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Von Mails, Kamera bis hin zu Chatbots

Zur Wirksamkeit und Wirkweise von text-, video-
und auf Kiinstlicher Intelligenz basierten Formaten
in der psychosozialen Beratung

Christiane Eichenberg & Julian Krusche

Beratung aktuell, 26(2), 2025, 29-47
https://doi.org/10.30820/1437-3181-2025-2-29
beratung-aktuell.de | besserlieben.de/beratung-aktuell
CCBY-NC-ND 4.0

Abstract: Die psychosoziale Online-Beratung hat sich in den letzten drei
Jahrzehnten von einfachen textbasierten Formaten in asynchronen (E-Mail-
Beratung) und synchronen (Chat-Beratung) Settings zu multimodalen Sys-
temen mit Video- und KI-Unterstiitzung entwickelt. Dabei stellen hybride
Beratungsformen, die Settingwechsel enthalten, ein akeuelles Feld fiir die
Beratungspraxis und -forschung dar.

Empirische Befunde weisen fiir alle drei Formate (textbasiert, video-
basiert, KI-gestiitzt) Wirksamkeit in relevanten Outcomes (z. B. Reduktion
von Depressivitit, Angst oder subjektiver Belastung) nach, zeigen jedoch
neben dem wichtigsten allgemeinen Wirkfaktor der Allianz unterschied-
liche Wirkmechanismen, Zielgruppeneignungen sowie spezifische Limita-
tionen.

Dieser Beitrag fasst den aktuellen Forschungsstand zur Wirksamkeit zu-
sammen, erldutert zentrale und formatspezifische Wirkmechanismen, dis-
kutiert methodische Einschrinkungen der Studienlage und schlieSt mit
Empfehlungen fiir Forschung, Ausbildung und Praxis.

Keywords: Online-Beratung, videobasierte Beratung, Kiinstliche Intelligenz,
Effektivitit, Wirkmechanismen

1 Einleitung
Die psychosoziale Beratung hat in den letzten drei Jahrzehnten eine tief-

greifende Transformation erfahren. Ausgehend von schriftbasierten E-
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Mail-Formaten hat sich ein Spektrum digitaler Angebote entwickelt, das
heute synchrone Textchats, Videogespriche zwischen Beratenden und
Ratsuchenden und zunehmend auch KI-gestiitzte Interaktionsformen
umfasst z.B. mittels generativer Chatbots. Die fortschreitende Digitali-
sierung, gesellschaftliche Verinderungen und globale Ereignisse wie die
COVID-19-Pandemie haben diesen Wandel beschleunigt (Eichenberg,
2021).

Digitale Beratung ist dabei nicht nur ein technischer Ubertrag klassi-
scher Methoden in neue Kanile, sondern ein eigenstindiges Setting mit
spezifischen Potenzialen, Dynamiken und Herausforderungen. Sie eréffnet
weitere Zuginge, verlangt aber auch Anpassungen in Kommunikations-
strategien, methodischem Vorgehen und ethischer Reflexion.

Ziel dieses Artikels ist es, die Entwicklung dieser Formate nachzu-
zeichnen, ihre empirisch belegte Wirksamkeit zu beleuchten und zentrale
Wirkmechanismen zu erkliren. Darauf aufbauend werden Chancen und
Risiken diskutiert sowie Perspektiven fiir Forschung und Praxis skizziert.

2 Historische Entwicklung

Die Wurzeln der digitalen Beratung reichen weit vor die Ara des Internets
zuriick (ausfiihrlich s. Kapella & Hornung, 2024). Bereits Sigmund Freud
nutzte Ende des 19. Jahrhunderts Briefe und erkannte im Briefwechsel
bereits das Potenzial schriftlicher, zeitversetzer Kommunikation auch fiir
therapeutische Prozesse.

Computergestiitzte Gesprichssimulation. Ein technologischer Meilen-
stein war 1966 die Entwicklung von ELIZ A durch Joseph Weizenbaum am
MIT. Das Programm simulierte eine klientenzentrierte Gesprichs-
fihrung, indem es Schliisselwérter erkannte und mit passenden Satz-
mustern reagierte. Dabei arbeitete ELIZA insbesondere durch die fra-
gende Wiederholung von Satzteilen oder einzelnen Worten. Obwohl ELIZA
keinerlei semantisches Verstindnis besaf}, berichteten Nutzer:innen von
einem Gefiihl des Verstandenwerdens. Weizenbaum selbst mahnte jedoch
zur Vorsicht, warnte vor dem unkritischen Einsatz solcher Systeme in sen-
siblen Kontexten und regte damit frithzeitig einen ethischen Diskurs zur
Rolle von Maschinen in menschlichen Bezichungen an (Weizenbaum,
1976).

Pionierformate im Internet. 1986 wurde an der Cornell University die
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weltweit erste Online-Ratgeberspalte »Dear Uncle Ezra«! eingefiihre.
Uber 20.000 Fragen — von Alltagsproblemen bis zu suizidalen Krisen —
wurden zwischen 1986 und 2012 anonym von psychologisch geschulten
Fachkriften beantwortet und in einem offentlichen Archiv gespeichert.
Das Angebot kombinierte niederschwelligen Zugang mit professioneller
Beratungskompetenz.

