gould et al. 
(2005) 

2342 Schüler_innen
Alter: M = 14.8, 41.9 % 
weiblich

Surveystudie mit Prä-
Post, FU 82 Tage), Ex-
perimental- und Kon-
trollgruppe

Screening Sui-
zidalität 

Suizidgedanken, psy-
chische Belastung 

Psychische Belastung: 
d = 0.069; Suizidgedan-
ken d = –0.258

Hasking et al. 
(2015) 

1973 Schüler_innen
Alter: M = 13.89, 
13.89 % weiblich

Befragungsstudie, 
Prä-Post mit 1-Jahr-
Intervall 

Fragebogen 
NSSV 

Bewertung der Erfah-
rung

74.1 % zufrieden, negati-
ve Erfahrungen 5 %; 
Dropout zu Post-Erhe-
bung < 1 %

Hom et al. 
(2018) 

207 Studierende 
Alter: ≤ 19, 58.0 % weib-
lich

Screeningstudie mit 
Post-Erhebungen 
nach 1, 4, 12 Monaten

Suizidgedan-
ken 

Veränderungen in Su-
izidgedanken

Keine signifikanten Un-
terschiede in Suizidge-
danken. 

Langhinrich­
sen-Rohling et 
al. (2006) 

4 Stichproben: 792 
Highschool
Alter: M = 16.16, 54.2 % 
weiblich;
87 Mittelschule
Alter: M = 13.63, 64.4 % 
weiblich;
340 Schulverweige-
rungs-Stichprobe
Alter: M = 15.24, 53.4 % 
weiblich;
320 Bewährungsstich-
probe
Alter: M = 15.54, 30.1 % 
weiblich

Fragebogenstudie 
mit Post-Erhebung 

Screening Sui-
zidalität 

Erlebte Belastung Erlebte Belastung: 2.5–
7.6 %, Varianzaufklärung 
6.6 %

Lockwood et 
al. (2018) 

594 Schüler_innen
Alter: M = 13.5, 46.0 % 
weiblich

Befragungsstudie mit 
Prä- und Post (12 
Wochen)-Erhebung

Fragebogen 
NSSV 

Emotionales Wohl-
befinden, Bewertung 
der Erfahrung

Kein signifikanter Ein-
fluss auf emotionales 
Wohlbefinden; Ge-
schlechterunterschied, 
indem weibliche Jugend-
liche mit Selbstverlet-
zungserfahrungen eine 
leichte Stimmungsver-
schlechterung, männ-
liche Jugendliche eine 
Stimmungsverbesserung 
zeigten. Die Erfahrung 
wurde mehrheitlich als 
neutral/positiv einge-
schätzt (Altruismus, per-
sönliche Erfahrung)

Mathias et al. 
(2012) 

170 klinische Stichpro-
be
Alter: M = 14.0, 50 % 
weiblich

Fragebogenstudie 
mit Erhebung nach 
6 Monaten, 2 Jahren

Screening Sui-
zidgedanken 

Veränderungen Sui-
zidgedanken

Suizidgedanken signi-
fikant weniger d = 
–0.406 (nach 2 Jahren)

Tabelle 1.  Fortsetzung
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Studie Stichprobe Design Expositions­
variable/Stimuli 

Ergebnismaß Ergebnisse

Muehlenkamp 
et al. (2010) 

274 Schüler_innen
Alter: M = 16.07, 51.5 % 
weiblich

Präventionsstudie 
mit Prä-Post Design, 
ohne Kontrollgruppe

Programm 
signs of self-in-
jury 

NSSV Keine iatrogenen Effekte

Muehlenkamp 
et al. (2015) 

704 Studierende
Alter: M = 20.82, 71.6 % 
weiblich

Online-Fragebogen-
studie mit Prä-Post, 
FU (3 Wochen) Erhe-
bung

Online Frage-
bogen NSSV 

Emotionales Wohl-
befinden, NSSV, 
Drang NSSV

Keine iatrogenen Effekte 
unmittelbar und nach 3 
Wochen. Geringe Verän-
derungen im emotiona-
len Befinden mit ES von 
d = –0.11 für genervt bis 
0.49 für interessiert;
keine signifikanten Un-
terschiede zwischen Ju-
gendlichen mit und ohne 
NSSV

Robinson et al. 
(2011) 

