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Projekttitel 
SYMCHRON – Symptomorientierte S3-Leitlinie Chronischer Unterbauch-
schmerz der Frau 

Forschungsbereich Evidenzsynthese und Informationsbeschaffung; Leitlinienentwicklung 

Studientyp, Design 

S3-Leitlinienentwicklung (Upgrade einer S2k- zu einer S3-
Leitlinie); systematische Reviews und Evidenzsynthesen 
(PICO, GRADE), qualitative Evidenzsynthese, Scoping Re-
view, strukturiertes Konsensusverfahren. 
Stichworte: chronischer Unterbauchschmerz der Frau, 
chronic pelvic pain (CPP), Endometriose, persistent somatic 
symptoms, zentrale Sensitivierung, S3-Leitlinie, AWMF, 
GRADE, Evidenzsynthese, Konsensusverfahren, Patient and 
Public Involvement 

Registrierung: 
AWMF-Register-
Nr. 016-001 

Projektbeschrei-
bung 
 

Hintergrund: Chronischer Unterbauchschmerz der Frau (chronic pelvic pain, 
CPP) betrifft etwa ein Viertel der Frauen in Deutschland und ist mit hohem Lei-
densdruck, psychischen und sozialen Einschränkungen sowie einer fragmentier-
ten Versorgung verbunden. Die bestehende S2k-Leitlinie (AWMF-Nr. 016-001) 
läuft 2027 aus; seit ihrer Publikation haben sich zentrale Konzepte (Persistent 
Somatic Symptoms, zentrale Sensitivierung, autonome Dysregulation, Mikro-
biom) weiterentwickelt. SYMCHRON entwickelt die Leitlinie zu einer S3-Leitlinie 
mit systematischer Evidenzsynthese und strukturiertem Konsensusverfahren 
weiter. 
Fragestellung: Welche diagnostischen und therapeutischen Strategien sind bei 
Frauen mit chronischem Unterbauchschmerz wirksam und sicher, und welche 
Versorgungspfade verbessern Symptomlast, Funktion und Lebensqualität? Ein 
Kernset von ca. 20–25 priorisierten PICO-Fragen zu Diagnostik, Risikofaktoren 
und Prognose, Komorbiditäten sowie pharmakologischer, nicht-pharmakologi-
scher und multimodaler Therapie wird verbindlich durch systematische Evi-
denzsynthesen bearbeitet; weitere Fragen werden im Konsensusverfahren be-
antwortet. 
Methode: 
– Population: Erwachsene Frauen bzw. Personen mit weiblicher Anatomie und 
chronischem Unterbauchschmerz (≥ 6 Monate), einschließlich funktioneller 
Schmerzsyndrome, Endometriose-assoziierter Beschwerden und psychosomati-
scher Komorbidität; Diversität (Alter, sozioökonomischer Status, Migration, 
trans- und nicht-binäre Personen) wird systematisch berücksichtigt 
– Interventionen: diagnostische Verfahren (klinische Untersuchung, Sonogra-
phie, MRT, diagnostische Laparoskopie); pharmakologische Therapie 
(NSAR/Metamizol, Antidepressiva, Antikonvulsiva, hormonelle Therapien); 
nicht-pharmakologische Therapie (Beckenbodenphysiotherapie, Biofeedback, 
KVT, Mind-Body-Verfahren, Akupunktur, Phytotherapie, Pudendusblock); multi-
modale biopsychosoziale Programme 
– Studientypen und Bewertung: RCTs und hochwertige Beobachtungsstudien 
(Therapie), Genauigkeitsstudien (Diagnostik), adjustierte Kohortenstudien 
(Prognose), qualitative Studien; Bias-Risiko mit RoB 2, QUADAS-2, QUIPS und 
ROBINS-I durch zwei unabhängige Reviewer; Vertrauenswürdigkeit der Evidenz 
nach GRADE; Evidenzprofile und Summary-of-Findings-Tabellen (GRADEpro), 
Berichte nach PRISMA; Vorgehen nach Cochrane Handbook und MECIR-Stan-
dards 
– Datenbasis: MEDLINE, EMBASE, CENTRAL, PsycINFO sowie graue Literatur 



– Konsensfindung: Identifikation und Gewichtung der Endpunkte durch das 
Leitliniengremium (nach GRADE) unter Mitwirkung von Patient:innenvertre-
ter:innen, Evidence-to-Decision-Framework, Konsensuskonferenz im nominalen 
Gruppenprozess, öffentliches Konsultationsverfahren; methodische Begleitung 
durch die AWMF 
– Endprodukt: digitale S3-Leitlinie im AWMF-Register, eGuidelines mit interak-
tiven Algorithmen, barrierefreie Versionen, Laienversion, Qualitätsindikatoren 
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Verbund 
Deutsche Gesellschaft für Psychosoma-
tische Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe (DGPFG) e. V. 
Konsortialführung 
Deutsche Gesellschaft für Gynäkologie 
und Geburtshilfe (DGGG) e. V. 
Universitätsklinikum Hamburg-Eppen-
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Kooperation 

Intern 
Cochrane Evidence Synthesis 
Deutschland/UK, Sub-Unit Düssel-
dorf Supervision 

AWMF – methodische Begleitung und 
Qualitätssicherung 

 

Extern 
Mehr als 20 Fachgesellschaften und 
Organisationen im Konsensusverfah-
ren. 
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