Professionalisierung ab den 1990er-Jahren. Mit der breiten Verfugbar-
keit des Internets entstanden erste institutionalisierte Beratungsangebote.
Die TelefonSeelsorge startete 1995 mit E-Mail-Beratung, pro familia folgte
1997. Die Grindung der International Society for Mental Health Online
(ISMHO) setzte Impulse fiir Qualititsstandards und ethische Richtlinien.
Mit zunehmenden digitalen Kompetenzen wurde Online-Beratung auch
im deutschsprachigen Raum zunehmend strukturiert und professionali-
siert: Beratungsinstitutionen entwickelten eigene Softwarelésungen oder
nutzten sichere Plattformen zur Online-Kommunikation. In Deutschland
wurde z. B. die Online-Beratung der Caritas (ab 2006) zu einem Modell fiir
qualitative, datenschutzkonforme Beratung.

Mobile Ara und soziale Medien. Ab 2010 verinderten Smartphones und
Social Media die Beratungspraxis grundlegend. Messenger-Dienste, Apps
oder sogar YouTube- und Instagram-Formate erweiterten das Beratungs-
spektrum um weitere Formate und boten neue Kontaktmoglichkeiten, ins-
besondere fiir Jugendliche. Projekte wie » U25«? setzten auf Peer-to-Peer-
Beratung, um Gleichaltrige in Krisen zu unterstiitzen.

COVID-19 als Katalysator. Die Pandemie ab 2020 fithrte zu einem
abrupten Digitalisierungsschub. Beratungsstellen mussten innerhalb kiir-
zester Zeit ihre Arbeit auf Chat-, Video- und E-Mail-Formate umstellen.
Krankenkassen erweiterten im Bereich der Online-Psychotherapie die
Kostenerstattung, wodurch digitale Angebote in der Breite zuganglicher
wurden. Fiir viele Klient:innen war wihrend der Pandemie der erste Kon-
takt mit einer vollstindig virtuellen Beratungssituation. In der Folge haben
sich internetgestiitzte Angebote als fester Bestandteil der psychosozialen
Unterstiitzung etabliert.

Aktuelle Trends. Parallel dazu gewinnen technologische Innovationen an
Bedeutung: Die Integration von KI in die psychosoziale Beratungspraxis

1 https://news.cornell.edu/stories/2007/02/any-person-any-question-ask-dear-uncle-ezra
-advice
2 https://www.u25-deutschland.de
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sowie in der Psychotherapie schreitet in mehreren Handlungsfeldern voran
(Eichenberg, Krusche & Bischoff, in Druck; Engelhardt & Kiihne, 2025).

In der Arbeit von Online-Berater:innen kommt KI bereits bei der An-
liegen-Vorsortierung zum Einsatz: Systeme analysieren eingehende Nach-
richten, kategorisieren diese nach Dringlichkeit und Themenbereich und
leiten sie entsprechend weiter. Dies erleichtert die Priorisierung, besonders
bei hohem Anfragevolumen. Erginzend werden automatisierte Antwortvor-
schlige generiert, die den Fachkriften als Grundlage dienen und individuell
angepasst werden konnen. I der Ausbildung von Online-Berater:innen er-
offnet KI neue Lernformate. Simulationen und Rollenspiele mit KI-Avataren
ermdglichen realititsnahe Ubungssituationen, in denen Berater:innen ihre
Gesprichsfithrung trainieren und variierende Klient:innenprofile erleben
konnen. Risikofreies Trainieren schwieriger Gespriche wird damit mog-
lich. Uber Supervisions- und Feedbacksysteme lassen sich Beratungsverliufe
automatisch analysieren, wobei Stirken, mégliche Verbesserungsfelder und
Gesprichsdynamiken sichtbar werden. Auf Seiten der Ratsuchenden gewin-
nen KI-Chatbots an Bedeutung,. Sie reichen von spezialisierten Systemen fiir
psychosoziale Anliegen — wie Therabot (Heinz et al., 2025) - bis hin zu all-
gemeinen Sprachmodellen wie ChatGPT, die flexibel auf unterschiedlichste
Fragen reagieren. Uber ihre unmittelbare Interaktionsfunktion hinaus
dienen solche Systeme zunehmend auch als Forschungstools: Durch auto-
matisierte Themenanalysen konnen anonymisierte Anfragen ausgewertet
werden, um gesellschaftliche Trends und autkommende Krisen frithzeitig zu
erkennen. Dies eroffnet nicht nur neue Priventionsméglichkeiten, sondern
unterstiitzt auch die strategische Ausrichtung von Beratungsangeboten.

Diese Trends markieren den Ubergang von der reinen Digitalisierung
bestehender Prozesse hin zu einer grundlegenden Transformation der Be-
ratungsarbeit.

3 Evidenzlage: Wirksamkeit
verschiedener digitaler Beratungsformate

Im Folgenden wird fiir drei digitale Beratungsformate der Forschungsstand

zur Effektivitit zusammengefasst:

1. Textbasiert (asynchron: E-Mail/Foren; synchron: Live-Chat): hohe
Verfugbarkeit, Forderung von Selbstreflexion durch Zeit zur Formu-
lierung, Moglichkeit der Anonymitit und schriftlichen Archivierung.
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2. Videobasiert: methodisch nahe an Face-to-Face, ermdéglicht visuelle
Wahrnehmung, zugleich medienbedingte Besonderheiten (Blick-
kontaktdilemma, technische Latenz).

