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Wohnen & Beschéftigung

Geplanter Inhalt:

- Allgemeine Informationen zum Arbeitsprozess der neuen S3 Leitlinie PTBS
- Mitglieder der AG SIE

- Klinische Fragestellungen fur die Literaturrecherche, Ergebnisse

- Formulierung der Empfehlungen und Abstimmungsprozess

- Kurzinput zu den geplanten Empfehlungen

- Weitere Schritte zur Veroffentlichung

- Fragen / Diskussion / Rickmeldungen
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Was ist das Zeil der Leitlinienentwicklung?
Ziel der Leitlinienentwicklung ist es, die medizinische Versorgung zu optimieren:
Der Patient soll diejenige Behandlung erhalten, die sich nach dem wissenschaftlich
fundierten Kenntnisstand als die zweckmassigste und aussichtsreichste erwiesen hat,
und er soll von Massnahmen verschont bleiben, die als unwirksam oder nachteilig

erkannt wurden.

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
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Wohnen & Beschéftigung

Weshalb ist dies so wichtig fur Menschen mit Beeintrachtigungen?
Aktuell bestehen massive Versorgungsprobleme, da kaum
Fach- Wissen in diesem Bereich vorhanden ist und die
(trauma-) therapeutische Arbeit mit diesen Menschen in

den Grund-, wie auch Therapieausbildungen nach wie vor

kaum vermittelt wird.

> Die Arbeitsgruppe AG SIE erhofft sich durch die neuen Empfehlungen eine
Verbesserung der Versorgungslage fur die Betroffenen, eine hohere Bereitschaft
der Therapeuten, mit Menschen mit Beeintrachtigung zu arbeiten und eine
erhohte Handlungssicherheit in ihnrem Tun.

Verwendete Symbole: Metacom / Annette Kitzinger
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Konferenzen Steuergruppe

Ausarbeitung Patient:inneninformationsblatt

Koordination, Unterstitzung der Arbeitsgruppen IIIIIIIII IIIIIII
l Steuergruppe

l Leitliniengruppe % Konsensustreffen (nach Bedarf)
7

l Leitlinien-Sekretariat % Konsultationsverfahren
7

. Leitlinien-Sekretariat und Konsortialpartner

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
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Arbeitsgruppen / Kapitel Wohnen & Beschaftigung

1. Behandlunqg der PTBS bei Erwachsenen

« Diagnostik der PTBS « Altere Personen
(Leitung C. Knaevelsrud, B. Lueger-Schuster)  (Leitung H. Glaesmer, S. Wurm)

» Psychotherapeutische Behandlung e Erw. mit Fluchthintergrund
(Leitung T. Ehring, L. Wittmann) (Leitung M, Botiche, A. Lotzin)

« Pharmakotherapeutische Verfahren
(Leitung S. Ropke, U. Schmidt)

* Erw. mit intell.
Beeintrachtigungen
(Leitung U. Elbing, B. Mayer)

« Adjuvante Verfahren
(Leitung T. Michael, R. Bering)

« Komplexe PTBS
(Leitung A. Maercker, A. Lotzin)

B At

« Komorbide Psychische Storungen
B Neu“

(Leitung I. Schafer)
07.11.25 Trauma bei Menschen mit SIE B. Mayer
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2. Behandlung der PTBS bei Kindern und Jugendlichen

(Leitung R. Rosner)

 Diagnostik der PTBS

« Behandlung der PTBS

« Komplexe PTBS

* Kinder u. Jugend|. mit Fluchthintergrund
 Kinder u. Jugend|. mit intell. Beeintrachtigungen

H Alt"

3. Allgemeine Behandlungsprinzipien
B Neu”

(Leitung J. Schellong)

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE



tilia

Wohnen & Beschéftigung

Teilnehmende Fachgesellschaften und mandatierte Personen 1/2

Arbeitsgemeinschaft fur Neuropsychopharmakologie und Pharmakopsychiatrie
Berufsverband Osterreichischer Psychologlnnen