272 Schüler
Alter: 14–16, 100 % 
männlich

Screeningstudie mit 
Experimental- und 
Kontrollgruppe, Post-
Erhebung

Online FB, 
Screening 
NSSV und Sui-
zidgedanken

Psychische Belas-
tung, Bewertung der 
Erfahrung

Psychische Belastung: 
d = –0.088. Alle beurteil-
ten das Programm als 
akzeptabel, Inanspruch-
nahme von Hilfe konnte 
gesteigert werden

Ross et al. 
(2016) 

196 Patient_innen aus 
medizinisch-chirurgi-
schen Stationen
Alter: M = 15.52, 58.2 % 
weiblich

Screeningstudie 
Post-Erhebung

Screening Sui-
zidalität 

Bewertung der Erfah-
rung

83 % Zustimmung 
Suizidscreening zu 
erfragen

Whitlock et al. 
(2013) 

14 372 Studierende, 
15.3 % mit NSSV

Online-Befragungs-
studie mit Post-Erhe-
bung

Screening 
NSSV und Sui-
zidgedanken

Bewertung der Erfah-
rung

2.7 % berichteten negati-
ve Effekte nach der Be-
fragung

Anmerkungen. NSSV = Nichtsuizidale Selbstverletzungen; IAT = Impliziter Assoziationstest.

Tabelle 1.  Fortsetzung

ten einen prä-post Vergleich ohne Gruppenvergleiche 
(Bailey et al., 2017; Brown et al., 2020; Cha et al., 2016; 
Chen et al., 2024; Czyz et al., 2018; Hasking et al., 2015; 
Langhinrichsen-Rohling et al., 2006; Lockwood et al., 
2018; Mathias et al., 2012; Muehlenkamp et al., 2010; 
Ross et al., 2016; Whitlock et al., 2013) und eine Studie 
hatte ein experimentelles Design mit unterschiedlichen 
Bedingungen (Anestis et al., 2015).

Als mögliche Folgen wurden psychische Belastungen 
(k = 10; (Anestis et al., 2015; Bailey et al., 2017; Bender et 
al., 2019; Cha et al., 2016; de Beurs et al., 2016; Gould et 
al., 2005; Langhinrichsen-Rohling et al., 2006; Lockwood 
et al., 2018; Muehlenkamp et al., 2014; Robinson et al., 
2011), Suizidgedanken (k = 7; (Anestis et al., 2015; Bailey et 
al., 2017; Chen et al., 2024; Gould et al., 2005; Hom et al., 
2018; Mathias et al., 2012; Whitlock et al., 2013), Durch-
führung und Drang nach nichtsuizidalen Selbstverletzun-
gen (k  = 7; (Baetens et al., 2020; Bjärehed et al., 2012; 
Brown et al., 2020; Cha et al., 2016; Muehlenkamp et al., 
2010; 2014; Whitlock et al., 2013), implizite Einstellungen 
zu Suizidalität (k = 1; Bender et al., 2019) sowie Machbar-

keit und Akzeptanz der Studie (k  = 5; Czyz et al., 2018; 
Hasking et al., 2015; Lockwood et al., 2018; Robinson et 
al., 2011; Ross et al., 2016) erhoben. Die meisten Studien 
setzten mehrere Maße ein.

Risiko einer Zunahme von Suizidgedanken

Von den sieben Studien, die als Ergebnismessung die 
Häufigkeit von Suizidgedanken untersuchten, zeigen sich 
keine Hinweise auf iatrogene Effekte im Sinne verstärk-
ter Suizidgedanken nach Studiendurchführung. Ebenso 
keine iatrogenen Effekte zeigten sich in der EMA-Studie 
von Chen et al. (2024), in der wiederholt (3x täglich) Sui-
zidgedanken bei einer klinischen Stichprobe erhoben 
wurden. Im Gegenteil, die Ergebnisse verweisen auf eine 
leichte Abnahme suizidaler Gedanken im Zeitverlauf. 
Auch in der Studie von Gould et al. (2005) ließ sich im 
Prä‑Post-Vergleich kein Unterschied in der psychischen 
Belastung zwischen Experimental- und Kontrollgruppe 
erkennen, auch nicht bei Jugendlichen mit einem frühe-
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ren Suizidversuch. Im Gegenteil wiesen diese Jugendli-
chen zum Post-Zeitpunkt eine geringere Belastung und 
weniger Suizidgedanken auf. In der Studie mit einer klini-
schen Stichprobe von Mathias et al. (2012) zeigte sich, 
dass wiederholte Befragungen zu Suizidgedanken über 
eine Zeitdauer von bis zu 2 Jahren zu einer signifikanten 
Abnahme von Suizidgedanken führten, insbesondere bei 
Jugendlichen mit hohen Ausgangswerten an Suizidalität. 
Die überwiegende Mehrheit an Studien verwendete 
Selbstberichtverfahren, ausser in der Studie von Bender 
et al. (2019), in der zusätzlich zum Selbstbericht auch im-
plizite Einstellungen zu Suizidalität mit dem IAT erhoben 
wurden. Eine erhöhte Belastung trat nicht auf. Bei Teil-
nehmenden mit Suizidversuchshistorie führte die Erhe-
bung sogar zu einer Abnahme impliziter suizidaler 
Einstellungen.