3. Kl-gestitzt (Chatbots, generative Modelle, Assistenz-Tools): reichen
von vorsortierenden Systemen tiber Assistenz bei Formulierungen bis
zu autonomen Chatbots.

3.1 Textbasierte Beratung

Asynchrone Beratung. Empirische Studien berichten tiber signifikante Ef-
fekte textbasierter, asynchroner Beratungsformate auf Symptome wie De-
pressivitit und Angst. So zeigte Eichenberg (2007) in einer Untersuchung
der pro familia-E-Mail-Beratung moderate Effektstirken fiir die Reduktion
von Depressivitit (d = 0.39) und Angstlichkeit (4 = 0.42). Eine Folge-
studie von Eichenberg und Aden (2015) bestitigte nicht nur kurzfristige,
sondern auch nach drei Monaten noch stabile Verbesserungen, gemessen
unter anderem am Global Severity Index (GSI) des Brief Symptom Inven-
tory (BSI).

Der Review von Eichenberg und Kiisel (2016) kommt zu einem dhn-
lichen Fazit: Psychosoziale Online-Beratung ist wirksam, und diese Ein-
schitzung wird auch durch internationale Befunde gestiitzt (Mallen et al.,
2005). Allerdings weisen die Autor:innen darauf hin, dass die Prozess- und
insbesondere die Prozess-Outcome-Forschung — also die Analyse, welche
Wirkmechanismen die beobachteten Verinderungen tatsichlich hervor-
rufen — bislang kaum entwickelt ist.

Synchrone Beratung. Die Evidenzlage zur Wirksamkeit textbasierter syn-
chroner Online-Beratung ist durch mehrere empirische Arbeiten belegt.
Dowling und Rickwood (2013) untersuchten in einer Ubersichtsarbeit
sechs Studien mit unterschiedlichen Zielgruppen, darunter Kinder, Et-
wachsene und Studierende, sowie verschiedenen Problemlagen wie Angst-
stérungen, Depressionen und Bezichungsprobleme, die therapeutisch oder
beraterisch via Chat behandelt wurden. Die Outcome-Parameter um-
fassten unter anderem Angstsymptome, allgemeines Wohlbefinden und
subjektive Belastung. In allen eingeschlossenen Untersuchungen fiihrten
Chat-Interventionen zu signifikanten Verbesserungen im Vergleich zum
Ausgangswert.

Hoermann et al. (2017) analysierten 24 Studien zur Anwendung syn-
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chroner textbasierter Dialogsysteme in der psychischen Gesundheitsver-
sorgung. Die untersuchten Formate deckten ein breites Spektrum psychi-
scher Probleme ab — darunter Angst, psychische Belastung, Depression,
Essstorungen und Sucht — und setzten unterschiedliche Interventions-
designs ein. Die Ergebnisse zeigen konsistent signifikante und anhaltende
Verbesserungen der psychischen Gesundheit im Vergleich zu Wartelisten-
Kontrollgruppen. Im Vergleich zu Standardbehandlungen (> treatment as
usual«, TAU), wie Face-to-Face- oder Telefonberatung, waren die Effekte
gleichwertig, jedoch nicht tiberlegen. Die Wirkungen wurden hiufig mit
standardisierten Instrumenten wie der Quality of Life Scale (QOLS) oder
dem Beck Depression Inventory (BDI) erfasst.

Eine aktuelle grof§ angelegte Untersuchung von Alimohammadi et al.
(2025) verglich synchrone textbasierte Krisenintervention per Chat mit
telefonbasierter Intervention bei psychosozialen Krisen. Die Stichprobe
umfasste N = 700 Teilnehmende in der Chatintervention und N = 737
in der Telefonintervention. Die emotionale Belastung wurde mithilfe des
Distress Thermometer jeweils vor und nach der Intervention erfasst. Beide
Formate reduzierten die emotionale Belastung signifikant.

Zu bertcksichtigen ist, dass ein Grofiteil der Evidenz zu asynchroner
wie synchroner Online-Beratung aus ilteren Studien stammt. Dies hingt
damit zusammen, dass textbasierte Angebote historisch die ersten digital
umgesetzten Beratungsformate waren und daher frither das Forschungs-
interesse bestimmten.

Insgesamt lisst sich die Evidenz als robust fur kurzfristige Symptom-
reduktionen einordnen. Dennoch bestehen deutliche Forschungsliicken:
Viele Untersuchungen weisen begrenzte Stichprobengréflen und kurze
Nachbeobachtungszeitriume auf. Die Prozess-Outcome-Forschung ist
bislang weniger entwickelt. Besonders auffillig ist die Unterreprisentation
von Misserfolgsforschung: Negative oder ausbleibende Effekte werden
selten systematisch untersucht oder publiziert. Diese Liicken betreffen
nicht nur textbasierte, sondern simtliche digitale Beratungs- und Therapie-
formate.

