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Das Wichtigste in Kiirze

¢ Das Kindes- und Jugendalter geht mit einer Bayern weit Uber 90 % der Madchen und
Vielzahl von Veranderungen, Entwicklungs- Jungen teil; eine aufRerordentlich gute Teil-
chancen und -aufgaben einher. Die Kin- nahmerate. Die Jugenduntersuchung J1
der-Vorsorgeuntersuchungen und Jugend- far Jugendliche im Alter von 12 bis 14 Jah-
gesundheitsuntersuchungen sind zentrale ren wird dagegen viel weniger in Anspruch
Praventionsangebote in dieser Zeit. genommen — in den letzten Jahren nur von
etwas weniger als 40 % der anspruchsbe-

e An den Kinder-Vorsorgeuntersuchungen, rechtigten Madchen in Bayern und von
den sogenannten U-Untersuchungen fur einem nur minimal hoheren Anteil der

Kinder bis funf Jahre (U1-U9), nehmen in anspruchsberechtigten Jungen in Bayern.



e Eine Madchengesundheitsuntersuchung

(M1), wie sie fur jugendliche Madchen im
Alter von 12 bis 17 Jahren vorgeschlagen
wird, ermdglicht einen niedrigschwelligen,
anlasslosen Erstkontakt in einer gynakolo-
gischen Praxis in einer besonders sensib-
len Phase. Sie kann das Vorsorgeangebot
erganzen, den madchenspezifischen The-
men Raum geben, an geschlechtsspezifi-
sche, frauenarztliche Versorgung und wei-
tere Aspekte der Frauengesundheit heran-
fUhren.

Im Fokus einer solchen M1-Untersuchung
steht die Beratung rund um die Themen
Geschlechtsentwicklung, Pubertat und
Menstruation, Lebensstilfaktoren, Impfun-
gen, Sexualitat, Verhiitung und Schutz vor
sexuell Ubertragbaren Infektionen. Aktuell
besteht ein derartiges flachendeckendes
Angebot nicht. Einige Krankenkassen berei-
ten eine Einflihrung als ,,Madchensprech-
stunde M1" im Laufe des Jahres 2024 vor.

Im Alter von 13 Jahren haben heutzutage
vier von finf Madchen ihre erste Regel-
blutung und damit friher als ihre Mtter.
Rlckblickend geben 70 % der Madchen
und jungen Frauen an, ausreichend darauf
vorbereitet gewesen zu sein, 7 % waren
vollig unvorbereitet.

Haufig sind Madchen in der Adoleszenz von
Menstruationsbeschwerden wie krampf-
artigen Schmerzen oder Blutungsstdrungen
betroffen. Probleme bei der Menstruation
(40 %) sind neben Fragen zur Verhitung
(41 %) der haufigste Anlass, warum Mad-
chen und junge Frauen zum ersten Mal eine
gynakologische Praxis aufsuchen.

e Acht von zehn Jugendlichen beider

Geschlechter halten sich fur sexuell auf-
geklart. Haufigste Informationsquellen der
Sexualaufklarung sind Gesprache, der
Schulunterricht und das Internet ein-
schliel3lich sozialer Medien. Eltern zahlen
zu den wichtigsten Gesprachspartnern in
diesem Zusammenhang. Allerdings selte-
ner flir Jugendliche mit niedriger (ange-
strebter) Schulbildung oder Migrationshin-
tergrund — hier sind andere Zugange umso
wichtiger. Fir mehr als jedes zehnte Mad-
chen sind Arztinnen und Arzte relevante
Ansprechpersonen.

69 % der 17-jahrigen Madchen ohne
Migrationshintergrund geben an, schon
heterosexuellen  Geschlechtsverkehr
gehabt zu haben. Der Anteil der Madchen,
die beim ersten Geschlechtsverkehr jin-
ger als 17 Jahre sind, ist rlcklaufig. Nicht
verhitet beim ersten Sexualverkehr haben
5% der Méadchen. Das Kondom ist seit
Jahren das am haufigsten genutzte VerhU-
tungsmittel beim ersten Geschlechtsver-
kehr. Die Nutzung der Pille ist rlcklaufig.

Die Impfguoten gegen das Humane Papil-
loma-Virus (HPV) haben in den letzten
Jahren zugenommen, insgesamt gibt es
jedoch deutlich Verbesserungsbedarf. Im
Jahr 2022 hatten 47,6 % der 15-jahrigen
Madchen in Bayern eine vollstandige
Grundimmunisierung gegen HPV erhal-
ten. Bis zum Alter von 17 Jahren wird
empfohlen, versaumte Impfungen gegen
HPV nachzuholen.



Vorsorge- und Friiherkennungsuntersuchungen
im Kindes- und Jugendalter

Das Kindes- und Jugendalter geht mit vielen
Veranderungen, Entwicklungschancen und
-aufgaben einher. Um gesundheitlichen Prob-
lemen vorzubeugen bzw. Entwicklungsstorun-
gen und Erkrankungen mdglichst friihzeitig zu
erkennen und zu behandeln, sind Friherken-
nungsuntersuchungen fester Bestandteil des
Leistungsspektrums der gesetzlichen Kran-
kenkassen und begleiten Kinder und Jugendli-
che als wichtige gesundheitliche Praventions-
mafnahme durch diese Zeit.

