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Pressemitteilung

BARMER-Arztreport 2023
Wegen Corona: Kindern droht heftige Infektionswelle

Berlin,14. Marz 2023 — Kinder kdmpfen hierzulande bis heute mit den
Auswirkungen der Corona-Pandemie auf ihnre Gesundheit. Dies gilt insbe-
sondere bei den klassischen Infektionskrankheiten wie zum Beispiel Schar-
lach. Das geht aus dem aktuellen Arztreport der BARMER hervor, der heute
in Berlin vorgestellt wurde. Demnach ist wahrend der Corona-Pandemie

die Ubliche Scharlach-Welle bei Kindern in der Kita nahezu ausgeblieben,
was jetzt zu einem intensiven Nachholeffekt auf die nun alteren Schulkinder
fuhrt. Hier drohen aufliergewdhnlich schwere Verlaufe. Den Reportergeb-
nissen zufolge haben sich im Jahr 2019 rund 235.000 Kinder mit Scharlach
infiziert, im Jahr 2021 waren es nur noch knapp 25.200. Das entspricht
einem Ruckgang von gut 90 Prozent. ,Kinder sind die gro3en Verlierer der
Corona- Pandemie. Sie litten unter vielen Entbehrungen und tragen heute
die Konsequenzen fir ihre Gesundheit. Eine drohende Scharlach-Wel-

le bei Schulkindern ist nur ein Beispiel von vielen Infektionskrankheiten.

Um solche negativen Effekte fir die Zukunft zu vermeiden, missen wir die
richtigen Lehren aus der Pandemie ziehen®, sagte Prof. Dr. med. Christoph
Straub, Vorstandsvorsitzender der BARMER. Es brauche evidenzbasierte
Konzepte mit Augenmal, die im Falle einer Pandemie als eine Art Blaupau-
se vorliegen.

Kinderkrankheiten zeigen riicklaufige Tendenz

Wie aus dem Report hervorgeht, sind neben Scharlach weitere klassische
Kinderkrankheiten wahrend der Pandemie seltener aufgetreten als in den
Jahren zuvor. Das gelte beispielsweise fur Ringelrételn. Hier gingen die In-
fektionen um 81 Prozent zurlck. ,Einzig bei der Hand-Ful3-Mund-Krankheit
gibt es einen gegenteiligen Effekt, betonte Prof. Dr. med. Joachim Szecse-
nyi, Autor des Arztreports und Geschaftsfuhrer des aQua-Instituts in Gottin-
gen. Im vierten Quartal 2021 seien so viele Kinder von dieser Erkrankung
betroffen (141.800) wie in keinem anderen Quartal seit dem Jahr 2005.
,Eine weitere Beobachtung der Hand-FuR-Mund-Krankheit ist wegen der
besonderen Entwicklung dieser Erkrankung sinnvoll“, sagte Szecsenyi. Das
gelte vor allem vor dem Hintergrund, dass sich ein Kind durchaus mehr-

BARMER
Pressestelle

Axel-Springer-Strale 44
10969 Berlin

www.barmer.de/presse
www.twitter.com/BARMER_Presse
presse@barmer.de

Athanasios Drougias (Ltg.)
Tel.: 0800 33 30 04 99 14 21
athanasios.drougias@barmer.de

Sunna Gieseke
Tel.: 0800 33 30 04 99 80 31
sunna.gieseke@barmer.de



fach anstecken kdnne. Diese Krankheit kdnne auch an Erwachsene Ubertragen
werden. Es musse sich noch zeigen, wie sich die Fallzahlen nach vollstandigem
Wegfall der 2 Kontaktbeschrankungen und der Maskenpflicht entwickelten. Es sei
nicht auszuschliel3en, dass es trotz ohnehin schon hoher Fallzahlen einen Nach-
holeffekt ahnlich wie bei Scharlach geben werde. Bereits vor der Pandemie hatten
vor allem Schutzimpfungen dazu geflihrt, dass Kinderkrankheiten eine riicklaufige
Tendenz zeigten. Das belege exemplarisch die Diagnoserate fir Windpocken. Sie
sei in den Jahren von 2005 bis 2019 bei Kindern bis 14 Jahren um 92 Prozent
gesunken. Eine Empfehlung fur die Schutzimpfung gegen Windpocken gebe es in
Deutschland seit dem Jahr 2004. Wahrend der Pandemie habe es allein 64 Pro-

zent weniger Windpocken-Erkrankungen gegeben.