Bundesarbeitsgemeinschaft Kinstlerische Therapien
Bundespsychotherapeutenkammer

Bundesverband fir Ergotherapeut:innen in Deutschland BED

Dachverband Dialektisch Behaviorale Therapie

Dachverband fir Transkulturelle Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik im deutschsprachigen Raum

Deutsche Arztliche Gesellschaft fur Verhaltenstherapie

Deutsche Fachgesellschaft far tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie / psychodynamische Psychotherapie

Deutsche Fachgesellschaft Psychiatrische Pflege
Deutsche Gesellschaft fir Allgemeinmedizin und Familienmedizin

Deutsche Gesellschaft fur Biologische Psychiatrie
Deutsche Gesellschaft fur Geriatrie

Deutsche Gesellschaft fur Gerontologie und Geriatrie

Deutsche Gesellschaft fur Kinder- und Jugendmedizin

Deutsche Gesellschaft fur Kinder- und Jugendpsychiatrie, Psychosomatik und Psychotherapie
Deutsche Gesellschaft fir klinische Psychotherapie, Pravention und Psychosomatische Rehabilitation
Deutsche Gesellschaft fur Medizinische Soziologie

Deutsche Gesellschaft fur Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatik und Nervenheilkunde

Deutsche Gesellschaft fir Psychoanalyse, Psychotherapie, Psychosomatik und Tiefenpsychologie
Deutsche Gesellschaft fur Psychologie

Deutsche Gesellschaft fiir Psychosomatische Frauenheilkunde und Geburtshilfe

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE

AGNP
BOP
BAG KT

BPtK

BED
DBT
DTPPP

DAVT

DFT
DFPP
DEGAM

DGBP
DGG

DGGG

DGK
DGKIP
DGPPR
DGMS
DGPPN

DGPT
DGPs

DGPFG

Ulrike Schmidt

Sandra Scheuer

Brigitte Lueger-Schuster
Marianne Eberhard-Kaechele
Thorsten Linne-Rotermund
Andrea Benecke

Timo Harfst

Sabrina Heizmann

Volker Briinger

Martin Bohus

Ljiliana Joksimovic

Michael Henrich

Thomas Frodl

Thomas Messer

Antje Orwat-Fischer
Christian Dirich

Jaqueline Rixe

Olaf Reddemann

Markus Herrmann

Stefan Ropke

Reinhard Lindner

Susanne Wurm

Eva-Marie Kessler

Andreas Lachnit

Barbara Leidl

Paul Plener (Steuergruppe)
Sarah Schroth

Wolfgang Kupsch

Eva Schaflein

Ulrich Frommberger (Steuergruppe)
Martin Driessen

Lutz Wittmann

Thomas Ehring (Steuergruppe)
Melanie Buttner

Wolf Litje
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Teilnehmende Fachgesellschaften und mandatierte Personen 2/2

Johannes Kruse

Deutsche Gesellschaft fur Psychosomatische Medizin und arztliche Psychotherapie DGPM :

Julia Schellong
Deutsche Gesellschaft fir Rehabilitationswissenschaften DGRW Volker Kéllner
Deutsche Gesellschaft fir seelische Gesundheit bei Menschen mit geistiger Behinderung DGSGB E:isl:smk

Melanie Bitt
Deutsche Gesellschaft fur Sexualforschung DGfS © anlej uHner

Sarah Biedermann
Deutsche Gesellschaft fur Sozialpadiatrie und Jugendmedizin DGSPJ EREENE

Ute Graf

Annett Lotz
Deutsche Gesellschaft fur Suchtforschung und Suchttherapie DG-Sucht = - —

Falk Kiefer
Deutsche Gesellschaft fur Verhaltenstherapie DGVT Frank Neuner
Deutsche Gesellschaft fir Wehrmedizin und Wehrpharmazie DGWMP Niels Bergemann
Deutsche Gesellschaft fir Zahn-, Mund- und Kieferheilkunde DGZMEK Thomas Eger