Die Kinder-Vorsorgeuntersuchungen U1-U9
beginnen direkt nach der Geburt mit der Neu-
geborenen-Erstuntersuchung (U1) und enden
mit der U9 im Alter von finf Jahren. Sie umfas-
sen wiederholte Untersuchungen auf Storun-
gen des Wachstums, der motorischen, sprach-
lichen und psychosozialen Entwicklung, des
Horens und Sehens und bieten Beratungen zu
verschiedenen altersentsprechenden The-
men. In Bayern ist die Teilnahme an den U-Un-
tersuchungen U1-U9 seit 2008 fir alle Kinder
verpflichtend.! Die Teilnahmeraten an den
U-Untersuchungen (U1-U9) liegen weit Uber
90 %. Es zeigen sich keine wesentlichen
Unterschiede bei der Inanspruchnahme zwi-
schen Méadchen und Jungen.?

Eine UQ, die sich mit einer Beratung durch den
Kinderarzt schon an werdende Eltern richtet,
wurde in Bayern unter Forderung des Bayeri-
schen Staatsministeriums fur Gesundheit,
Pflege und Pravention modellhaft erprobt und
wird derzeit auch bundesweit von manchen
Krankenkassen erstattet.® Einige Krankenkas-
sen Ubernehmen auRerdem die Kosten fir
zwei zusatzliche Vorsorgeuntersuchungen fir
Schulkinder (U10 und U11).

Die Jugendgesundheitsuntersuchung
J1 richtet sich an Jugendliche zwischen 12
und 14 Jahren, also ab dem 12. Geburtstag bis
zum vollendeten 15. Lebensjahr. In der J1 wer-
den neben Erkrankungen auch der Impfstatus,
die Pubertatsentwicklung, gesundheitsgefahr-
dendes Risikoverhalten, psychische und psy-
chosoziale Probleme sowie Aspekte der schu-
lischen bzw. beruflichen Entwicklung themati-
siert. Eine J2 fUr Jugendliche im Alter von 16
bis 17 Jahren wird zusatzlich von einigen Kran-
kenkassen Ubernommen, gehort aber wie das
Angebot der U10 und U11 nicht zum gesetz-
lich vorgeschriebenen Leistungskatalog der
Krankenkassen.

1 Artikel 11 Abs. 2 Gesundheitsdienstgesetz (GDG)

2 Die letzten vollstandig ausgewerteten Daten zur Teilnahme an den U-Untersuchungen, die bei der Schuleingangsuntersuchung
dokumentiert wurden, liegen zum Schuljahr 2015/2016 vor. Siehe auch: StMGP. Kindergesundheit in Zeiten einer Pandemie — Ein

Uberblick in Schlaglichtern. Miinchen, Niirnberg. 2022: 12.

3 Fir weitere Informationen zur UO siehe www.Igl.bayern.de/elternberatung-u0


http://www.lgl.bayern.de/elternberatung-u0

Abbildung 1: 4-Jahres-Inanspruchnahme der J1 bei 15-jahrigen Madchen und Jungen in Prozent, Bayern,

Trend von 2013-20224

100%

80%

60%
42% 42% 42% 41%

41
40% 41% 40% 39% 40%

40%
20% I I

0%

2013 2014 2015 2016 2017
B Madchen

Quelle: Kassendérztliche Vereinigung Bayerns KVB

Die J1 wird deutlich seltener in Anspruch
genommen als die U-Untersuchungen. Gemaf3
aktueller Zahlen aus der ambulanten Versor-
gung nahmen im Jahr 2022 38 % der gesetzlich
versicherten 15-jahrigen Madchen in Bayern die
J1 im Alter vom 12. bis zum 15. Geburtstag in
Anspruch, bei den Jungen waren es 40 %.5 Der
Trend Uber die letzten zehn Jahre zeigt eine
durchgehend geringe Inanspruchnahme ohne
wesentliche Veranderungen, abgesehen von
einem kleinen vorubergehenden — vermutlich
Corona-Pandemie-bedingten — Rlickgang in den
Jahren 2020 und 2021. Madchen nahmen die
J1 durchgehend etwas seltener in Anspruch als
Jungen, die Grinde hierfir sind unklar.

Fir madchenspezifische Aspekte und Fragen
rund um die Themen Geschlechtsentwicklung,
Pubertat einschlielllich Menstruation und Koér-
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perschemaanderungen, Sexualitdt und Verh(-
tung steht im Rahmen der J1 begrenzt Raum
zur Verfligung. Zudem wird die J1 in kinder- und
jugendarztlichen bzw. hausérztlichen Praxen
angeboten und dieser oft familiare, von klein auf
vertraute Rahmen macht es moglicherweise
manchem Madchen schwer, entsprechende
Themen anzusprechen. Zur Heranflihrung an
die geschlechtsspezifische, frauenéarztliche Ver-
sorgung wird daher das Angebot eines niedrig-
schwelligen, anlasslosen Erstkontakts in einer
gynakologischen Praxis vorgeschlagen, der eine
Gelegenheit zur Vorsorge und Beratung von
Madchen im Jugendalter zu madchen- bzw.
frauenspezifischen Themen bieten soll — eine
Madchengesundheitsuntersuchung (M1).