Regionale Unterschiede teils beachtlich

Den Report-Ergebnissen zufolge weisen die einzelnen Kinderkrankheiten zum
Teil enorme Unterschiede bei den regionalen Diagnoseraten auf. Im Jahr 2021
findet sich bei Kindern bis 14 Jahren die niedrigste Scharlach-Rate in den Bun-
deslandern Bremen, Baden-Wurttemberg und Berlin. Hier schwanken die Raten
zwischen 7 und 16 Erkrankten je 10.000 Personen in dieser Altersgruppe. Die
hochste Betroffenheit bei Scharlach zeigen ihre Altersgefahrten in Schleswig-Hol-
stein mit 39 Erkrankten je 10.000 Personen

Heranwachsende auch wahrend Pandemie gut versorgt

Der Arztreport liefert neben Erkenntnissen zur Entwicklung klassischer Kinder-
krankheiten auch einen Uberblick Uber die gesamte Versorgung von Kindern und
Jugendlichen. Dabei zeigt sich, dass die Heranwachsenden wahrend der Pan-
demie ahnlich haufig versorgt wurden wie vor Corona. So haben von den mehr
als elf Millionen Kindern in Deutschland im Jahr 2021 fast 94 Prozent mindestens
einmal eine ambulante arztliche Behandlung erhalten. Vor der Pandemie waren es
mehr als 95 Prozent. Damit wurden wahrend der Pandemie nur geringflgig we-
niger Kinder behandelt als in den Jahren 2010 bis 2019. Bei den Sauglingen und
Kleinkindern bis vier Jahre waren sogar 99 Prozent in arztlicher Behandlung. Der
unterschiedlich hohe Versorgungsbedarf zeigt sich analog an den Behandlungs-
kosten fur verschiedene Altersgruppen. Sie seien im Sauglings- und Kleinkindalter
mit 436 Euro je Kind im Jahr 2021 vergleichsweise hoch. Bei den Funf- bis Neun-
jahrigen waren sie mit 313 Euro je Kind merklich geringer. Fur die ambulante arzt-
liche Versorgung der Kinder bis 14 Jahren wurden im Jahr 2021 bundesweit rund
vier Milliarden Euro aufgewandt, ein neuer Hochstwert.

Das komplette Pressematerial unter: www.barmer.de/arztreport.
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Die Corona-Pandemie hat Deutschlands Jingsten viel abverlangt. Kinder hatten in den vergange-
nen zwei Jahren wenig Normalitat. Sie litten unter vielen Entbehrungen. Das hat sich auf ihre Ge-
sundheit und insbesondere auf das Infektionsgeschehen ausgewirkt. Die Pandemie-Malinahmen
wurden inzwischen beendet. Wie steht es heute um die Gesundheit der Kinder in Deutschland?
Das untersucht der aktuelle Arztreport der BARMER, den wir Ihnen heute vorstellen wollen. Darin
wird deutlich, dass Kinder die grofden Verlierer der Corona-Pandemie sind und bis heute die Kon-
sequenzen fur ihre Gesundheit tragen. Das Gesundheitswesen muss sich daher bereits heute auf
mogliche weitere Pandemien vorbereiten. Um in Zukunft ahnliche negative Effekte zu vermeiden,
mussen jetzt die richtigen Lehren aus der Pandemie gezogen werden. Es braucht bereits heute
evidenzbasierte Konzepte mit Augenmald, die als eine Art Blaupause dienen kdnnen.

Scharlach-Welle in Grundschulen verschoben?

Im Report haben wir den Verlauf der klassischen Kinderkrankheiten wahrend der Corona- Pande-
mie im Vergleich zu den Jahren davor untersucht. Konkret wurden die verschiedenen Erkrankun-
gen im Zeitraum zwischen den Jahren 2005 und 2021 jeweils nach alters- und geschlechtsspezi-
fischen Diagnoseraten analysiert. Der Report liefert damit sehr spezifische Daten zu Erkrankungen
wie Dreitagefieber, Ringelrételn, Grindflechte oder Windpocken. Zu diesen Kinderkrankheiten
gehdrt auch der Scharlach. Eine wichtige Erkenntnis ist, dass die sonst Ublichen Infektionswellen
in Kitas ausgeblieben sind. Wahrend sich im Jahr 2019 noch 235.000 Kinder mit Scharlach in-
fizierten, waren es im Jahr 2021 nur noch 25.200. Das ist einerseits eine gute Nachricht fur die
typischerweise in diesem Alter betroffenen Kinder und deren Eltern. Allerdings deutet sich bereits
jetzt ein intensiver Nachholeffekt bei den nun alteren Schulkindern an. Wir mussen bei der wis-
senschaftlichen Pandemie-Aufarbeitung untersuchen, ob die Verschiebung von Infektionen den
Verlauf einer solchen Erkrankung beeinflusst und ob dadurch vielleicht sogar schwerere Verlaufe
durchgemacht werden mussen.

