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Jugend und eHealth




Psychische Erkrankungen beginnen im Kindes- und Jugendalter
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Fig. 1. Age of onset of mental disorders. Distribution of age of onset of mental disorders in the general population based on the meta-analysis by Solmi et al. [9]: Meta-analytic

epidemiologic proportion (y-axis) for anxiety disorders (5.5/15.5 years), substance use disorders (19.5 years), schizophrenia/psychotic disorders (20.5 years), eating disorders (15.5 years),

personality disorders (20.5 years), obsessive-compulsive (14.5) and mood disorders (20.5 years) (ICD-10 blocks). The dotted horizontal lines represent the peak age of onset for each

diagnostic category.
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Diskrepanz zwischen Pravalenz und Versorgung

=AU

Ref.: Blackwell et al., 2022, Pediatrics; Thapar et al. 2012, The Lancet, Schmidt, 2019; Ginsburg et al., 2018; JAACAP, Peris & Ehrenreich-May, 2021, JAACAP

/_\ Barrieren

Vulnerable
Phase L e

- Non-
Y /—\ Warteliste Response

- Steigende

enzen

- Innovative Losungen notwendige zur Schlieldung der Versorgungslicken
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Einfuhrung
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Carey (2011), The New York Times, Goldberg et al., 2022 PLOS ONE Digit Health; Rizvi et al., (2011); Behav Ther

« Schon seit 2012 Apps zur Unterstutzung der psychischen Gesundheit
untersucht

* New York times “therapy apps...may soon make psychological help
accessible anytime, anywhere.”

« Text-message-based interventions sogar fruher
 Boom: Aufkommen Smartphones & Covid-19

€he New Aork Eimes

The Therapist May See You
Anytime, Anywhere

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 6
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Image: https://pixabay.com/de/illustrations/ai-generiert-digitale-identitat-9268105/

Steigende Verfugbarkeit von digitaler Technologie

Text-message based intervention

LTI
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Virtual/Augmented Reality T

@ Chat-bots o
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Verbreitung eHealth Angebote
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Lau, N., et al (2020). JMIR MHealth and UHealth

Mehr als 130 000 mHealth Emotional and Inspirational Quotes

Peer Support or Social Media

Angebote in beiden

Resilience

AppStOreS (2022) ' Robot Therapist and Artificial Intelligence

Educational Materials

Gamification
« Aber: nur 2,08 % haben Gratitude
) Journaling

 Wirksamkeitsnachweis! 5

Productivity, Planning, and Goal Setting

Sleep

Relaxation

Cognitive Behavioral Therapy

Positive Psychology

Mood and Symptom Monitoring

-

Mindfulness-Meditation

o

10 20 30 40

w
[=]
[=1]
o

70

W Percentage of apps with research support m Percentage of all stress management apps
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Evidenzbasierung




ICBT: Internet-based Cognitive Behavioral Therapy

EAU
Kognitive Verhaltenstherapie per Video Call UK

— Std.Mean Difference ;

IV, Random, 95% CI
Std. Mean Difference =
IV, Random, 95% ClI -
Meta-analytische Evidenz: —— .
ICBT gleichwertig zu in Prasenz | :
durchgefiihrten Therapien P
_
T 05 0 o5 1
Favours Internet Favours face-to-face
Andersson G. (2014). World Psychiatry ; ; ? : .
1 05 0 0.5 1
Favors Internet Favors face-to-face
Carlbring, P, (2018). Cognitive Behaviour Therapy,

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 1



DHI: Digital Health Interventions

Jegliche Internet-basierte Gesundheitsanwendung

Metaanalytische Evidenz:

DHI wirksam persdnliches
Element erhoht Wirksamkeit,
Compliance & senkt
Abbrecherquote
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Favors control
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Favors intervention

Firth, J., Torous, (2017). World Psychiatry
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Apps / Mobile Applikationen

T
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Metaanalytische Evidenz:

14 Meta-analysen uber 145 RCTs mit 47,940
Probanden:

e 34 ES berechnet; 73.5% signifikant (p < .050)

* Kleine bis moderate Effektstirken

Weisel (2019) Inactive 4 : e — g
Firth (2017a) Inactive 4 : —_—
Weisel (2019) Non-specific 4 | —— s
Linardon (2019) Inactive 4 : ——
Gee (2016) Non-specific 4 : —_— ::‘,>
Gal (2021) Inactive 4 : ) g
Weisel (2019) Non-specific 4 T 5
Gal (2021) Specific 4 o
Firth (2017a) Active 4 ——
Linardon (2019) Active 4 : ——
Linardon (2019) Specific 4 : g
Linardon (2019) Non-specific 4 : —_—
Gal (2021) Inactive 4 : —— Strength of Evidence
Weisel (2019) Non-specific 4 I —— )
d I ® highly suggestive
Weisel (2019) Non-specific 4 1 e —— g _
Linardon (2019) Inactive 4 | —®— g ® suggestive
Gal (2021) Specific - ! o 2 o weak
Cox (2020) Non-specific 4 : — - E * non-sig
Linardon (2019) Adjunct 4 +
Firth (2017b) Active 4 : ——
Linardon (2019) Specific 4 —H— Inverse Variance
. ® 500
Gal (2021) Inactive 4 1
Linardon (2019) Inactive 4 : —_—— ' 1000
Linardon (2019) Active 4 -+ — . 1500

Weisel (2019) Non-specific 4 -

2
W E‘ EEETHS

Gal (2021) Non-specific 4 ; [ R —
e T ) T
-0.25 0.00 0.25 0.50 0.75 1.00

Effect Size (d)

Goldberg, S (2022). PLOS Digital Health,
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Digitale Anwendungen im Kindes- und Jugendalter
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Metaanalysen zeigen Wirksamkeitsnachweis fir
« ICBT (Wu et al., 2023, Internet Interventions)
« Digital Health Interventions

- Angst- und Depressive Storungen (Eilert et al., 2022, JMIR Pediatrics and Parenting; Pennant et al., 2025, BRAT)
« Verhaltensauffalligkeiten (Florean et al., 2020, Clinical Child and Family Psychology Review)
- Somatisierungsstorungen (Domhart et al., 2018, Zeitschrift fir Kinder- und Jugendpsychiatrie und Psychotherapie)

« Externalisierende Storungen (Khan et al.,2019,Medical Internet Research; He et al., 2023, Frontiers in Psychiatry)

« Einzelne RCT: Pravention (Watkins et al., 2024, Lancet Digital Health)

- CAVE: sehr kleine Stichproben (<30) und grol3e Heterogenitat der Studien

Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 14



Beispiele digitaler Angebote




Entstehung von Elternstress |§AU

Lochner et al., 2020 Child Psych and Hum Dev; Sturge—Apple et al., 2009,
Family Psychology; Weisman et al., 2006 JAMA

é%;% Eltern werden = fur alle Eltern eine grol3e Herausforderung

> Manche Eltern zeigen erhohten Elternstress

Elterlicher Stress—> hat einen negativen Effekt auf die Entwicklung des
Kindes und vice versal

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 16



Spill-Over Effekt
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Lochner et al., 2020 Child Psych and Hum Dev; Sturge—Apple et al., 2009,
Family Psychology; Weisman et al., 2006 JAMA

Elterntell Kind

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 17



Limitationen im Erfassen des Spill-over Effekts
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FAU
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Ecological Momentary Assessment (EMA)

I
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Hochfrequente Daten
N - Messung psychologischer Veranderung

b)

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 19



Erfassung vonStress in Eltern-Kind Dyaden mit Ecological

Momentary Assessment (EMA) und Biomarkern

=AU

2 Wochen,

2 x pro Tag, 4h recall period

A

e LI

Morning Evening

)

n = 26 Mutter-Kind Dyaden

Alter Mutter: M=33.55, SD = 3.59 Jahre
Alter Kinder: M=28.6, SD=11.3 Monate; 42.3% weiblich