Risiko einer Zunahme psychischer 
Belastungen

Von den 10 Studien, die die psychische Belastung als Ergeb-
nismaß verwendeten, fand sich in der Studie von de Beurs 
et al. (2016) ein signifikanter Gruppenunterschied zwischen 
Experimental- und Kontrollgruppe mit einer Effektstärke 
von 0.3. Dabei zeigte sich in der Experimentalgruppe im 
Vergleich zur Kontrollgruppe ein stärkerer negativer Affekt. 
Die Experimentalgruppe war auch gekennzeichnet durch 
erhöhte Werte an Einsamkeit, depressiven Symptomen und 
geringerer sozialer Unterstützung.

Negative psychische Belastungen in der Post-Messung 
lagen zwischen 2.7 % (Whitlock et al., 2013) und 5 % (Has-
king et al., 2015; Langhinrichsen-Rohling et al., 2006) der 
jeweiligen Stichproben. In Katamneseerhebungen länger 
als 4 Wochen (Anestis et al., 2015; Bjärehed et al., 2012; 
Hom et al., 2018; Mathias et al., 2012) und EMA-Erhebun-
gen (Chen et al., 2024) waren keine iatrogenen Effekte zu 
erkennen.

Risiko einer Zunahme von NSSV-Drang und 
Durchführung

Drang und Durchführung von nichtsuizidalen Selbstver-
letzungen wurden in sieben Studien erhoben; es zeigten 
sich keine Hinweise auf verstärkten Drang nach NSSV 
oder auf eine gesteigerte Häufigkeit von NSSV. Bjärehed et 
al. (2012) verglichen Gruppen mit und ohne NSSV-Histo-
rie und stellten langfristig bei beiden eine signifikante Re-
duktion von NSSV fest. Auch Muehlenkamp et al. (2014) 
und Chen et al. (2024) berichteten von einer signifikanten 
Abnahme suizidaler Gedanken und NSSV-Drang nach 
wiederholten Befragungen.

Lediglich in der Studie von Lockwood et al. (2018) zeig-
te sich bei weiblichen Jugendlichen mit NSSV-Vorge-
schichte eine Stimmungsverschlechterung nach der Befra-
gung, bei männlichen Jugendlichen hingegen eine 
Stimmungsverbesserung. Insgesamt wurde die Teilnahme 
von der Mehrheit der Befragten als neutral beurteilt.

Risiko aufgrund von Präventionsstudien für 
NSSV und Suizidalität

Bei drei Studien handelt es sich um Präventionsstudien zu 
NSSV. Bei allen drei Studien zeigten sich keine iatrogenen 
Effekte (Baetens et al., 2020; Bailey et al., 2017; Muehlen-
kamp et al., 2010). Das Programm „Signs of Self-Injury“ 
führte zu einer Reduktion von NSSV einen Monat nach der 
Teilnahme am Präventionsprogramm (Muehlenkamp et 
al., 2010). Baetens et al. (2020) konnten im Rahmen des 
„HappylesPLUS“-Programms eine reduzierte Wahrschein-
lichkeit zukünftiger NSSV-Episoden bei gleichbleibender 
psychischer Belastung zeigen. Auch Bailey et al. (2017) be-
obachteten nach Teilnahme am „safeTALK“-Programm 
eine Zunahme suizidbezogenen Wissens und gesteigerte 
Hilfesuchbereitschaft ohne belastende Nebeneffekte, auch 
nicht bei Teilnehmenden mit Suizidgedanken.