PandemiemaBnahmen bremsen Windpocken zusatzlich aus

Die Analysen im Report belegen daruber hinaus eindrucksvoll, dass Schutzimpfungen zu einem
unverzichtbaren Teil unserer Abwehr von Infektionskrankheiten geworden sind. Das wird zum Bei-
spiel bei den Windpocken deutlich. Gegen diese Infektionskrankheit wird seit dem Jahr 2004 eine
Impfung von der Standigen Impfkommission empfohlen. Vor der Einfuhrung der Schutzimpfung
waren mehr als 90 Prozent aller Kinder mit dem fur die Windpocken verantwortlichen Varizella-
Zoster-Virus infiziert. In den Jahren 2005 bis 2021 sank die Diagnoserate der Windpocken bei
Kindern bis 14 Jahren um 92 Prozent! Das ist ein Erfolg der Schutzimpfungen. Das ist auch des-
wegen eine gute Nachricht, da Kinder, die eine Windpocken-Infektion durchgemacht haben, als
Erwachsene an einer Gurtelrose erkranken konnen. Auch diese mdgliche Folgeerkrankung wird
somit ausgebremst. Im Zuge der Corona-Pandemie wurden die Windpocken zusatzlich einge-
dammt. Allein in den Jahren 2019 bis 2021 sank die Betroffenheit um mehr als 60 Prozent. Das ist
vor allem eine Konsequenz der Abstands- und Hygieneregeln der Pandemiezeit. Diese Mal3nah-
men haben den Trend noch einmal deutlich verstarkt, der durch die Impfung initiilert wurde. Insge-
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samt wird so belegt, dass die klassischen Kinderkrankheiten eine ricklaufige Entwicklung zeigen.
Einzig die Hand-Ful3-Mund-Krankheit bot wahrend der Pandemie zunehmende Diagnoseraten.
Prof. Dr. med. Joachim Szecsenyi, Autor des Arztreports und Geschaftsfuhrer des aQua-Instituts
in Gottingen, wird gleich noch naher darauf eingehen.

Heranwachsende auch wahrend Pandemie fast gleich haufig versorgt

Der Arztreport liefert nicht nur zur Entwicklung klassischer Kinderkrankheiten wahrend der Pande-
mie viele Erkenntnisse. Er ermdglicht auch einen Uberblick Uber die gesamte medizinische Ver-
sorgung von Kindern und Jugendlichen. Dabei zeigt sich, dass die Heranwachsenden wahrend
der Pandemie ahnlich haufig versorgt wurden wie vor der Corona-Pandemie. So haben von den
mehr als elf Millionen Kindern in Deutschland im Jahr 2021 fast 94 Prozent mindestens einmal
eine ambulante arztliche Behandlung erhalten. Vor der Pandemie waren es rund 95 Prozent.
Damit wurden wahrend der Pandemie nur geringfugig weniger Kinder behandelt als in den Jahren
2010 bis 2019. Bei den Sauglingen und Kleinkindern bis vier Jahre waren sogar 99 Prozent aller
Kinder in arztlicher Behandlung. Der unterschiedlich hohe Versorgungsbedarf zeigt sich analog
an den Behandlungskosten fur verschiedene Altersgruppen. Sie sind im Sauglings- und Kleinkind-
alter vergleichsweise hoch, bei den Funf- bis Neunjahrigen je Kind merklich geringer.
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Der BARMER Arztreport 2023 liefert zum 17. Mal einen Uberblick zur ambulanten &rztlichen
Versorgung in Deutschland. Fur die Auswertungen konnte auf Daten aus den Jahren 2005 bis
2021 zu jeweils mehr als acht Millionen Versicherten und damit rund zehn Prozent der Bevol-
kerung in Deutschland zurlickgegriffen werden. Flir das Engagement beim Aufbau und bei der
Pflege dieser Datenbasis sei allen Beteiligten bei der BARMER erneut ganz herzlich gedankt.
Hingewiesen sei darauf, dass eine Vielzahl an Ergebnissen zum Arztreport, und dabei auch
zum Schwerpunkt, in Form interaktiver Grafiken auf den Internetseiten des bifg — BARMER
Institut fir Gesundheitssystemforschung bereitgestellt werden. Einen Zugang zu den Ergeb-
nissen ermoglicht der Link www.bifg.de/publikationen/reporte/arztreport.