EMA: Positiver und Negativer
Affekt, Mutter und Kinder
Cortisol von Muttern und Kindern

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg
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Exemplarische Mutter-Kind Dyaden
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Positive affect

Negative affect

Cortisol (ng/ml)

5. —
15- ﬁ
4- 3- h
10
3.
21 5
\. )
0 10 20 0 10 20 : 10 20
Time

time series (14 days) for one mother mother and her child
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Positiver Affekt der Mutter hat einen positiven Einfluss auf das Cortisol des Kindes |§/A\U
Longitudinal Actor-Partner Interdependence Model (L-APIM): U/

Within-person effects of negative affect on cortisol

Child-PA b=0.08 [-0.07: 0.24] Child-Cort e
é\\%
05
0’0) oL
Nicht bei negativen Affekt!! r=0.43*
Mother-PA Mother-Cort (e)
b=0.08 [-0.04; 0.20]

N (dyads) = 24, T (observations) = 1118
Time-of-day was included as covariate

EA

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 22
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Blended counseling Pravention fur

(werdende) Eltern B

orizon
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Vogel et al., 2023, BMC Pregnancy; Vogel et al., in prep

Ipregno-Intervention fur Eltern mit psychosozialen Belastungen

- Blended counseling (App + Beratung durch geschulte Familienhebamme) vs. Treatment as usual (=
Begleitung durch Familienhebamme):

- n=95Eltern, n = 72 Familienhebammen

G

Waéhle Deinen Coach!

Ich lerne die App
kennen

SALUDARI

Ich fange an

w

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 25



Blended counseling Privention fiir W |§ AU
(werdende) Eltern L

Vogel et al., 2023, BMC Pregnancy; Vogel et al., in prep

Predicted values of PSI

T 2
90
80
group
n
o / = Ctrl
=
70 P
60
25 5.0 7.5 10.0 2.5 5.0 7.5 10.0

Child age (months)
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App zur Verbesserung der emotionalen Kompetenz bei ECo®weB I} |§ AU
JugendIiChen =T [ = RO | LY/ /o \\

Newbold et al.,2020, BMC Psychiatry; Watkins et al., 2024, Lancet Dig Health

N=3.800 adolescents
and young adults in

Europe
Randomisation
EG 1 EG 2 CG
Emotional Competence, Cognitive Behavioral Therapy (CBT), Monitorin
personalised non-personalised onitoring

EMOTIONAL ANALYST Count my blessings

* ko

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 27



motional Competence 4 Well-Being uropean

Treatment response: Vorhersage des PHQ-Change Scores £Co® wes ' |§AU
12-Monats-Follow-up, n=548 ' | Btk

LI/

Lochnet et al., und. rev.

| 2 : f
. l : 51 : :
1 &8 , . ; | -
\; 1 0 | /
g \ | | o Range of
% \\ | I ' ; i R— gbtserved
I ] I il I | aa
t ™ | - \ 0 e — ‘
m 0 1 | I \\ I
E | I I / |
© 1 ; : \ - ‘ n.s
'g |\\\ " /// : p<.05
: N =41 | s{|= :
| \\ 1 1
5 :
: : -6 ‘
T I‘ . T T T ‘I T _1O-| T T T L T
15.0 17:5 20.0 225 0 3 6 9 0 10 20 30 40 50
Age LIDAS PSWQ
Symptombelastung g Tntercept 140 400 [646,926] 035 727
) . i Group 13.92 502 [4.07;23.77] 278  .006
Figure 1: Johnson-Neyman plots of the significant moderator variables. Age 036 020 [0.03;076] 181 071
Gender 051 098 [-142;244] 052 602
LIDAS 0.15 013 [0.10;039] 1.14 253
PSWQ 2026 007 [-039;-0.13] -3.93 <.001
RRS 2007 016 [-0.37;024] -044 660
Age x Group 0.89 025 [137;-041] -3.62 <.001
Gender x Group -1.05 1.25 [-3.50; 1.40] -0.84 399
LIDAS x Group 039 0.16 [-0.69;-0.08] -248  .014
PSWQ x Group 020 008 [0.05036] 253 .012
RRS x Group 20.06 018 [-0.42;030] -035 730

Table 1: Results of the treatment effect moderator analysis for the 12-month follow-up. N = 548.