3.2 Videobasierte Beratung

Videobasierte Beratung, bei der Klient:innen und Beratende in Echtzeit
tiber audiovisuelle Kommunikationsplattformen interagieren, hat in den
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letzten Jahren — nicht zuletzt infolge der COVID-19-Pandemie — erheb-
lich an Bedeutung gewonnen. Mehrere Studien belegen, dass dieses Format
in vielen Anwendungsbereichen eine vergleichbare Wirksamkeit zum klas-
sischen Face-to-Face-Setting aufweist und in bestimmten Feldern sogar
Vorteile bieten kann.

Terardi et al. (2022) verglichen in einer retrospektiven Kohortenstudie
die Wirksamkeit psychodynamischer Online-Beratung mit traditioneller
Face-to-Face-Beratung im Hochschulkontext. Untersucht wurden N =
34 Studierende, die wihrend der Pandemie eine videobasierte Hoch-
schulberatung in Anspruch nahmen, und N = 81 Studierende, die vor
der Pandemie eine personliche Beratung besuchten. Zur Erfassung der
Outcome-Parameter kamen standardisierte Instrumente zum Einsatz: die
Symptom-Checkliste 90 Revised (psychische Belastung), der Arzachment
Style Questionnaire (Bindungsstile), der Adverse Childhood Experiences
Questionnaire (ungiinstige Kindheitserfahrungen) sowie die Life Satisfac-
tion Scale (Lebenszufriedenheit). Die beiden Gruppen unterschieden sich
zu Beginn nicht signifikant in diesen Maflen. Die Ergebnisse zeigen, dass
die Online-Beratung in Bezug auf die Reduktion psychischer Belastung
fast genauso wirksam war wie die Face-to-Face-Beratung. Unterschiede
zeigten sich jedoch bei der Steigerung der Lebenszufriedenheit: hier war
die Prasenzberatung leicht iiberlegen.

Novella et al. (2022) fithrten ein randomisiertes Nicht-Unterlegen-
heitsdesign mit N = 49 Studierenden durch, die leichte bis mittelgradige
Angststorungen aufwiesen. Die Teilnehmenden wurden zwischen Novem-
ber 2017 und Dezember 2018 entweder einer videobasierten Beratung
oder einer Face-to-Face-Beratung zugewiesen. Beide Formate setzten eine
16sungsfokussierte Kurzzeitintervention mit typischerweise zwei bis sechs
Sitzungen ein. Die Wirksamkeit wurde mit dem Beck Anxiety Inventory
(BAI) sowie dem College Counseling Assessment of Psychological Symp-
toms (CCAPS) erfasst. In beiden Gruppen kam es zu signifikanten Ver-
besserungen der Angstsymptomatik, insbesondere bei generalisierter und
sozialer Angst. Zwischen den beiden Formaten ergaben sich keine signi-
fikanten Unterschiede, was auf die Ubertragbarkeit dieser Intervention
in den digitalen Raum hindeutet. Die Autor:innen verweisen jedoch auf
Einschriankungen durch die geringe Stichprobengrofie und die begrenzte
Diversitit der Teilnehmenden.

Einen breiteren gesundheitsbezogenen Fokus wihlten Byaruhanga et
al. (2020) in ihrem systematischen Review, der videobasierte Beratungs-
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interventionen bei gesundheitsrelevanten Risikofaktoren wie Rauchen,
Ernihrung, Alkoholkonsum, korperlicher Aktivitit und Ubergewicht
untersuchte. Die Analyse ergab klare Vorteile fiir die Videoberatung
bei der Forderung korperlicher Aktivitit und der Reduktion von Uber-
gewicht: Hier war sie sowohl gegeniiber Kontrollgruppen als auch in eini-
gen Fillen gegeniiber anderen Formaten wie Telefonberatung oder schrift-
licher Informationsvermittlung tiberlegen. Die Autor:innen interpretieren
diese Befunde dahingehend, dass die visuelle und direkte Interaktion tiber
Video Motivation, Bezichungsaufbau und Verbindlichkeit stirken kann —
Faktoren, die gerade bei verhaltensbezogenen Zielen wie Sport oder Ge-
wichtsmanagement entscheidend sind. Bei anderen Risikofaktoren wie
Raucherentw6hnung und Alkoholkonsum zeigte sich die Videoberatung
als gleich wirksam wie andere Beratungsformen, was ihre Eignung als orts-
unabhingige und flexible Alternative unterstreicht.

Insgesamt verdeutlichen diese Studien, dass videobasierte Beratung in
unterschiedlichen Kontexten — von psychodynamischen und 16sungs-
fokussierten Interventionen bis hin zu gesundheitsfordernden Mafi-
nahmen - eine gleichwertige, in spezifischen Bereichen sogar tiberlegene
Alternative zu traditionellen Beratungsformaten darstellen kann. Aller-
dings ist die Studienlage zu langfristigen Effekten, Mechanismen (z.B.
Anpassungen von Techniken an das Medium) und zu spezifischen Sub-

gruppen liickenhaft.

3.3 KI-gestiitzte Beratung

Neuere Studien zeigen, dass Kl-basierte Beratung und therapeutische
Interventionen in verschiedenen Kontexten vielversprechende, aber oft
zeitlich begrenzte Effekte haben.