Schwerpunkt: Kindergesundheit

Der Schwerpunkt des diesjahrigen Arztreports befasst sich mit dem Thema Kindergesund-
heit. Ausgewertet wurden Daten zu Kindern im Alter von 0 bis 14 Jahren. Nach Angaben des
Statistischen Bundesamts lebten Ende des Jahres 2021 in Deutschland rund 11,6 Millionen
Kinder im entsprechenden Alter. Neben Kennzahlen zur ambulanten Versorgung und zu
haufigen Diagnosen widmet sich ein ausfuhrlicher Teil des Reports den klassischen Kinder-
krankheiten. Diesen kann eine Reihe von Infektionskrankheiten zugeordnet werden, die Uber-
wiegend im Kindesalter auftreten. Fur einen Teil dieser Krankheiten sind von der Standigen
Impfkommission (STIKO) Impfungen im ersten Lebensjahr bereits seit vielen Jahren empfoh-
len. Ein Grol3teil dieser Erkrankungen trat entsprechend in Deutschland in den vergangenen
Jahren nur noch selten auf und wird im Kapitel nur am Rande gestreift. Dies gilt fur Diphtherie,
Keuchhusten, Poliomyelitis, Masern, Rételn und Mumps. Umfassende Ergebnisse werden
demgegenuber — auch in Form interaktiver Grafiken — zu Scharlach, Mundfaule, Windpocken,
Dreitagefieber, Ringelrételn, der Hand-Ful3-Mund-Krankheit (HFMK) und zur Grindflechte
dargestellt. Zu diesen Erkrankungen werden unter anderem auch quartalsbezogen ermittelte
Betroffenenraten aus den Jahren 2005 bis 2021 prasentiert. Uberblickt wird so ein Zeitraum
von 17 Jahren, wobei die letzten zwei Jahre sehr mafdgeblich unter dem Einfluss der Corona
Pandemie standen.

Entwicklung vor der Corona-Pandemie

Zumindest tendenziell waren bei sechs der sieben ausfihrlich betrachteten Kinderkrankheiten
bereits von 2006 bis 2019 ricklaufige Trends zu beobachten. Eine Sonderstellung nehmen da-
bei Windpocken ein. Zu Windpocken besteht in Deutschland seit Juli 2004 eine allgemeine Impf-
empfehlung der STIKO. Diese durfte sehr mafigeblich zu dem hier seit dem Jahr 2005 beobach-
teten drastischen Rickgang von Windpocken-Erkrankungen bei Kindern beigetragen haben.

Kein Riuckgang bei Hand-FuB-Mund-Krankheit

Kein racklaufiger Trend liel sich in den Jahren von 2006 bis 2019 lediglich bei der durch
Enteroviren verursachten Hand-Ful3-Mund-Krankheit (HFMK) ausmachen, die nach den vor-
liegenden Ergebnissen bis zum Jahr 2010 in Deutschland bei Kindern nur selten dokumentiert
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wurde, jedoch nachfolgend im bisherigen ,Rekordjahr 2014 bei knapp drei Prozent aller O-
bis 14- jahrigen Kinder als (gesicherte) Diagnose erfasst war. Altersabhangig sind von dieser
Erkrankung insbesondere Zweijahrige betroffen. Im bisherigen Rekordjahr 2014 wurde die
HFMK bei 12,8 Prozent der zweijahrigen Kinder dokumentiert, im Jahr 2019 waren 11,3 Pro-
zent betroffen. Veranderungen ab dem Jahr 2020 Alle naher betrachteten Kinderkrankheiten
wurden in den Jahren 2020 und 2021 bei Kindern seltener als im Jahr 2019 dokumentiert, was
auch hier auf merkliche Auswirkungen von Corona- Schutzmaflinahmen und den mit der Pan-
demie verbundenen Verhaltensanderungen auf viele Infektionserkrankungen hindeutet. Aller-
dings fielen die Rickgange — gemessen am Niveau des Jahres 2019 — dabei unterschiedlich
deutlich aus. Besonders deutliche (weitere) Rickgange in den Jahren von 2019 auf 2021 um
rund 90, 81 und 64 Prozent waren bei Scharlach, Ringelrételn und Windpocken zu verzeich-
nen, weitgehend unbeeinflusst erscheint demgegenuber die Haufigkeit des Dreitagefiebers.