Diskussion

Ziel der vorliegenden Literaturübersicht ist die Untersu-
chung potenzieller iatrogener Effekte, die durch ein brei-
tes Spektrum an Befragungs-, Experimental- und Präven-
tionsstudien im Kontext von selbstverletzendem Verhalten 
und Suizidalität bei Jugendlichen und jungen Erwachse-
nen untersucht wurden.

Unter Berücksichtigung von 21 Studien, deren Teilneh-
mende im Alter zwischen 10 und 21  Jahren waren, kann 
festgehalten werden, dass Befragungen, Interviews, Scree-
nings, experimentelle Studien und Präventionsprogramme 
zu NSSV und Suizidalität keine iatrogenen Effekte sowohl 
bei klinischen Stichproben als auch bei Jugendlichen und 
jungen Erwachsenen in der Allgemeinbevölkerung hervor-
rufen. Erhoben wurden mögliche negative Effekte wie Sui-
zidgedanken, NSSV, NSSV-Drang, implizite Einstellungen, 
Akzeptanz und psychische Belastungen. Eine Studie mit 
Studierenden ergab, dass sich in der Experimentalgruppe, 
die nach Suizidgedanken gefragt wurde, im Vergleich zu 
einer Kontrollgruppe eine signifikant schlechtere Stim-
mung zeigte (de Beurs et al., 2016). Ein gewisses Ausmaß 
von psychischer Belastung durch Fragen ist auch in ande-
ren Bereichen, wie der Traumaforschung, ein häufiges Er-
gebnis, z. B. Legerski & Brunnell (2010). Mögliche iatroge-
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ne Effekte durch die Darbietung von NSSV-Inhalten in 
Bildern, Videos oder Posts in den sozialen Medien (z. B. 
Baker  & Lewis, 2013) sind aufgrund der unzureichenden 
Datenlage im Jugendalter noch unklar. Es gibt Hinweise, 
dass Texte weniger mit iatrogenen Effekten (Anestis et al., 
2015) einhergehen als Bildmaterial (Cha et al., 2016). Da 
soziale Medien einen zentralen Kommunikationsraum für 
Jugendliche darstellen, erscheint es dringend erforderlich, 
diesen Bereich systematisch zu untersuchen, um potenziel-
le Risiken besser einschätzen und gezielt präventiv adres-
sieren zu können.

Die Schule als Setting für die Durchführung von Präven-
tionsprogrammen ist naheliegend, um möglichst viele ei-
ner Altersgruppe erreichen zu können. Umso wichtiger, 
dass die berücksichtigten Präventionsstudien keine Hin-
weise auf iatrogene Effekte zeigten.

Es konnten jedoch auch positive Effekte durch die Studi-
enteilnahme beobachtet werden. Gemäß den Ergebnissen 
mehrerer Studien wurde bei den Teilnehmenden sowohl 
bei Jugendlichen mit erhöhter Suizidalität als auch in der 
Allgemeinbevölkerung, eine Stressreduktion (Gould et al., 
2005), weniger negative implizite Einstellungen (Bender et 
al., 2019) und weniger Suizidgedanken (Mathias et al., 
2012) festgestellt. Studienteilnehmende mit NSSV brachten 
explizit zum Ausdruck, dass sie gerne zur Forschung beitra-
gen, sie den Forschenden Vertrauen entgegenbringen und 
sie sich durch eine Teilnahme gut fühlen (Muehlenkamp et 
al., 2014). Insgesamt stehen die Ergebnisse im Einklang mit 
Studien zu iatrogenen Effekten bei Erwachsenenpopulatio-
nen. Auch bei DeCou et al. (2018) konnten anhand einer 
Metaanalyse von 13 berücksichtigten Studien keine signifi-
kanten iatrogenen Effekte nachgewiesen werden. Obwohl 
die Ergebnisse insofern positiv sind, dass die Mehrheit der 
Studien zu keinen iatrogenen Effekten führte, sind weitere 
Studien erforderlich, um die Bedingungen und Mechanis-
men zu ermitteln, unter denen iatrogene Effekte entstehen 
können. Es empfiehlt sich demnach, im Rahmen der Durch-
führung von Studien eine sorgfältige Abwägung von Kosten 
und Nutzen vorzunehmen. Dieser Effekt kann als vergleich-
bar mit der Berichterstattung über Suizidalität angesehen 
werden, bei der das „Wie“ über Werther- oder Papageno-
Effekt entscheidet (Till  & Niederkrotenthaler, 2019). Mit 
dem Werther-Effekt ist gemeint, dass eine sensationsträch-
tige Darstellung von Suizid zu Imitationsverhalten und da-
mit zu einem Anstieg der Suizidrate führt (z. B. Niederkrot-
enthaler et al., 2019). Um Imitationssuizide zu verhindern, 
wurden entsprechende Medienrichtlinien zur Berichter-
stattung über Suizide erstellt (WHO, 2017). Im Unterschied 
zum Werther-Effekt, versteht man unter dem Papageno-Ef-
fekt eine Berichterstattung, die auf eine erfolgreiche Bewäl-
tigung von suizidalen Krisen fokussiert. Somit stellt der Pa-
pageno-Effekt einen protektiven Effekt dar, der mit einem 
Rückgang der Suizidrate assoziiert ist (Niederkrotenthaler 