Akdogan et al. (2025) konnten in einer randomisierten Studie mit
neu diagnostizierten Krebspatient:innen belegen, dass eine ChatGPT-
basierte Beratungsintervention Angst- und Depressionswerte vor Beginn
einer Chemotherapie signifikant stirker senkte als eine professionelle, an-
geleitete Aufklirungsgruppe. Die Akzeptanz war hoch: 88,5 % der KI-Ant-
worten wurden als angemessen bewertet.

Eine Metaanalyse von Zhong et al. (2024) mit 18 RCTs ergab, dass KI-
gestiitzte Therapien in der kurzfristigen Behandlung dhnlich wirksam sind
wie Standard-Kurzzeittherapien. Die stirksten Verbesserungen bei Angst
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und Depression traten zwischen der vierten und achten Interventions-
woche auf, verschwanden jedoch nach drei Monaten weitgehend. Die
Effekestirken waren klein bis moderat (¢ = -0,26 fiir Depression, ¢ = -0,19
fiir Angst), was auf begrenzte, vor allem kurzfristige Wirkungen hinweist.

Terblanche et al. (2022) untersuchten die Wirkung der Coaching-KI
»Vici« tiber sechs Monate mit zusitzlichem Dreimonats-Follow-up.
Im Vergleich zu einer Wartelisten-Kontrollgruppe zeigte sich eine deut-
liche Verbesserung der Zielerreichung, jedoch keine signifikanten Ver-
dnderungen in breiteren psychologischen Gesundheitsvariablen wie Stress
oder Wohlbefinden. Dies deutet auf ein eng umrissenes, aber potenziell
wertvolles Einsatzfeld hin.

Inaba et al. (2024) verglichen Antworten von GPT-4 mit denen
menschlicher Berater:innen in realistischen Rollenspielgesprichen. Unter
Einsatz kontrollierten Promptings und klarer Beratungsrichtlinien waren
die KI-generierten Antworten in der Expertenbewertung mit professionel-
len menschlichen Reaktionen konkurrenzfihig.

Sharma et al. (2022) entwickelten und testeten das KI-System
»HAILEY«, das Peer-Unterstiitzer:innen auf einer groffen Online-Platt-
form (TalkLife) in Echtzeit Feedback zur Steigerung von Empathie gibt. In
einer RCT fiihrte dies zu einer durchschnittlichen Erhohung empathischer
Kommunikation um 19,6 %, bei besonders herausgeforderten Unterstiit-
zer:innen sogar um 38,9 %. Zudem stieg das Selbstwirksamkeitsempfinden,
ohne dass eine Abhingigkeit vom KI-Feedback entstand.

Insgesamt zeigen diese exemplarischen Studien, dass KI-gestiitzte Be-
ratungs- und Therapiesysteme kurzfristig signifikante Verbesserungen er-
zielen konnen, insbesondere bei spezifischen Zielen wie Angstreduktion,
Zielerreichung oder empathischer Kommunikation. Langfristige, breit ge-
ficherte psychologische Effekte sind bisher jedoch wenig gesichert.

4 Wirkmechanismen

4.1 Therapeutische Allianz und Beziehungsaufbau

Die therapeutische Allianz — geteilte Ziele, Aufgaben und eine positive
emotional-interpersonelle Bindung — ist der stirkste Pradiktor therapeuti-

schen Erfolgs in psychotherapeutischen Settings (Wampold, 2015). Auch
fur Onlineformate ist dieser allgemeine Wirkfaktor der zentralste. In text-,
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video- und KI-basierten Settings kann diese Allianz hergestellt werden,
wenn kommunikative Elemente (Empathie, Konsistenz, Verlasslichkeit)

cingehalten werden (siche Kasten 1).

38

Kasten 1: Wie entsteht die Allianz online?

Textbasiert: Empathische, bestitigende Sprache und zeitliche
Regelmifigkeit (z. B. Riickmeldung in festgelegten Zeitraumen)
kommunizieren Verlasslichkeit. Techniken wie spiegelnde For-
mulierungen, aktive Bestitigungen und strukturierte Riickfragen
konnen Nihe erzeugen. Schriftlichkeit erlaubt zudem wiederholtes
Lesen, was ermoglicht, zentrale Botschaften zu verinnerlichen
und das Gefiihl von Bezichung und Unterstiitzung zu festigen.
Messungen zeigen durchweg positive Werte der Beziehungs- und
Erfolgszufriedenheit der Klient:innen (gemessen mit dem Help-
ing Alliance Questionnaire (HAQ), Eichenberg & Aden, 2015).

Videobasiert: Nonverbale Signale wie Mimik, Gestik und
Korperhaltung erginzen die verbale Kommunikation und
transportieren emotionale Nuancen. Technische Faktoren
wie Kameracinstellungen, Bildausschnitt oder digitale Ver-
zogerungen konnen diese jedoch verindern. Eine stabile
Arbeitsallianz erfordert deshalb bewusste therapeutische Pri-
senz — etwa durch gezielten Blickkontakt in die Kamera,
deutliche Gestik, klare Ansprache und verbale Spiegelungen
nonverbaler Reaktionen. So lisst sich Nihe und Verlisslich-
keit auch unter medienbedingten Einschrinkungen fordern.
Insgesamt zeigen Vergleichsstudien, dass Allianzratings im Video-
und Prisenzsetting vergleichbar sein konnen (Seuling et al., 2023),
v.a. wenn technische Rahmenbedingungen stabil sind. Eichen-
berg et al. (2022) berichten keine signifikanten Unterschiede in
der therapeutischen Allianz bei Settingwechseln (Prisenzsetting -
Videosetting > Prisenzsetting), was fiir die Machbarkeit hybrider
Settings spricht.