Anke Schrei
Deutscher Verband der Ergotherapeuten DVE s _.remer

Diana Kramer
Deutsches Kollegium fir Psychosomatische Medizin DKPM i Rl

Markus Burgmer

) ; : Ingo Schafer (Steuergruppe)

Deutschsprachige Gesellschaft fir Psychotraumalogie DeGPT

Christine Knaevelsrud (Steuergruppe)
Europaische Gesellschaft fir Kinder- und Jugendpsychiatrie (European Society for Child and Adsolescent Psychiatry) ESCAP Jorg Fegert
Karsten Bohm

Eye Movement Desensitization and Reprocessing International Association DE EMDRIA
Arne Hofmann
R R e e e Pt e e KIPVT Rita Rosner (Steuergruppe)
inder- und Jugendlichen Psychotherapie Verhaltenstherapie Rebekka Eilers
Osterreichische Gesellschaft fiir Psychiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik OGPP Astrid Lampe (Steuergruppe)
Heinrich Rau
Psychot trum der Bund h Bund h
sychotraumazentrum der Bundeswehr undeswehr -+ Vilimund
Schweizerische Vereinigung for Kinder- und Jugendpsychologie SKIP Markus Landolt
Swiss Society for Health in Intellectual Disability SSHID Birgit Mayer
Unabhangige Beauftragte fir Fragen des sexuellen Kindesmissbrauchs UBSKM i
Alex Stern
Vereinigung Analytischer Kinder- und Jugendlichen- Psychotherapeuten in Deutschland VAKIP Anna Georg

Gudrun Kallenbach

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
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Rahmenbedingung der Leitlinienarbeit:

53 beteiligte
Fachgesellschaften

11 Arbeits-
Gruppen

88 beteiligte
Wissenschaftler*innen und
Betroffenenvertreter*innen

Beachten von
Interessens-
Konflikten
Wissenschaftliches

Vorgehen

Finanzierung durch
den gemeinsamen
Bundesausschuss

AG Storung der
Intelligenz-
Entwicklung

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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Arbeitsgruppen 7

|Arbeitsgruppe (AG) Name Funktion
. : Christine Knaevelsrud Leitung
Diagnostik . .
Brigitte Lueger-Schuster Co-lLeitung
Thomas Ehrin Leitun
Psychotherapeutische Behandlung . & ,g
Lutz Wittmann Co-Leitung
Stefan Ropke Leitun
Pharmakotherapeutische Verfahren ) P ) .g
Ulrike Schmidt Co-Leitung
Robert Berin Leitun
Adjuvante Verfahren o ° .g
Tanja Michael Co-lLeitung
; ) Andreas Maercker Leitung
Komplexe Posttraumatische Belastungsstérung i .
Annett Lotzin Co-lLeitung
Komorbide Psychische Stérungen Ingo Schafer Leitung
) Heide Glaesmer Leitung
Behandlung von élteren Persanen .
Susanne Wurm Co-Leitung
Maria Bottche Leitun
Behandlung von Erwachsenen mit Fluchthintergrund ) -g
Annett Lotzin Co-Leitung
Ulrich Elbin Leitun
Behandlung von Erwachsenen mit Storung der Intelligenzentwicklung (SIE) . £ .g
Birgit Mayer Co-Leitung
Behandlung der PTBS bei Kindern und Jugendlichen Rita Rosner Leitung
Allgemeine Behandlungsprinzipien Julia Schellong Leitung
07.11.25 Trauma bei B. Mayer 12
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Geplanter Inhalt:

- Allgemeine Informationen zum Arbeitsprozess der neuen S3 Leitlinie PTBS
- Mitglieder der AG SIE