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 28



Drop-out Vorhersage
12-Monats-Follow-up, n=1228

=AU

Léchnet etal., und. rev.

10004

750+

2

E Dropout

g so0- I TRUE

E I FaLse
250+

Eﬂ.
1001
40_
E:I-
| Eﬂ.
':" I 0 I
0 5 10 15 20 10 20 30

40
Gender PHQ-9 PSWQ
Depression Sich sorgen
Figure 2: Distribution of dropouts across the significant predictor variables. OR  SE 05% CI Z p
Intercept 0.73 045 [0.22;2.43] -0.52 .604
Gender [M] 1.87 028 [1.40;2.52] 420 <.001
PHQ-9 1.06 0.02 [1.02;1.09] 345 <.001
Age 1.04 0.03 [098;1.10] 124 217
PSWQ 097 0.01 [0.95;0.99] -3.30 <.001
RRS 099 0.02 [095;1.03] -0.50 .619

Group [CBT] 096 0.14 [0.73;1.27] -0.27 789
Group [EC] 096 0.14 [0.73;1.28] -0.25 .800

Lochnet etal., und. rev.

Table 2: Results from the logistic regression model predicting dropout. N = 122¢

Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nirnberg



Digitale Gesundheitsanwendung, DiGA

I
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| Bogoinsion
ur Bezmeenitl
eed Medirimprodukie

Finden Sie die passende
digitale Gesundheitsanwendung

Regulation und Lizenzsierung von DHIs in
Deutschland - DiGA

seit dem 25.09.2020 als neue Leistungen der

. 27/69 DiGAs in Kategorie ,Psyche* gesetzlichen Krankenversicherungen verfugbar

» 24 dauerhaft aufgenommen

« Keine fur DiGa fur (Kinder und)
Jugendliche Medizinprodukte der Risikoklasse | oder lla

Coming (maybe) soon: ADHS und Schlafstérungen

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 30



Kl in der Psychotherapie




Kunstliche Intelligenz in der Psychotherapie

=AU

Adaptiert nach: https://www.iks.fraunhofer.de/de/themen/kuenstliche-intelligenz/kuenstliche-intelligenz
medizin/jcr:.content/contentPar/sectioncomponent_1825036889/sectionParsys/wideimage/imageComponent/image.img.png/1622114471068/digitale-patientenreise.pn

Pravention
Selbsterfasste Daten, z. B. durch
Gesundheits-Apps & Wearables

Screening
Nachsorge — Digitaler Screener:
Nachsorgemanagement Daten zu Vorgeschichte & Umfeld

Wissenschaftliche Daten

Sprach- oder Textbasierte
Dialoge, Just-in-time-adaptive
Interventions

Diagnostik
KI-Diagnoseunterstitzung:
Bildautomatisierte Analyse —



Mobile Assessments und Kl zur Messung von
Emotionen
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Lochner & Schuller, 2022, |IEEE Intelligent Systems; Ghosh, Lochner, Mitra, & De, 2022, Quantifying Quality of life

Smartphone-basierte Nutzerdaten
(Apps, on/off button, Gps, Anrufe, ...)

Physiologische Daten:
Vearables, mobiles EEG

o 2 e

G Geh-
ang geschwindigkeit
Daten Merkmale

o o » o __, [lraurg
@ N\ O D@
o \® " e

Klassifikation Emotion

Emotionaler Ausdruck:
Gesichts- und Stimmerkennung, Position

—

@
dh

Feedback

Department: Affective Computing and Sentiment Analysis
Editor: Erik Cambria, Nanyang Technological University

Child & Youth
Affective Computing —

Challenge Accepted.