et al., 2010). Dies ist im Sinne von Präventions- und Aufklä-
rungsprogrammen und ggf. auch für die Psychotherapie 
zentral. Unklar sind jedoch noch die Mechanismen des 
Papageno-Effekts.

Zudem sollten zukünftige Studien mögliche Ge-
schlechterunterschiede und Unterschiede zwischen Risi-
ko- und Nicht-Risikostichproben anhand ausreichend gro-
ßer Stichproben untersuchen.

Die Ergebnisse dieser Studie stützen die klinischen 
Empfehlungen, Suizidalität und Selbstverletzung direkt 
anzusprechen und zu erfragen. Für den Fall, dass es zu Be-
lastungen kommt, sollen gemäß dem klinischen Alltag 
auch in Studien, Protokolle und Handlungsanweisungen 
zum Umgang mit suizidalem Erleben und Verhalten sowie 
NSSV vorliegen. Dies bedingt selbstverständlich auch, 
dass Symptomverschlechterungen und Nebenwirkungen 
standardmäßig erhoben werden (Foulkes  & Stringaris, 
2023). Den Studienteilnehmenden sollten jeweils spezifi-
sche Kontakt- und Beratungsstellen zur Verfügung gestellt 
werden. Bei Patient_innen in Psychotherapie, die von sui-
zidalem Erleben und Verhalten berichten, kann hervor
gehoben werden, dass die Mehrheit der Therapeut_in-
nen  Interventionsmethoden einsetzt, die in Leitlinien 
empfohlen werden. Dazu zählen die Erstellung von Not-
fallplänen, die Risikoabschätzung und die Psychoedukati-
on (In-Albon, Schlau & Friedrich, 2025).

Bei der Interpretation der vorliegenden Literaturüber-
sicht sind verschiedene Limitationen zu berücksichtigen. 
Trotz einer umfassenden Literaturrecherche durch zwei 
Personen besteht die Möglichkeit, dass relevante Studien 
übersehen wurden. Für die Qualität und Nachvollziehbar-
keit des Auswahlprozesses sprechen jedoch ein klar defi-
nierter und strukturierter Arbeitsplan und das entspre-
chend methodisch fundierte Vorgehen. Eine Evaluation 
der methodischen Qualität der einzelnen Studien wurde 
nicht vorgenommen. Es ist des Weiteren zu beachten, dass 
die Datenlage potenziell iatrogener Effekte durch die Dar-
stellung von Beiträgen mit NSSV-Inhalt in sozialen Medi-
en noch unzureichend ist.

Als Stärken sind hervorzuheben, dass verschiedene Stu-
dienarten bei Stichproben unterschiedlicher Altersgrup-
pen, insbesondere im Jugend- und jungen Erwachsenen-
alter, einer besonders vulnerablen Gruppe, untersucht 
wurden. Die Ergebnisse der Studie können Entschei-
dungsträgern vorgelegt werden, mit dem Hinweis, dass 
die gegenwärtigen Vorgaben die ethische Durchführung 
von Studien mit sensiblen Inhalten wie Suizidalität und 
Selbstverletzungen ermöglichen und fördern sollten. Po-
tenzielle Risiken sollten berücksichtigt, aber nicht über-
bewertet werden. Es besteht ein dringender Bedarf an 
weiteren wissenschaftlichen Studien in diesem Bereich, 
um den Wissenszuwachs zu fördern und eine nachhaltige 
Verbesserung der Versorgung zu gewährleisten.
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