4 Die J1-Untersuchung soll im Alter vom 12. Geburtstag bis zum vollendeten 15. Lebensjahr einmal durchgefiihrt werden. Die
dargestellte 4-Jahres-Inanspruchnahme bezieht sich auf die Inanspruchnahme der J1 bei 15-Jéhrigen kumuliert Gber den
Zeitraum der Anspruchsberechtigung, d.h. fir alle 15-Jahrigen wird die Inanspruchnahme im Alter vom 12. bis zum 15. Geburts-

tag berUcksichtigt.

5 Datenquelle: Kassenarztliche Vereinigung Bayerns



Als wichtige Inhalte einer Madchen-
gesundheitsuntersuchung werden
folgende Themenfelder diskutiert:

e Pubertdt und sexuelle Entwicklung,
Menstruationszyklus, Menstruationshy-
giene, Menstruationsbeschwerden

¢ | ebensstilfaktoren mit besonderer
Bedeutung flr die reproduktive Gesund-
heit, wie z. B. Rauchen, Konsum von
Alkohol oder Drogen, Ernadhrung und
Kdrpergewicht

¢ Impfungen, insbesondere die HPV-Imp-
fung

e Sexualitat, Verhiitung, Schutz vor sexu-
ell Ubertragbaren Infektionen

e Eine gynakologische Untersuchung ist
bei der M1 in der Regel nicht vorgese-
hen. Falls allerdings Bedarf daftr festge-
stellt wird, kann sie durchgefiihrt wer-
den.

Im Folgenden werden einige dieser Bereiche ein-
gehender betrachtet und mit Daten hinterlegt,
wobei fUr viele Aspekte Daten zwar auf Bun-
desebene, nicht jedoch flir Bayern vorliegen.

Wichtige Themenfelder einer Madchen-
gesundheitsuntersuchung

Die Pubertat als Lebensphase tiefgreifender Ver-
anderungen ist gepragt von gesellschaftlichen
und milieuspezifischen Vorstellungen und Erwar-
tungen. Der Pubertatsbeginn unterliegt einer
grofden individuellen und ethnischen Variabilitat.
Das Koérpergewicht, Unter- oder Fehlerndhrung,
Stress, ein hohes Mal% an korperlicher Aktivitat
oder auch chronische Erkrankungen kénnen sich
auf den Eintritt in die Pubertat auswirken.®

Bei Madchen ist der Zeitpunkt der ersten
Regelblutung (Menarche) ein Merkmal fur die

sexuelle Reife. Im Langzeittrend zeigen Daten
der bundesweiten reprasentativen Studie
~Jugendsexualitat” (9. Welle, 2019) der Bun-
deszentrale fir gesundheitliche Aufklarung
(BZgA) ein friheres Einsetzen der Menarche
Uber die letzten Jahrzehnte. Wahrend 1980 nur
jedes dritte Madchen bis zum Alter von 12 Jah-
ren die erste Regelblutung hatte, war es im Jahr
2019 bereits jedes zweite (35 % vs. 52 %). Der
Anteil der Madchen, die schon mit 11 Jahren
oder friher ihre erste Regelblutung hatten, ver-
doppelte sich in diesem Zeitraum von 8 % auf
16 %. In der heutigen Zeit haben vier von
fiinf Madchen im Alter von 13 Jahren
bereits ihre erste Regelblutung. Damit

6 Nitsche E. Pubertat — Normalitat, Normvarianten und Abweichungen. Gynakologe 2021; 54(9): 626-639; Gille G. Warum es toll

ist ein Madchen zu sein! Gynékologe 2021; 54(9): 616-625.



wird das Erleben der Menarche immer mehr in
die Kindheitsphase hineinverlegt.’

GemalR der Studie zur Jugendsexualitat gaben
unter den befragten 14 bis 25 Jahre alten Teil-
nehmerinnen 70 % an, ausreichend auf die
erste Regelblutung vorbereitet gewesen
zu sein, 7% gaben an, vollig unvorbereitet
gewesen zu sein.® Viele Madchen, jlingere
Frauen sowie Frauen mit niedrigem Bildungs-
stand empfinden ihre Monatsblutung als Belas-
tung.® Generell gilt die Menstruation nach wie
vor als schambehaftet und als Tabuthema.

Haufig sind Madchen in der Adoleszenz von
Menstruationsbeschwerden wie krampfartigen
Schmerzen (Dysmenorrhd) oder Blutungssto-
rungen betroffen.'’® Diese Beschwerden haben
Auswirkungen auf die Lebensqualitat, fihren zu
Schulabwesenheit und Einschrankungen im
sozialen Leben. Menstruationsprobleme geho-
ren zu den Hauptgrinden, warum Madchen
und junge Frauen (14-25 Jahre) zum ersten Mal
eine gynakologische Praxis aufsuchen."