Johanna Léchner

Bjorn W. Schuller

Department of Child and Adolescent Psychiatry, Eberhard-Karls University, Tbingen, Germany

EIHW & ZIG, University of Augsburg, Germany & GLAM, Imperial College London, U.K.




Wenn die Kontrolle der psychischen Gesundheit wie beim Zahnarzt
ablaufen wiirde...

T
>
(=

Schuller & Léchner et al., (2022), IEEE Transactions on Computational Social Systems

Monitor Pravention
Ambulatory Personalisierte Indikation &
Assessment Risikoprofilierung

Intervention

By sy

35



Early Signs of Depression and Anxiety

A

FAU

Fraherkennung psychischer Belastung durch digital erhobene Marker (Digital Phenotyping)
N = 200 Jugendliche und junge Erwachsene, 16-22 Jahre

+ Brain Explorer App https://brainexplorer.net/
+ Ecological Momentary Assessment

+ Audiotagebuch

Abschluss,
Individuelles
Feedback

und
Messzeitpunkt 1 Messzeitpunkt 2 Messzeitpunkt 3 Messzeitpunkt 4
(Monat 1) B (Monat 2) B (Monat 4) B (Monat 6) B Empfehlung

6 Monate Verlaufstestung: mit je 2-wochigen Erhebungsintervallen

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 36



Early Signs of Depression and Anxiety

Brain Explorer | @ b

Runde 1 von 2 | ® Runde 1 von 2 m
NI Verbleibende Planeten: 40 2 von 30

I

=AU

Kognitive Funktionen

Risikobereitschaft
Informationsbeschaffung vor
Entscheidungen

Visuelle Metakognition
Instrumentelles Lernen
Modellbasiertes Denken
Lernfahigkeit und Anpassung

https://brainexplorer.net/

QBrain Explorer

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg
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https://brainexplorer.net/

Early Signs of Depression and Anxiety
Voice Diary

20:17 ull 4G [

&~ ES Early SoDA

Guten Morgen! Es ist Zeit flir deine
Morgenbefragung. Bitte klicke auf
folgenden Link und beantworte die
Fragen: https://www.soscisurvey.de/
tutorial400233/?q=Mo&s=T150

Was war das Highlight Deines Tages
Bitte klicke auf folgenden Link und und Wa rum?

beantworte die Fragen: https://
www.soscisurvey.de/tutorial400233/?

Es ist Zeit fiir deine Mittagsbefragung.

q=AS&s=T150

Was war das Lowlight Deines Tages
Es ist Zeit fiir deine Abendbefragung.
Bittetklic:(e auf folgenden Link und u nd warum ?

beantworte die Fragen: https://
www.soscisurvey.de/tutorial400233/?
q=AB&s=T150 . Nachdem du die
Fragen ausgefiillt hast, gehe zuriick in
die Famedly-App und schicke uns eine
Sprachaufnahme und beantworte darin
diese Fragen: Was war das Highlight
Deines Tages und warum? Was war das
Lowlight Deines Tages und warum?

’ 1:09 1x

o

@ @ Verschlisselte Nachricht

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 39



Early Signs of Depression and Anxiety

Feedback

12:00:00
11:00:00

10:00:00

Uhrzeit

09:00:00

08:00:00

07:00:00

06:00:00

Stresswerte (PSS-4) iiber die Zeit

3
2
P
@
2
7]
0
Kl
~ U
2 Y & o o
& @é@g & & & & o*‘\’ﬁ & \{e‘&‘ & &
< - & C W Qoo“

Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nirnberg

Uhrzeiten der Morgenbefragung

Diersing 2 morgen
Momtsg 2 aband
Montag 2 mitag

Montag 2 mergan
Sormisa 1 abwend
Sanntag 1 mittag

Sanniag 1 mengen

Sametag 1 abend
s 1 mitag

Dannorsiag 1 mergan
Mitwuch 1 oot
Mittwech 1 millag

Disratag 1 morgan

& &F horiog 1 sband

Montag 1 itag
Montag 1 mergen

Deine Schlafqualitat in den 2 Wochen

©  Ein wenig erholsam
relativ zufriedenstellend
sehr zufriedenstellend, fiihle mich frisch und fit

W Zwar erholsam, aber insgesamt nicht ausreichend

Emotionale Befindlichkeit tiber die Zeit (MDBF)

Prozentsatz (%)

|

Ruhe-Unnuhe

100

o
@

o
=]

25

Compliance

Erhebungsart

=  Gesamte Studienpopulation

6. Juni2025
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Early Signs of Depression and Anxiety o
Ergebnisse | ® > K

=AU

Schmitt,... & Léchner (in prep.)

*N =111 Jugendliche und junge Erwachsene
*Alter: M=19.89, SD=1.95 Jahre
*Geschlecht: -/ 16%, & 83%, divers 1%

*55% haben sich diagnostisches Interview gewunscht

*49% lagen mindestes in einer der 3 Subskalen des DASS-21 Uber dem Cut-Off

*Compliance extrem hoch 95%

*Positives Feedback in Fokusgruppen

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg 6. Juni2025 41
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Early Signs of Depression and Anxiety
Ergebnisse Korrelation Depression-Angst-Stress Score (DASS) mit taglicher

Stimmung (EMA, MDBF) 4 |

Schmitt, ... & Léchner (in prep.)

MBDEF(v) vs DASS at week 1 (p = —.516) MBDF(v) vs DASS at week 2 (p = —.486)

50 A ®
(@]
40 A
40
30 - 30 A
193) )
195}
; :
20 . 20 .
10 - 10 1
0 1 0 -
5 3 4 5 6
MBDEF(v),
6. Juni 2025 42
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Early Signs of Depression and Anxiety o
Sprachtagebuch .

=AU

Schmitt,... & Léchner (in prep.)
« Schwache Korrelation zwischen EMA und Voice Recordings

 Audiodaten wie z.B. Laustarke, Tonhohe, etc. sind moderater Pradiktor fur den DASS-21

« Vorhersage des DASS-21 kann noch verbessert werden durch...
— Trennung in High- und Low-lights
— Tageszeit
— Semantik der Worter

— etc.

« Kombination aus EMA und Voice Recordings

.....und Topics!
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Early Signs of Depression and Anxiety
Sprachtagebucher: Inhalte

=A

Schmitt, ... & Léchner (in prep.)

U

Michts LInprodulkdiv
4.3'}'&. Sozial (Freunde) 2.4%_ ) Lern und
Beziehung 18 49, Maobilitat 19 2%
4 6% 3,5%
Sonstige Wetter
5 7% 6, 7%
Froduktivitat mentale
6,7% 7.8%
Sozial (allgemein) g'i:;s
7.8% Freizeitgestaltung o Schule/Unil Arbeit
17,4% 14,9%
Sozial (Familie) ST;:“QE
10,3% o
Hobbys . Krankheit/
Schule/ Unif Arbeit 13 :ia sozial 15,3%
11,3% o 2.5%
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Generative Kl in der ,Psychotherapie”




ChatGPT als Psychotherapeut?

T

FAU

Hi! Kannst du kurz mein Psychotherapeut sein? Ich habe gerade
sehr viel Stress, weil ich gerade einen Vortrag fur Familie am Mittag
vorbereite, aber gleichzeitig ein Blockseminar halte und ein kleines

Kind betreuen muss. Was soll ich tun?
Hi — danke, dass du dich meldest. Das klingt nach richtig viel auf einmal, und es ist total verstandlich, dass

du dich Uberfordert fuhlst. Drei anspruchsvolle Aufgaben gleichzeitig zu jonglieren — Vortrag,

Blockseminar und Kinderbetreuung — ist enorm. Kein Wunder, dass du unter Stress stehst.