- Klinische Fragestellungen fur die Literaturrecherche, Ergebnisse

- Formulierung der Empfehlungen und Abstimmungsprozess

- Kurzinput zu den geplanten Empfehlungen

- Weitere Schritte zur Veroffentlichung

- Fragen / Diskussion / Rickmeldungen

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 13
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Mitglieder der Arbeitsgruppe ,,Empfehlungen fur traumatisierte Menschen
mit SIE (Storung der Intelligenzentwicklung, ICD-11 6A00)*

Leitung Ulrich Elbing Co- Leitung Birgit Mayer
Prof. em., Dr. rer. nat. Dipl. Psych., Dr. rer. nat., Fachdienst Agogik,

Universitat D-Witten/Herdecke tilia, CH-8462 Rheinau

Tanja Sappok Marie llic
Univ.-Prof. Dr. med. habil., Dipl. Psych., Dr. rer. nat., Therapeutische

Direktorin Krankenhaus Leitung Krankenhaus Mara, D- Bielefeld
Mara, D- Bielefeld

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 14
Menschen mit SIE
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Mandatierung (und damit abstimmungsberechtigt bei den Konsensustreffen):

DGSGB: Tanja Sappok, stellvertretend Marie llic

Deutsche Gesellschaft fir seelische Gesundheit bei
Menschen mit intellektueller Beeintrachtigung e.V.

SSHID: Birgit Mayer

SSKID' -

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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Geplanter Inhalt:

- Allgemeine Informationen zum Arbeitsprozess der neuen S3 Leitlinie PTBS
- Mitglieder der AG SIE

- Klinische Fragestellungen fur die Literaturrecherche, Ergebnisse

- Formulierung der Empfehlungen und Abstimmungsprozess

- Kurzinput zu den geplanten Empfehlungen

- Weitere Schritte zur Veroffentlichung

- Fragen / Diskussion / Rickmeldungen

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 16
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Diagnose-Kriterien
Screening-Instrumenten
Stabilisierung
Setting-Anpassung
Therapiemethoden
Psychopharmaka

R

1. Formulierung von 6 PICO-Fragen zu:

A

\

J

AG Erwachsene mit SIE| Klinische Fragestellungen

tilia

Wohnen & Beschéftigung

1. Wie effektiv ist der Einsatz von auf die Zielgruppe angepassten, evaluierten diagnostischen Kriterien
oder biologischen Markern einer (k)PTBS zur Diagnostik einer (k)PTBS bei fur Erwachsenen mit einer SIE?

2. Wie effektiv ist der Einsatz von Screeninginstrumenten (Selbst- oder Fremdauskunft) sowie

Instrumenten zur Diagnosesicherung (Selbst- oder Fremdauskunft) bei (k)PTBS fur Personen mit SIE?

Outcomes: Validitat, Reliabilitat, Sensitivitat, Sensitivitat fir Veranderung, Spezifitat, Utility/ Okonomie

3. Wie effektiv ist der Einsatz von spezifisch flr Erwachsene mit SIE und (k)PTBS entwickelten oder

adaptierten Stabilisierungsmethoden?

Outcomes: Verbesserung der Stresstoleranz, Verbesserung der selbstregulativen Kompetenzen, Verbesserung

der sozialen Kompetenzen

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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Wohnen & Beschéftigung

4. Wie effektiv sind Anpassungen des psychotherapeutischen Settings speziell flir Menschen mit SIE und
(k)PTBS?

Outcomes: Symptomreduktion, Qualitat der therapeutischen Beziehung, Compliance, Therapiezufriedenheit,
Dropout-Rate

5. Ist der Einsatz von speziell fir Menschen mit SIE und (K)PTBS angepassten oder entwickelten
therapeutischen Methoden der traumafokussierten Therapie (wie EMDR, NET, CBT) effektiv?