KI: Relationale Chatbots wie Therabot oder Wysa konnen trag-
fihige therapeutische Allianzen aufbauen. Studien zeigen, dass
Nutzer:innen bereits nach kurzer Nutzung positive Bindungs-
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erfahrungen berichten, die mit denen traditioneller ambulan-
ter Einzel-CBT, internetbasierter CBT oder Gruppen-CBT
vergleichbar sind (Beatty et al., 2022). KI-Systeme haben damit
das Potenzial, ihnlich wie menschliche Berater:innen ein Gefiihl
von Beziehung und Unterstiitzung zu vermitteln. Die Bezichung
spielt bei generativer KI zwar eine untergeordnetere Rolle, kann
aber dennoch niitzlich sein: Das Erleben von Empathie erhoht
die Nutzungsbereitschaft und die subjektive Wirksamkeit. Unter-
suchungen zeigen zudem, dass Nutzer:innen durch Selbstoffen-
barung gegeniiber Chatbots dhnliche psychologische Vorteile er-
fahren konnen wie im Gesprach mit Menschen — und dies, ohne
dass eine klassische therapeutische Bindung zwingend erforderlich
ist (Ho et al., 2018)

4.2 Besondere Wirkfaktoren in der textbasierten Beratung

Schriftliche Beratung bietet spezifische Wirkmechanismen, die im Ver-
gleich zu face-to-face oder videobasierten Settings eigene Vorteile ent-
falten (ausfithrlich Hintenberger, 2021). Ein zentraler Faktor ist die
Sinneskanalreduktion und die selbstgewiblte Anonymitat. Das Ausschalten
visueller und akustischer Reize 6ffnet projektive Riume, die eine schnellere
Selbstdffnung erméglichen (Suler, 2004). Ratsuchende konnen den Grad
der Kontaktaufnahme selbst steuern, was das Gefiihl von Sicherheit und
Selbstbestimmung stirke.

Die schriftbasierte Nachhaltigkeit erlaubt eine mehrstufige Text-
aneignung, wodurch die Transferwahrscheinlichkeit von Beratungs-
inhalten in den Alltag erhoht wird. Erklirt werden kann dies mit dem
Wiederholungs-/Retrieval-Effekt: Durch erneutes Lesen werden Er-
innerungsprozesse und -verstirkung angeregt.

Ein weiterer zentraler Faktor ist das selbstreflexive Schreiben: Durch das
Formulieren von Gedanken und Gefiihlen erhalten Ratsuchende Zeit zur
inneren Klarung, was Selbstreflexion und -distanzierung unterstiitzt und
so die Emotionsregulation fordert. Gleichzeitig wird die kognitive Ver-
arbeitung auch im Sinne einer kagm'tz'ven Umstmktum’emng anregt: Beim
Niederschreiben wird der Gedanke externalisiert, wodurch Distanz und
kognitive Neubewertung méglich werden.

Dialogische Gestaltung und Multimodalitit: E-Mail- und Chatberatung
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nutzen dialogisch orientiertes Schreiben, verkiirzte Sitze, Emojis und Stil-
mittel wie Fragen, um Authentizitit und Dynamik zu steigern. Multi-
media-Elemente wie Bilder oder Links erweitern Ausdrucksmoglichkeiten
und erhohen das Nihegefithl. Die Asynchronitit erlaubt zeitversetzten
Austausch, reduziert Druck und erméglicht Pausen, wodurch Stress ent-
lastet und gezieltes Nachdenken gefordert wird.

Insgesamt zeigen die Befunde, dass schriftliche Beratung nicht nur eine
Alternative zu Prisenz- oder Videoberatung darstellt, sondern eigene,
empirisch fundierte Wirkfaktoren besitzt. Zukiinftige Forschung sollte
daher gezielt untersuchen, wie verschiedene Settingvarianten kombiniert
werden konnen. Um einem unreflektierten Einsatz unterschiedlicher Set-
tings entgegen zu wirken, braucht es dafiir einen Einbezug in bestechende
Integrationsmodelle mit definierten Integratoren (Hintenberger, 2021).

4.3 Besondere Wirkfaktoren
in der videobasierten Beratung

Videobasierte Beratung stellt ein eigenstindiges Beratungsformat dar, das
methodisch eng an die Face-to-Face-(F2F-)Beratung angelehnt ist, jedoch
eigene Rahmenbedingungen, Herausforderungen und Chancen aufweist
(Schréders, 2021). Das Format unterscheidet sich z. B. durch technische
Anforderungen, riumliche Distanz sowie organisatorische Besonder-
heiten, die Anpassungen in Methodik, Kommunikation und Bezichungs-
gestaltung erforderlich machen. Aufgrund dieser spezifischen Bedingungen
sollten die Veranderungsmechanismen in F2F- und Videotherapie nicht als
identisch angenommen werden (Mogoase et al., 2017).