Hand-FuB-Mund-Krankheit im Jahr 2021 haufigste Kinderkrankheit

Vor dem Hintergrund geringer Diagnoseraten in den funf Quartalen ab April 2020 bis Juni
2021 Uberraschend erscheinen hohe Betroffenenraten bei der Hand-FuR-Mund-Krankheit im
dritten und insbesondere vierten Quartal 2021, womit die Erkrankung auch jahresbezogen die
haufigste Kinderkrankheit war. In keinem anderen Quartal seit dem Jahr 2005 waren mehr
Kinder von der Diagnose einer Hand-FuR-Mund-Krankheit betroffen als im vierten Quartal
2021. Eine gleichartige Formulierung gilt auch fur die hier nur erganzend betrachteten und bei
Kindern bis zum Jahr 2021 eher selten dokumentierten Diagnosen von RSV-Infektionen sowie
zudem — wenig Uberraschend — fur die Diagnose einer COVID-19-Erkrankung. Hier erschei-
nen Betrachtungen zu nachfolgenden Quartalen sehr winschenswert. Auch unabhangig von
kurzfristigen Entwicklungen erscheint eine weitere Beobachtung der Hand-FuR-Mund-Krank-
heit indiziert.

Zeitnah verfliigbare Daten wiinschenswert

Auch weiterhin kdnnen Daten zur ambulanten Versorgung erst mit mehr als sechs Monaten
Zeitverzug analysiert werden. Insbesondere bei Infektionserkrankungen ware eine zeitnahe
Verfugbarkeit der Daten ausgesprochen winschenswert. Aber auch andere Bereiche der Ver-
sorgungsforschung kdnnten erheblich von zeitnah verfugbaren Daten profitieren.
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Datengrundlage Arztreport

Daten zu ca. 10 Prozent der Bevolkerung bis 2021
Kennzahlen zur ambulanten Versorgung

Standardisiert nach geschlechts- und
altersspezifischen Bevdlkerungszahlen in
Bundeslandern mit Hochrechnungen auf die
Bevolkerung in Deutschland

Interaktive Grafiken zu vielen Ergebnissen auf den Internetsei-
ten des bifg — BARMER Institut fir Gesundheitssystemforschung

https://www.bifg.de/publikationen/reporte/arztreport
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Schwerpunkt Kindergesundheit

Analysen zur Gesundheit von Kindern

Altersgruppen von 0 bis 14 Jahren, bundesweite Auswertungen,
zum Teil GUber 17 Beobachtungsjahre von 2005 bis 2021

" |[nanspruchnahmen der ambulanten Versorgung seit 2010
= klassische Kinderkrankheiten — Trends seit 2005

= haufig dokumentierte anderweitige Diagnosen (Top-100)
mit Trends ab 2005
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Klassische Kinderkrankheiten 2005 bis 2021
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Windpocken 2005 bis 2021

4.000

3.500

3.000

2.500

2.000

1.500

Betroffene je 100.000

1.000
500

0

0

Bis 2007 haufigste
Kinderkrankheit,
seit Juli 2004
Impfempfehlung,
inzwischen eher
selten

Von 2019 auf
2021 weiterer
Rickgang um
64 Prozent

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Jahr

—&— gesamt —&— Madchen —&— Jungen

S. 116

Bildquelle: Thomas Netsch — https://commons.wikimedia.org/w/index.php?curid=171594 © 2023 www.aqua-institut.de



Scharlach 2005 bis 2021
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Dreitagefieber 2005 bis 2021
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Hand-FuR-Mund-Krankheit 2005 bis 2021
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Kinderkrankheiten in Quartalen bis 2021
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Kinderkrankheiten in Quartalen bis 2021
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Infektionskrankheiten in Quartalen bis 2021
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