Fir 12 % der 14- bis 17-jahrigen Madchen
sind Arztinnen und Arzte, meistens aus
der Gynakologie, relevante Ansprechper-
sonen zur Sexualaufklarung und Verhu-

tungsberatung. Zum Teil werden in gynakolo-
gischen Praxen Beratungstermine speziell fir
Jugendliche angeboten; die Anzahl der Praxen in
Bayern mit einem solchen Angebot liegt nicht
vor. Im zeitlichen Verlauf zeigt sich: Das Durch-
schnittsalter beim Erstbesuch in einer gynakolo-
gischen Praxis steigt von 13 Jahren im Jahr 2014
auf 15 Jahre im Jahr 2019 — und das trotz gegen-
satzlicher Trends fUr den Eintritt in die Pubertat.
Fragen zur VerhUtung (41 %) oder Probleme bei
der Menstruation (40 %) sind der haufigste
Anlass fUr einen Erstbesuch. Von den 14- bis
25-jahrigen Befragten waren 84 % schon einmal
in einer gynakologischen Praxis. Bei enger religi-
Oser Bindung oder muslimischer Konfession
wird hdufiger angegeben, noch nie eine gynako-
logische Praxis aufgesucht zu haben.”?

Geschlechterdifferenzierte Daten zum Impfstatus
von Kindern in Bayern liegen anhand der Schul-
eingangsuntersuchungen vor. Lang etablierte
Impfungen, die durch die Standige Impfkommis-
sion (STIKO) bereits seit Jahrzehnten als Standard-
impfungen allgemein empfohlen sind, weisen
Impfquoten von meist Uber 90 % auf. Bei erst
spater eingefihrten Impfungen, wie z. B. Wind-
pocken (STIKO-Empfehlung 2004), Meningokok-
ken C (STIKO-Empfehlung 2006) und Pneumo-
kokken (STIKO-Empfehlung fiir alle Kinder bis 24
Monate 2006) liegen die Impfguoten zwischen

7  BZgA. Jugendsexualitat 9. Welle, Faktenblatt 16: Sexualaufklarung, die erste Regelblutung und der erste Samenerguss. 2022.
https://shop.bzga.de/faktenblatt-16-sexualaufklaerung-die-erste-regelblutung-und-der-erste-samenerguss/

8 BZgA. Jugendsexualitat 9. Welle, Faktenblatt 16: Sexualaufklarung, die erste Regelblutung und der erste Samenerguss. 2022.
https://shop.bzga.de/faktenblatt-16-sexualaufklaerung-die-erste-regelblutung-und-der-erste-samenerguss/

9  Tschacher A et al. Menstruation im Fokus. Erfahrungen von Madchen und Frauen in Deutschland und weltweit. In Hamburg: Plan
international Deutschland e.V. 2022. https://www.plan.de/fileadmin/website/04._Aktuelles/Kampagnen_und_Aktionen/
Menstruationsumfrage/Plan-Umfrage_Menstruation-A4-2022_final.pdf

10 Bartley J & Voss-Heine |. Blutungsstérungen, Dysmenorrhd und Endometriose im Jugendalter. Gynédkologe 2021; 54(9):
640-649; Armour M et al. The Prevalence and Academic Impact of Dysmenorrhea in 21.573 Young Women: A Systematic
Review AND Meta-Analysis. Journal of Womens Health 2019; 28(8): 1161-1171.

11 BZgA. Jugendsexualitat 9. Welle, Faktenblatt 03: Im Fokus: Frauenarztinnen und Frauenarzte. 2021. https://shop.bzga.de/

faktenblatt-3-im-fokus-frauenaerztinnen-und-frauenaerzte/

12 Scharmanski S & Hessling A. Sexualaufklarung junger Menschen in Deutschland. Ergebnisse der reprasentativen Wiederho-
lungsbefragung , Jugendsexualitat”. J Health Monit 2022; 7(2): 23-41.


https://shop.bzga.de/faktenblatt-16-sexualaufklaerung-die-erste-regelblutung-und-der-erste-samenerguss/
https://shop.bzga.de/faktenblatt-16-sexualaufklaerung-die-erste-regelblutung-und-der-erste-samenerguss/
https://www.plan.de/fileadmin/website/04._Aktuelles/Kampagnen_und_Aktionen/Menstruationsumfrage/Plan-Umfrage_Menstruation-A4-2022_final.pdf
https://www.plan.de/fileadmin/website/04._Aktuelles/Kampagnen_und_Aktionen/Menstruationsumfrage/Plan-Umfrage_Menstruation-A4-2022_final.pdf
https://shop.bzga.de/faktenblatt-3-im-fokus-frauenaerztinnen-und-frauenaerzte/
https://shop.bzga.de/faktenblatt-3-im-fokus-frauenaerztinnen-und-frauenaerzte/

80 und 90 %. Daten aus der Schuleingangsunter-
suchung zum Schuljahr 2020/2021 zeigen im Ver-
gleich zu den Vorjahren fur einige Impfungen
(z.B. Diphtherie, Keuchhusten, Hepatitis B) eine
Stagnation der Impfquoten auf hohem Niveau,
wahrend sie bei Masern, Mumps, Roételn und
Varizellen weiter zunahmen.”® Zudem zeigt sich,
dass Madchen und Jungen in diesem Alter gleich

Die HPV-Impfung stellt den wirksamsten
Schutz gegen HPV-induzierte Tumore dar.
Derzeit stehen zwei Impfstoffe zur Verfu-
gung, die gegen die haufigsten krebsverur-
sachenden HPV-Typen schitzen. Internati-
onale Studien konnten zeigen, dass durch
die Impfung das Gebarmutterhalskrebsri-
siko erheblich reduziert wird.'® Einer der

gut geimpft sind.