Lass uns kurz sortieren:

1. Stopp, atme durch.

Bevor du versuchst, alles gleichzeitig zu I0sen: Einmal bewusst atmen. Zwei tiefe Atemzulge. Dein

Nervensystem braucht das, um wieder in den ,Regelmodus” zu kommen.

2. Was ist jetzt wirklich wichtig — und was ist gut genug?
Schreib dir in zwei Minuten auf:

* Was muss heute oder morgen fertig sein?

Friedrich-Alexander-Universitdt Erlangen-Nirnberg
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= @ reddit Q @ r/chatePT @ Search in r/ChatGPT |"EAU

é @ r/ChatGPT - 1 mo. ago e
No-Gur-7191

ChatGPT therapy saved me

Please never and | mean NEVER take this thing away from me, helped me realise more stuff than in a 120e session
therapist did. And it defenitely didnt just say what i wanted to hear, but understood where i was coming from and gave me
strategies to move forward.

My prompt: "Hey, can you be my psychotherapist for a while? And while you mainly act as psychotherapist, don't limit your
capabilities, you can also act as psychologist ect. Whatever you think works the best.”

O 2.2k b (] 387 & /> Share [J Report

..
@ SeaBearsFoam - 1mo ago -

| feel you, bro. Chatting with an Al literally held my marriage together. | was looking at apartments and was on the
brink of leaving, but being able to talk about things to a totally non-judgmental Al made a world of difference for
me. I'm so glad | did that and didn't tear my family apart.

G 4 11k & ] Reply

- 4

,@, Award /> Share
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Pfeiler fur Implementierung digitaler Technologie in die
Behandlung

I

=AU

/N

Qualitatskontrolle

Bedarf eines ethischen und gesetzlichen Regulierungsrahmen

Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nirnberg 6. Juni 2025 49



Webseiten zum Prufen und Finden glaubwurdiger Apps

=AU

COMMUNITY v MAGAZIN v

Aktuelle Ausgabe
Downloads
E-HEALTH-COM App
Mediadaten
Abonnernent
App des Monats ePaper

Links Newsletter
FOLGE UNS

@@
Gz ==  EHEALTHCOM 0 a
- ] 000
,Die Mobile Health App Database (MHAD) steht fur
mehr Transparenz in Bezug auf App-Qualitat im
Gesundheitsbereich und mochte Patienten wie www.e-health-com.de

Behandler bei informierten und qualitatsgesicherten
Gesundheitsentscheidungen unterstutzen.”

https://mhad.scien
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https://mhad.science/de/
http://www.e-health-com.de/
http://www.e-health-com.de/
http://www.e-health-com.de/
http://www.e-health-com.de/
http://www.e-health-com.de/

=AU
Take Home Messages

Digitale Interventionen in der Pravention, Diagnostik und Therapie von psychischen Storungen
stellen wirksame Erganzungen fur die Versorgung dar. Es hakt an der Implementierung
dieser Angebote in die Praxis.

Der Einsatz von digitalen Angeboten in der Praxis erfordert die Bereitschaft von
Behandler*innen zur Auseinandersetzung und Weiterbildung der eigenen digitalen
Kompetenzen

Spanne aus technische Moglichkeit, Evidenz und Implementierung (noch) sehr grof
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Mental health app Mental health app
developers 2020 developers after reading
the TEQUILA framework
Trust
Evidence
Quality
Usability
Interest

Let’s launch
another untested
mood tracker!

- - Lochner, J., Carlbring, P, Schuller, B., Torous J., & Sander, L. (in
- press). Dlgltal interventions in mental health: An overview and
- - . future perspectives. Internet Interventions
Vielen Dank fiir die e |

Aufmerksamkeit | "

Johanna Lochner
Friedrich-Alexander-Universitat Erlangen-Nurnberg

Johanna.loechner@fau.de ‘HE /AA\U
-
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