Emotionales Erleben: Das Format hat einen hochsignifikanten Einfluss
auf das emotionale Erleben. Negative Emotionen werden im Videoformat
intensiver wahrgenommen, wihrend positive Emotionen in beiden For-
maten insgesamt stirker ausgeprigt sind (Schaarschmidt, 2023). Griinde
fur verstarktes negatives Erleben sind u.a. die eingeschrinkte nonverbale
Riickversicherung, das »Blickkontaktdilemma« und ein héherer men-
taler Aufwand durch medienbezogene Anforderungen. Diese Intensivie-
rung kann jedoch therapeutisch nutzbar sein: Sie ermoglicht eine grofere
emotionale Klarheit iiber Themen, die wirklich relevant sind, verstirkte
Motivation zur Bearbeitung von Problemen und die Stirkung der thera-
peutischen Bezichung, wenn empathisch begleitet wird. Damit negative
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Emotionen konstruktiv verarbeitet werden, sind Vertrauen, professionelle
Anleitung und Fokus auf Ressourcen entscheidend.

Kommaunikationsprozesse: Videoberatung ist durch Einschrinkungen
in nonverbaler Kommunikation (z.B. Kérperhaltung, Olfaktorik) ge-
prigt, die die emotionale Feinfiihligkeit erschweren konnen (Goss &
Anthony, 2003). Das Berater:innen-Ratsuchenden-Paar passt scine
Kommunikationsstrategien in gelingenden Beratungen an, etwa durch
verbale Verstirkung oder bewusste Pausen, wobei Anpassungen bislang
kaum systematisch untersucht wurden (Simpson & Reid, 2014; Smith
et al,, 2021). Einschrinkungen in Blickkontake, Latenz oder Bild-/Ton-
qualitit erhohen kognitive Belastung und mentale Anstrengung, was den
Verinderungsprozess tendenziell verlangsamt (Fernandez-Regueras et al.,
2024).

Offenheit, Selbstwirksamkeit und Engagement: Technische Stérungen
oder unzureichende Medienkompetenz kénnen Barrieren darstellen, wih-
rend ein sicheres, medienkompetent begleitetes Setting Offenheit, Selbst-
wirksamkeit und Engagement der Klient:innen férdert (Simpson et al.,
2020; Eichenberg et al., 2022). Engagement, also die aktive Teilnahme, und
Umsetzung von Aufgaben, wird durch stabile technische Voraussetzungen
und kompetente Begleitung erhoht (Simpson et al., 2005). Niedrigere so-
ziale Hemmschwellen und die vertraute Umgebung fordern Motivation
und kontinuierliche Teilnahme, was die Wahrscheinlichkeit des Beratungs-
erfolgs steigert.

Insgesamt ist die videobasierte Beratung ein eigenstindiges, wirkungs-
volles Format, das trotz methodischer Nihe zur F2F-Beratung eigene
Dynamiken entfaltet. Thre Wirkmechanismen umfassen intensiviertes
emotionales Erleben, spezifische Kommunikationsprozesse, Forderung
von Selbstwirksamkeit und Engagement sowie tendenziell langsamere
Verinderungsprozesse. Bei professioneller Begleitung konnen diese Be-
sonderheiten gezielt genutzt werden, um therapeutische Ziele effektiv zu
erreichen.

4.4 Besondere Wirkfaktoren in der KI-basierten Beratung

Die Qualitit der therapeutischen Allianz zum relationalen KI-Bot hingt

entscheidend von der Personalisierung und der einfiihlsamen Reaktion der
KI ab. In der Metaanalyse von He et al. (2023), die 32 randomisierte kon-
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trollierte Studien (RCT) mit insgesamt NV = 6.089 Patient:innen unter-
suchte, zeigte sich, dass lingere Interaktionen mit den KI-Agenten mit
grof8eren Gesamteffekten auf Symptome wie Depression, Angst und Stress
sowie auf Wohlbefinden und Lebensqualitit verbunden waren. Diese Er-
gebnisse unterstreichen die Bedeutung einer kontinuierlichen und indivi-
dualisierten Interaktion als zentrale Wirkkomponente.

Neben positiven Faktoren kénnen jedoch Kommunikationsstérungen
zu negativen Nutzererfahrungen fithren. Li et al. (2023) identifizierten in
einer Metaanalyse mit 35 Studien (davon 15 RCT) vor allem Probleme,
bei denen Chatbots Eingaben der Nutzer:innen nicht korrekt verstanden
oder verarbeitet hatten. Solche Missverstindnisse konnen die Wirksamkeit
der Intervention verringern und die Akzeptanz beeintrichtigen.

Zusammenfassend lisst sich festhalten, dass die Wirksamkeit KI-basier-
ter Beratung stark von der Qualitit der therapeutischen Allianz, der Per-
sonalisierung der Interaktion und der Vermeidung von Kommunikations-
problemen abhingt. Dabei fordern lingere und empathisch gestaltete
Interaktionen das Engagement und die Wirksamkeit.