Im Fokus: HPV-Impfung

Humane Papillomviren (HPV) sind
Viren, mit denen sich im Laufe des Lebens
die meisten Menschen infizieren. Bisher
kennt man mehr als 200 verschiedene
HPV-Typen. Ubertragen werden die Viren
vor allem bei Sexualkontakten, oftmals
bereits beim ersten Sexualkontakt. Eine
HPV-Infektion bleibt zunachst oft unbe-
merkt. Manche Virustypen kénnen jedoch
Jahre spater Genitalwarzen oder Krebs
auslosen, insbesondere Gebarmutterhals-
krebs sowie Krebs im Mund- und Rachen-
raum oder Penis- und Analkarzinome.™
Dem RKI zufolge tritt in Deutschland jahr-
lich bei etwa 6.250 Frauen und 1.600 Man-
nern eine HPV-bedingte Krebserkrankung
auf.”®In Bayern erkranken jahrlich rund 700
Frauen, meist im mittleren Lebensalter,
neu an Gebarmutterhalskrebs. Der Todes-
ursachenstatistik zufolge sind im Jahr 2022
in Bayern 236 Frauen an dieser Tumorart
gestorben.

beiden Impfstoffe schiitzt zudem auch vor
HPV-induzierten Genitalwarzen. Ein Impf-
schutz kann nur erreicht werden, wenn es
vor der Impfung noch zu keiner persistie-
renden Infektion mit den im Impfstoff ent-
haltenen HPV-Typen gekommen ist. In
Deutschland empfiehlt die STIKO
daher die Impfung fur Madchen und
Jungen im Alter von 9 bis 14 Jahren,
idealerweise vor der Aufnahme ers-
ter sexueller Kontakte. Bis zum Alter
von 17 Jahren wird empfohlen, versaumte
Impfungen gegen HPV nachzuholen. Auch
fUr Gber 18-Jahrige sprechen Grinde flr
die Durchfihrung der Impfung. Der
HPV-Impfstoff ist in der Regel gut vertrag-
lich, die Impfung gilt als sehr sicher.
Schwere Nebenwirkungen treten nur sehr
selten auf. Unabhéangig von einer erfolgten
HPV-Impfung wird Frauen ab 20 Jahren
empfohlen, das Friiherkennungsprogramm
zu Gebarmutterhalskrebs wahrzunehmen.

Fur ndhere Einzelheiten siehe: Bayerisches Landesamt fir Gesundheit und Lebensmittelsicherheit: Gesundheitsreport Bayern

1/2023 - Update Impfstatus der Kinder. Erlangen, 2023.

Osmani V & Klug SJ. HPV-Impfung zur Préavention von Genitalwarzen und Krebsvorstufen — Evidenzlage und Bewertung.

Bundesgesundheitsbl 2021; 64: 590-599.

RKI. Kurz & Knapp: Faktenblatter zum Impfen. HPV-Impfung. 2019. www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/

Faktenblaetter/HPV.pdf?__blob=publicationFile

Falcaro M et al. The effects of the national HPV vaccination programme in England, UK, on cervical cancer and grade 3 cervical

intraepithelial neoplasia incidence: a register-based observational study. Lancet 2021; 398 (10316): 2084-2092; Luttjeboer J et al.

An Updated Analysis of the Impact of HPV Vaccination Based on Long-term Effectiveness in the Netherlands. Infectious

Diseases and Therapy 2023; 12(8): 2135-2145.
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http://www.rki.de/DE/Content/Infekt/Impfen/Materialien/Faktenblaetter/HPV.pdf?__blob=publicationFile

HPV-Impfquoten in Bayern

Eine vorlaufige Auswertung der Kassenarztli-
chen Vereinigung Bayerns zu gesetzlich ver-
sicherten Jugendlichen zeigt, dass 47,6 %
der 15-jahrigen Madchen und 23,0 %
der 15-jahrigen Jungen in Bayern im
Jahr 2022 eine vollstandige Grundim-
munisierung gegen HPV hatten. Bei den

18-jahrigen Madchen hatten in Bayern 51,9 %
eine vollstandige Grundimmunisierung, wah-
rend die Zahlen bei den 18-jahrigen Jungen
aufgrund der erst im Jahr 2018 erfolgten Imp-
fempfehlung der STIKO fir Jungen noch
deutlich niedriger liegen.

Tabelle 1: HPV-Impfquoten von gesetzlich versicherten Madchen und Jungen nach Alter, Bayern 2022

15 Jahre
Mindestens 1x geimpft 60,8 %
Vollstandige 47,6 %

Grundimmunisierung'’

18 Jahre 15 Jahre 18 Jahre
64,9 % 32,4 % 20,6 %
51,9 % 23,0 % 12,8 %

Quelle: Sonderauswertung Kassendérztliche Vereinigung Bayerns KVB

Daten der KV-Impfsurveillance'® flir Deutsch-
land weisen darauf hin, dass die HPV-Impf-
quoten bei beiden Geschlechtern bis 2021
deutlich zugenommen haben, allerdings mit
erheblichen Unterschieden zwischen den
Bundeslandern, wobei Bayern einen der hin-
teren Platze belegte.”® Aktuellere Daten aus
der KV-Impfsurveillance liegen zum Stand
der Berichtlegung nicht vor.

