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„Kinder und Jugendliche haben ein 
geringes Risiko für schwere COVID-19-
Krankheitsverläufe […]. Doch die 
sozialen Einschränkungen der 
Pandemie belasten junge Menschen 
besonders stark“ 

– GEMEINSAMER BERICHT BMG UND BMFSFJ, 15.09.2021 [1]
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Übersicht Quellen

− 15. Kinder- und Jugendbericht des Deutschen Jugendinstituts 

− Nationale Erhebungen (COPSY-, COSMO-Studie)

− Internationale wissenschaftliche Studien

− Erhebungen von Berufs- und Fachverbänden

− behördliche Statistiken
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Zentrale Erkenntnisse

−Kernherausforderungen des Erwachsenwerdens wurden durch Pandemie unterbrochen: 

Qualifizierung, Verselbständigung, Selbstpositionierung [2]

−Durch Veränderung der Alltagsstruktur und Kontaktbeschränkungen können unter anderem 

Zukunftsängste, Leistungsdruck und Vereinsamung zunehmen [3, 4, 5] . 

−Weitere Risikofaktoren sind Medienkonsum, Bewegungsmangel und Fehlernährung [2, 5, 6, 7]

− Psychische Belastungen sind im Verlauf der Pandemie gestiegen [8, 9, 10, 11]

−Besonders Kinder und jugendliche aus sozial benachteiligten Familien oder aus Familien mit 

Migrationshintergrund sind überproportional von einer Zuname psychischer Symptome 

betroffen [2, 8]

−Kinder und Jugendliche waren einem erhöhten Risiko häuslicher Gewalt ausgesetzt [12]

− Es gibt eine bidirektionale Assoziation zwischen COVID-19 und psychiatrischen Störungen [13]
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Zentrale Erkenntnisse: 
Inanspruchnahme von Hilfe I

−Kinder suchen vor allem Unterstützung 

innerhalb der Familie oder in der Schule

− Jugendliche wandten sich vermehrt an 

Peers und Fachkräfte (vor allem 

Lehrer:innen)

− Peers ebenfalls wichtige Ansprechpartner:-

innen

−24% der finanziell schlechter gestellten 

Jugendlichen wandten sich an Lehrkräfte, 

päd. Fachkräfte, Ärzt:innen, Geistliche (vs. 

15% ohne finanzielle Not)
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Zentrale Erkenntnisse: 
Inanspruchnahme von Hilfe II

Wartezeit in Psychotherapeutischen Praxen 2019 vs. Ende 

2020/Anfang 2021, VPP [15]

Anzahl Patientenanfragen pro Woche im Januar 

2020 vs. 2021, DPtV [14]
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Besondere Gruppen

−Kinder und Jugendliche mit Migrationshintergrund [2, 8]

−Kinder und Jugendliche aus finanzschwachen Haushalten [2, 8]

−Kinder und Jugendliche mit schweren/chronischen Erkrankungen oder Behinderungen [2, 

16, 17] 

−Opfer von häuslicher Gewalt [12]

− Long-COVID-Betroffene Kinder und Jugendliche [18, 19]
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Post-/Long-COVID

„Zeichen und Symptome, die sich während oder nach einer COVID-19-Erkrankung zeigen und 

für mehr als 12 Wochen bestehen und nicht durch eine alternative Diagnose erklärt werden“

− tritt auch bei Kindern und Jugendlichen auf

−Kernsymptome: Schwäche, Müdigkeit, Fatigue, Kopfschmerzen, Bauchschmerzen, 

Muskelschmerzen, verringerte Belastbarkeit, Hautausschlag

−Diagnostik erschwert, da Verläufe oft asymptomatisch und Erfassung der Symptome 

zumindest teilweise auf Bericht der Eltern beruht

→ Differenzierte Beschreibung in Leitlinie inklusive Spirometrie mit Laufbelastung

→ Wichtige Differentialdiagnosen: Depressionen, Angststörungen, Neuropathie

− Therapieempfehlungen liegen derzeit noch nicht vor → beschwerdeorientierte Behandlung
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Zentrale Erkenntnisse: Fazit

− Es gibt einen vermehrten Bedarf an 

psychosozialer und psychotherapeutischer 

Unterstützung

−Da wo Angebote verfügbar sind, werden sie 

auch in Anspruch genommen

−Bei der psychotherapeutischen Versorgung gab 

es schon vor der Pandemie eine eklatante 

Unterversorgung, die nun verschärft ist
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„Bei psychiatrischem und 
psychotherapeutischen Hilfebedarf 
müssen Kinder und Jugendliche so 
schnell wie möglich notwendige 
Leistungen erhalten. Bei steigendem 
Behandlungsbedarf haben die KVen und 
die KBV die ambulante Versorgung 
sicherzustellen […].”

– GEMEINSAMER BERICHT BMG UND BMFSFJ, 30.JUNI.2021 [20]



Implikationen für den 
psychotherapeutischen Alltag

−Sensibilität für Corona-spezifische Problembereiche

−Bereitstellung auch niedrigschwelliger Angebote (z.B. gruppenpsychotherapeutische 

Grundversorgung)

− Erkennen von und Umgang mit Post-/Long-COVID

−Beratung über und Verordnung von Reha-Maßnahmen wo indiziert

−Ggf. Erweiterung der Versorgungskapazitäten durch Anträge auf Ermächtigung oder 

Sonderbedarf
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Weitere Felder, mit Bedarf an 
psychotherapeutische Expertise

Früh-
erkennung
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Ehrenamtler:

-innen)
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„Kinder und jugendliche haben 
ein geringeres Risiko schwer an 

COVID-19 zu erkranken. Von 
Vielen Dank für die 
Aufmerksamkeit!

– GEMEINSAMER BERICHT BMG UND BMFSFJ, 30.JUNI.2021