Outcomes: Symptomreduktion PTBS, Verbesserung der adaptiven Fahigkeiten, Verbesserung der
Lebensqualitat

6. Welche Psychopharmaka sind bei Erwachsenen mit einer SIE und (k)PTBS am wirksamsten?

Qutcomes: Signifikante Effektstarken bezliglich der PTBS Symptomatologie

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 18
Menschen mit SIE
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AG Erwachsene mit SIE| Literaturrecherche

Aggregierte Evidenz

Ergebnisse nach Exkludiert nach Volltextscreening Inkludierte Studien

automatischer Titel- und Abstract-
Duplikatentfernung | Screening

1-6 524 512 12

Falsches Studien-Design

Primarevidenz

PICO Ergebnisse nach Exkludiert nach Volltextscreening Inkludierte Studien

automatischer Titel- und Abstract-
Duplikatentfernung | Screening

1-6 686 657 29 1

Falsche Patienten-
Population

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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AG Erwachsene mit SIE | Rechercheergebnisse

PICO | Aggregierte Evidenz Offene Outcomes -

Keine Studieneinschlisse Keine Studieneinschliisse Alle
2 Keine Studieneinschliisse Keine Studieneinschliisse Alle EK
3 Keine Studieneinschllisse Keine Studieneinschliisse Alle EK
4 Keine Studieneinschlisse Keine Studieneinschliisse Alle EK
5 Keine Studieneinschlisse Karatzias et al., 2019 Verbesserung der
adaptiven Fahigkeiten,
Verbesserung der
Lebensqualitat
6 Keine Studieneinschllsse Keine Studieneinschliisse Alle EK

* Diagnose-Kriterien

* Screening-Instrumenten

» Stabilisierung Diese Punkte entsprechen PICO
* Setting-Anpassung 1-6

* Therapiemethoden

* Psychopharmaka

07.11.25 Trauma bei
Menschen mit SIE

B. Mayer
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Was ist eine konsensbasierte Empfehlung?

3. Keine systematische Recherche und keine kritische Bewertung der
Evidenzgrundlage zur Empfehlung oder keine Evidenz zur Empfehlung

JA

Konsensbasierte Empfehlung/Statement

Beispiel 1: Empfehlung: Leitlinienempfehlung

Empfehlung Neu/Modifiziert/Geprift
Stand (Jahr)

NEIN

Evidenzbasierte Empfehlung/Statement

Konsensstérke: z.B. 95%

Beispiel 2: Aussage ((Statement) Erlduterung siehe AWMF-Regelwerk)

Statement Neu/Modifiziert/Gepruft

Stand (Jahr)

| Konsensstarke: z.B. 90 %

AWMF
IMWI s

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE

Evidenzbasierte Leitlinienempfehlungen in S3-Leitlinie

21



tilia
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Was bedeutet dies in der Praxis?

> Die riesige Literatursuche ergab nur eine einzige Studie (Karatzias et al., 2019), die die
harten wissenschaftlichen Kriterien erfullt hat.

> Unsere Expertenmeinung (Praxiserfahrung) konnte berucksichtigt werden.

> Die AG hat ihre Empfehlungen als Vorschlage formuliert.

5y = eY

> Diese wurden in mehreren gesamt- online Sitzungen (nf} @

(50-70 Teilnehmer) diskutiert, verfeinert, teils verworfen und

I

> am Ende abgestimmt, durch die stimmberechtigten
Vertretungen der Fachgesellschaften.

wwu
&) Ve

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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Geplanter Inhalt:

- Allgemeine Informationen zum Arbeitsprozess der neuen S3 Leitlinie PTBS
- Mitglieder der AG SIE

- Klinische Fragestellungen fur die Literaturrecherche, Ergebnisse

- Formulierung der Empfehlungen und Abstimmungsprozess

- Kurzinput zu den geplanten Empfehlungen

- Weitere Schritte zur Veroffentlichung

- Fragen / Diskussion / Rickmeldungen

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 23
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- Vorlaufiger Stand- nur ,vorlaufig“, da der Prozess noch nicht abgeschlossen ist.
In den nachsten 2 Wochen werden die beteiligten

Fachgesellschaften informiert und

diese haben 4 Wochen Zeit fur Rickmeldungen

- danach muss der gemeinsame Bundesausschuss
daruber abstimmen und (hoffentlich) genehmigen

- erst danach erfolgt die erste
offizielle Veroffentlichung.
Ziel Ende 1. Quartal 2026.