Insgesamt gibt es bei den HPV-Impfquoten in
Bayern Verbesserungspotential. Die Impfquo-
ten sind im Vergleich zu anderen Kinderimp-
fungen geringer, zudem zeigen sich z. T. deut-
liche Unterschiede zwischen den Quoten der
vollstéandig und unvollstandig Geimpften.

Der alljahrlich am 4. Marz stattfindende ,HPV
Awareness Day” soll dazu beitragen, das
Wissen Uber HPV-bedingte Erkrankungen
und die Akzeptanz der HPV-Impfung zu ver-
bessern.

LQGI

Die Bayerische Landesarbeitsgemein-
schaft Impfen (LAGI) wurde 2006
gegriindet und verfolgt das Ziel, das Wis-
sen Uber Impfungen in der Bevolkerung zu
verbessern und den Menschen auf der Basis
der Freiwilligkeit eine informierte und mun-
dige Entscheidung zu ermaoglichen. Dies

LANDESARBEITS
GEMEINSCHAFT
IMPFENSIII

Je nach Alter und Impfschema beinhaltet die vollstdndige Grundimmunisierung zwei oder drei Impfungen.

Auswertung von Abrechnungsdaten der Kassenarztlichen Vereinigungen zur Feststellung der Inanspruchnahme von Schutzimp-
fungen und von Impfeffekten gemaR § 13 Abs. 5 S. 1 Infektionsschutzgesetz; fiir weitere Informationen siehe https://www.rki.
de/DE/Content/Infekt/Impfen/Impfstatus/kv-impfsurveillance/kvis_node.html

Rieck T et al. Impfguoten von Kinderschutzimpfungen in Deutschland — aktuelle Ergebnisse aus der RKI-Impfsurveillance. Epid

Bull 2022;48: 3-25. DOI 10.25646/10838
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geschieht mithilfe von Medien- und Offent-
lichkeitsarbeit, Fortbildungen, der wissen-
schaftsbasierten Erarbeitung von Impfkon-
zepten und einer Verbesserung der Daten-
lage. In der LAGI kooperieren Arzteschaft,
Apothekerinnen und Apotheker, Hebammen,
Offentlicher Gesundheitsdienst, Krankenkas-
sen und Wissenschaft einschliellich aller
bayerischen STIKO-Mitglieder. Die LAGI
arbeitet industrieunabhangig und begleitet
die Umsetzung der Bayerischen Impfstrate-
gie. Mehr dazu: https://www.lagi.bayern.de

Vom 15. bis 21. Juli 2024 findet die 7. Baye-
rische Impfwoche mit dem Schwer-
punktthema HPV statt, u. a. mit Aktionen
in Stadten, Schulen, Gesundheitsamtern,
Arztpraxen und Apotheken; organisiert durch
die LAGI und das Bayerische Staatsministe-
rium fUr Gesundheit, Pflege und Pravention.
Mehr dazu: https://www.lgl.bayern.de/
gesundheit/praevention/impfen/bayerische_
impfwoche/index.htm

Sexualaufklarung, erster Geschlechtsverkehr und Verhiitung

Laut der Studie zur , Jugendsexualitat” der BZgA
halten sich acht von zehn Jugendlichen zwi-
schen 14 und 17 Jahren beider Geschlech-
ter fiir sexuell aufgeklart. Sowohl die Bildung
als auch die soziokulturelle Herkunft spielen dabei
eine Rolle (siehe Tabelle 2). Allerdings geben 75 7%

der Jugendlichen an, dass sie zu diversen
Einzelthemen weiteren Informationsbe-
darf haben. Dazu gehoren insbesondere die
Themen sexuelle Praktiken, Geschlechtskrank-
heiten, Schwangerschaft und Schwangerschafts-
abbruch, Verh(tung sowie sexualisierte Gewalt.

Tabelle 2: Anteil der Madchen (14-17 Jahre) in Deutschland, die sich als ,sexuell aufgeklart” einschétzen,

nach soziodemographischen Merkmalen

Migrationshinter- nein ja
grund
85 % 70 %
Glaubensrichtung evangelisch katholisch muslimisch ohne
85 % 83 % 63 % 81 %

(angestrebter)
Schulabschluss

und Ahnliches)

73 %

Quelle: BZgA Studie zur Jugendsexualitét, 9. Welle 2019 ?°

Als haufigste Informationsquellen der Sexual-
aufklarung bei Madchen (14-17 Jahre) weist
die Studie zur , Jugendsexualitat” Gesprache

Einfach (Hauptschule Mittel (mittlere Reife
und Ahnliches)

Hoch (Abitur und
Ahnliches)

79 % 83 %

(72 %), den Schulunterricht (69 %) und das
Internet (56 %) aus. Dies unterscheidet sich
nicht wesentlich bei gleichaltrigen Jungen. Zu

20 BZgA. Jugendsexualitat 9. Welle, Faktenblatt 16: Sexualaufklarung, die erste Regelblutung und der erste Samenerguss. 2022.
https://shop.bzga.de/faktenblatt-16-sexualaufklaerung-die-erste-regelblutung-und-der-erste-samenerguss/
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den wichtigsten Gesprachspartnern zahlen die
Eltern, Gleichaltrige und Lehrkrafte. FUr
Jugendliche mit niedriger (angestrebter) Schul-
bildung oder Migrationshintergrund sind die
Eltern allerdings wesentlich seltener eine wich-
tige Aufklarungsinstanz, hier sind andere
Zugange umso wichtiger.