5 Fazit

Digitale Beratungsformate eréffnen vielfiltige Chancen, indem sie weitere
Versorgungszuginge ermdglichen und unterschiedliche Bediirfnisse an-
sprechen. Textbasierte Angebote bieten Anonymitit, zeitliche Flexibilitit
und die Méglichkeit einer schriftlichen Dokumentation, wihrend video-
gestiitzte Beratung medial reichhaltiger ist und einen spontanen Austausch
schafft, der klassischen Face-to-Face-Situationen nahekommt. KI-basierte
Beratungsformate schliefflich zeichnen sich durch permanente Verfug-
barkeit, Skalierbarkeit und Niedrigschwelligkeit aus und kénnen so ins-
besondere unterversorgte Gruppen erreichen.

Gleichzeitig gehen die verschiedenen Formate mit spezifischen Heraus-
forderungen einher. In textbasierten Formaten fehlen nonverbale Hin-
weise, wobei dennoch ein Bezichungsaufbau gelingen kann, wenn die Be-
sonderheiten des Settings berticksichtigt werden. Videobasierte Beratung
wiederum ist zwar reichhaltiger als rein schriftliche Formate, bleibt jedoch
in bestimmten Aspekten eingeschrinkt: Feine Nuancen von Gestik und
Mimik lassen sich per Kamera oft nur eingeschrinkt wahrnehmen, und vor
allem korper- oder erlebnisorientierte Methoden sind nur schwer umsetz-
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bar. Dadurch verengt sich das Interventionsspektrum, wihrend gesprichs-
orientierte Verfahren gut tibertragen werden konnen. Am deutlichsten
treten die Grenzen bei KI-basierten Angeboten hervor, dazu gehéren u. a.
unvorhersehbare Risiken, Probleme im Krisenmanagement, Datenschutz-
fragen und ungeklirte Haftung. Diese Problembereiche werden auch
in einer Befragung von NV = 178 Online-Berater:innen aus dem psycho-
sozialen Bereich im deutschsprachigen Raum zur Nutzung von ChatGPT
im Beratungskontext adressiert, wobei die Chancen v.a. in den Feldern Bil-
dung und Reflexion sowie der Optimierung und Entlastung der Beratungs-
titigkeit geschen werden (Rieder, Bischoff & Eichenberg, 2025).

Ein Forschungsdesiderat, das alle Format betrifft, ist die Prozess-
forschung, die zu digitalen Interventionen insgesamt erst am Anfang
steht (Domhardt, 2021; Smith et al., 2021). Insbesondere die Prozess-
Outcome-Forschung muss vertieft werden, da die Wirkmechanismen di-
gitaler Formate bislang nur unzureichend verstanden sind. Zudem gilt es,
Hybridformate mit flexiblen Settingwechseln zu erforschen und differen-
zielle Indikationsfragen zu beantworten, also zu kliren, wer von welchem
Format am meisten profitiert. Ein bislang weitgehend vernachlassigter Be-
reich ist die Misserfolgsforschung: In allen Formaten fehlen systematische
Analysen zu Abbriichen, negativen Effekten oder Fehlentwicklungen in
der Bezichung sowie geeigneten Priventionsstrategien weitgehend.

Dartiber hinaus muss die Weiterentwicklung digitaler Beratungsformate
durch eine kontinuierliche ethische Reflexion begleitet werden. Ethische
Leitfragen sollten der technologischen Entwicklung idealerweise einen
Schritt voraus sein, um zentrale Themen wie Verantwortung, Transparenz,
Autonomie, soziale Gerechtigkeit und den Schutz vulnerabler Gruppen
frithzeitig zu adressieren. Nur wenn ethische Prinzipien integraler Be-
standteil von Forschung, Ausbildung und Implementierung beriicksichtigt
werden, kann sichergestellt werden, dass algorithmische Logiken die
menschliche Dimension der Beratung nicht marginalisieren, sondern sinn-
voll erginzen — insbesondere dort, wo Ambiguititen, Unsicherheiten oder
emotionale Nuancen eine zentrale Rolle spielen.

Insgesamt zeigt sich, dass digitale Beratung sowohl grofle Chancen als
auch Herausforderungen bietet und insbesondere im Bereich der KI-ge-
stiitzten Beratung auch Risiken birgt, die kiinftig gelost werden miissen. Thr
tatsichlicher Nutzen hingt jedoch mafigeblich von der Passung zu den in-
dividuellen Nutzungspriferenzen der Ratsuchenden ab - sei es der Wunsch
nach Anonymitit, schriftlichem Austausch oder nach zeitlicher Flexibilitit.
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Erst wenn diese Passung berticksichtigt und durch vertiefte Forschung zu
Prozessen, Wirkmechanismen und auch Misserfolgen erganzt wird, kann das
volle Potenzial digitaler Beratung ausgeschopft werden. Bestehende Curri-
cula fuir Fachkrifte sollten um Module zu KI-Kompetenz, Datenschutz und
hybrider Prozessgestaltung erweitert werden. Gleichzeitig miissen klare Leit-
linien zum Umgang mit KI in der Beratung entwickelt werden, um Qualitit
und Sicherheit in digitalen Beratungsprozessen zu gewihrleisten.
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