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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Verabschiedete Empfehlungen und Konsens:
(Grad der Zustimmung bei der Abstimmung)

- Gesamt 8 Empfehlungen

Konsens:

- 3 Empfehlungen mit 100% ,,starker Konsens*

- 5 Empfehlungen mit 90 — 96,55% Konsens (bzw. ab 95% starker Konsens)

Inhaltliche Punkte:
2 Empfehlungen betreffend Diagnostik:

1. Orientierung an den Hinweisen des DM-ID 2 (Diagnostic Manual — Intellectual
Disability, A Textbook of Diagnosis of Mental Disorders in Persons with Intellectual
Disability, Fletcher et al., 2017).

Hinweis, dass sich mit zunehmender Schwere der SIE Symptome einer (k)-PTBS
eher korperlich und auf Verhaltensebene ausdricken.

2. 3 englischspr. Diagnostikinstrumente sind validiert (IES-IDs, LANTS und ITQ-ID),
Hall et al., 2014, Langdon et al., 2023, Wigham et al., 2011)

07.11.25 Trauma bei B. Mayer
Menschen mit SIE
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- Eine Empfehlung zur Stabilisierung:
Bei Therapiebeginn Einliben von Strategien zur Selbstregulation in Einzelfallen
notwendig (bei massiver Dysregulation).

- Eine Empfehlung zur Behandlungsplanung und Anpassung des Therapiesettings:

Notwendige Anpassungen an den Schweregrad der Beeintrachtigung, das
Entwicklungsprofil und Kommunikationsniveau.

- Zwei Empfehlungen zur Therapie:
Traumafokussierte Methoden konnen verwenden werden (EMDR, NET, CBT).

Die Konfrontationsmethode an die Schwere der Beeintrachtigung angepasst.
- Zwei Empfehlungen zu Psychopharmaka:
Wenn Psychotherapie nicht effektiv ist, evil. SSRIs oder SSNRIs einsetzen.

Erhohte Interaktions- und Nebenwirkungsraten bei Polypharmazie beachten.

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 26
Menschen mit SIE
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Geplanter Inhalt:

- Allgemeine Informationen zum Arbeitsprozess der neuen S3 Leitlinie PTBS
- Mitglieder der AG SIE

- Klinische Fragestellungen fur die Literaturrecherche, Ergebnisse

- Formulierung der Empfehlungen und Abstimmungsprozess

- Kurzinput zu den geplanten Empfehlungen

- Weitere Schritte zur Veroffentlichung

- Fragen / Diskussion / Rickmeldungen
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Aktuell ist die neue S3 Leitlinie PTBS noch nicht fertiggestellt und deshalb auch noch
nicht veroffentlicht.

Deshalb darf sie hier noch nicht im Detail vorgestellt werden.

Nach der Uberprifung durch die beteiligten Fachgesellschaften und Genehmigung durch
den Gemeindamen Bundesausschuss wird sie open access zur Verfugung gestellt.

Die erste Veroffentlichung unserer Empfehlungen fur traumatisierte Menschen mit SIE
wird in der 2. Ausgabe «Trauma und Gewalt» 2026 (2. Quartal) gerade vorbereitet.

07.11.25 Trauma bei B. Mayer 28
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Gibt es Fragen?

//8 Riickmeldungen?
=
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Ich mbchte mich fiir lhre

Aufmerksamkeit herzlich
bedanken und wiinsche
Ihnen eine weiterhin
spannende Veranstaltung!

30
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