Wachsende Bedeutung erfdhrt in diesem
Zusammenhang das Internet. Im Jahr 2001
gaben 3 % der Madchen (Jungen 10 %) an, das
Internet als Quelle der Sexualaufklarung zu nut-
zen, im Jahr 2019 waren es 56 % der Madchen

(Jungen 60 %). Aufklarungs- und Beratungssei-
ten sowie Wikipedia stehen dabei im Vorder-
grund, allerdings spielen auch die sozialen
Medien eine erhebliche Rolle. Jedes flnfte
Madchen (14-17 Jahre) gibt an, von Influencerin-
nen und Influencern etwas Relevantes Uber
Sexualitat erfahren zu haben.?' Eine Studie aus
dem Jahr 2023, die 1.000 Verhitungsbeitrage
von YouTube, Instagram und TikTok analysierte,
hat gezeigt, dass diese mehrheitlich von Gesund-
heitslaien stammen, gefolgt von Medienprofis
und Gesundheitsprofis. Bezlglich der Qualitat
zeigten sich dabei teilweise deutliche Defizite.??

Abbildung 2: Quellen der Sexualaufklarung, 14- bis 17-jahrige Médchen in Deutschland, Anteil in Prozent

Gesprache N 72

schuunterrcht [ 65

imornet [ S
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Kostenlose Aufklarungsbroschiiren _ 12%
Vortrage _ 9%

0% 10% 20%

30% 40% 50% 60% 70% 80%

Quelle: BZgA-Studie zur Jugendsexualitdt, 9. Welle 2019; Mehrfachantworten méglich 2

Die wenigsten Madchen sind bei ihrem
ersten Geschlechtsverkehr jiinger als 16
Jahre. Nach der Studie zur Jugendsexualitat
geben im Alter von 16 Jahren 35 % der Mad-
chen an, bereits Geschlechtsverkehr gehabt zu
haben, im Alter von 17 Jahren sind es 69 %. Der
Anteil der Madchen, die beim ersten

Geschlechtsverkehr jinger als 17 Jahre sind, ist
der Studie zufolge rlcklaufig. Zwischen den
Geschlechtern bestehen dabei keine grofien
Unterschiede.?* Beim ersten Sexualverkehr
nicht verhiitet haben 5% der 14- bis
17-jahrigen Madchen, auch dieser Anteil ist
seit langerem rlcklaufig. Das seit Jahren am

21 Scharmanski S & Hessling A. Sexualaufklarung junger Menschen in Deutschland. Ergebnisse der reprasentativen Wiederho-
lungsbefragung , Jugendsexualitat”. J Health Monit 2022; 7(2): 23-41.

22 Doring N. et al. Verhltung auf YouTube, Instagram und TikTok 2023. Eine Inhalts- und Qualitdtsanalyse. Bundesgesundheitsbl

2023; 66(1): 990-995.

23 Daten siehe https://www.sexualaufklaerung.de/forschungsergebnis/jugendsexualitaet-9-welle-3/

24 Angaben liegen nur fir Jugendliche ohne Migrationshintergrund und heterosexuellen Geschlechtsverkehr vor
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haufigsten genutzte Verhlitungsmittel ist das
Kondom, 73 % der Madchen (14-17 Jahre)
gaben dessen Verwendung beim ersten
Geschlechtsverkehr an. Die Nutzung der Pille ist

rlcklaufig (2014: 48 %; 2019: 34 %), ebenso die
Verhltung mit Pille plus Kondom (2014: 33 %;
2019: 19 %).%

Gesprachsanlasse schaffen, einen niedrig-
schwelligen Kontakt ermoéglichen - Die Potenziale
einer Madchengesundheitsuntersuchung nutzen

Eine Madchengesundheitsuntersuchung hat das
Potenzial, an die geschlechtsspezifische frauen-
arztliche Versorgung niedrigschwellig heranzu-
fUhren. Spezifischen Versorgungs- und Bera-
tungsthemen von Madchen im Jugendalter
konnte mit dem zuséatzlichen Vorsorgeangebot
Rechnung getragen werden. Eine Madchenge-
sundheitsuntersuchung kann auch dabei helfen
und dazu anregen, schon in jungen Jahren The-
men zu besprechen, die spéater z. B. bei Kinder-
wunsch wichtig sind. Gemal den Ergebnissen
der Jugendsexualitats-Studie haben Madchen
bereits frih eine klare Haltung zu Kindern im
eigenen Leben: 67 % der 14- bis 15-Jahrigen und
72 % der 16- bis 17-Jahrigen geben an, spater
Kinder haben zu wollen.? Ein vollstandiger Impf-

schutz gegen Roteln zum Beispiel wie auch die
Vermeidung von Ubergewicht und Adipositas
leisten einen wichtigen Beitrag zur Gesundheit
von Mutter und Kind. Daten der Schuleingangs-
untersuchung in Bayern, zuletzt verfligbar zum
Schuljahr 2020/2021, zeigen, dass 93,4 % der
Madchen eine vollstandige Grundimmuni-
sierung mit mindestens zwei Impfungen
gegen Rételn erhalten haben. Ubergewichtig
oder stark Ubergewichtig (adipds) waren laut der
Studie zur Gesundheit von Kindern und Jugend-
lichen in Deutschland (KiGGS-Studie) des Robert
Koch-Instituts aus den Jahren 2014-2017 insge-
samt 16,2 % der 14- bis 17-jahrigen Mad-
chen, wobei der Anteil der adidpsen bei 7,7 %
liegt.?’

25 Scharmanski S & Heldling A. Sexual- und Verhitungsverhalten von Jugendlichen und jungen Erwachsenen in Deutschland.
Aktuelle Ergebnisse der Repréasentativbefragung ,, Jugendsexualitat”. Bundesgesundheitsbl 2021; (64): 1372-1381; Scharmanski
S & HeRling A. VerhlUtungsverhalten und -wissen von jungen Menschen in Deutschland. BZgA-Reprasentativbefragung
Jugendsexualitdt 9. Welle. https://www.sexualaufklaerung.de/fileadmin/user_upload/08_Publikation_pdfs/Jugendsexua-

lit%C3%A4t/Plakat_STI_Kongress_22_Verhuetungsverhalten.pdf

26 BZgA. Jugendsexualitat 9. Welle, Faktenblatt 14: Im Fokus: Kinderwunsch (2021); https://shop.bzga.de/faktenblatt-14-im-fo-

kus-kinderwunsch/

27 Schienkiewitz A et al. Ubergewicht und Adipositas im Kindes- und Jugendalter in Deutschland — Querschnittergebnisse aus

KiGGS Welle 2 und Trends. J Health Monit 2018; 3(1): 16-23
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Das Netzwerk in Bayern - Anlaufstellen und Angebote

Ansprechpartner fir madchenspezifische Ent-
wicklungsfragen sind die niedergelassenen
Kinder- und Jugendarztinnen und -arzte sowie
auch Kinder- und Jugendlichenpsychothera-
peutinnen und -therapeuten. Die Kassenarztli-
che Vereinigung Bayerns unterstitzt auf inrem
Portal , Patientenservice der KVB" bei der
Arzt- und Psychotherapeutensuche (https://
www.kvb.de/patienten).

Daneben gibt es einige weitere Informations-
und Beratungsangebote, etwa die Frauenge-
sundheitszentren (FGZ) in Minchen, Regens-
burg und NUrnberg:

FrauenGesundheitsZentrum

Miinchen e.V.

Weitere Informationen unter: https://www.
fgz-muc.de/beratung-fuer-maedchen/

FrauenGesundheitsZentrum
Regensburge. V.

Weitere Informationen unter: https://www.
fgz-regensburg.de/maedchen

Frauen und Madchen Gesundheitszent-
rum Nurnberg e. V.

Weitere Informationen unter: https://www.
frgz-nuernberg.de/

Auch ProFamilia e. V. halt ein Informations-
angebot flr Jugendliche zu Themen rund um
die Pubertat und sexuelle Gesundheit vor.
Weitere Informationen unter: https:/www.
profamilia.de/jugendliche

Die BZgA engagiert sich mit verschiedenen
Initiativen und Angeboten im Bereich sexuel-
ler Gesundheit. Die Initiative LIEBESLEBEN
vermittelt Informationen und Materialien zu
den Themen sexuelle Gesundheit, sexuelle
Orientierungen und Geschlechtsidentitaten,
Safer Sex und sexuell Ubertragbare Infektio-
nen. Das Format , Die infektastischen STI"
richtet sich dabei an eine junge Zielgruppe
mit Kurzclips zu sexuell Ubertragbaren
Erkrankungen.

Weitere Informationen unter: https://www.
youtube.com/@LIEBESLEBEN

Zudem wird eine kostenfreie und anonyme
Online-Beratung per Telefon und Chat sowie
eine Postleitzahl-Suchfunktion nach Bera-
tungsstellen in der Nahe angeboten.

Weitere Informationen unter: https://www.lie-
besleben.de/fuer-alle/lass-dich-beraten/

Auf dem Portal LOVELINE kénnen sich Jugend-
liche zielgruppengerecht bei Fragen zu den
Themen Liebe, Freundschaft, Sexualitat, Ver-
hitung, Koérper und Geschlecht informieren.
Es gibt ein Lexikon, interaktive Angebote und
auch hier Adressen von Beratungsstellen.
Weitere Informationen unter: https://www.
loveline.de/
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Projektideen und beispielhafte Initiativen

Das in Bayern gestartete sexualpadagogische
Praventionsprojekt ,,MFM - My Fertility
Matters® des Vereins MFM Deutschland
umfasst eine Reihe von altersgerechten, lie-
bevoll und wertschatzend gestalteten Work-
shopangeboten flir Madchen, Elternvortrage
und Fortbildungsangebote fir Multiplikatorin-
nen und Multiplikatoren. Thematisiert werden
u. a. das Zyklusgeschehen, die Sexualitat und
das Frausein. Analog gibt es auch ein Ange-
bot fir Jungen zu deren geschlechtsspezifi-
schen Themen und Bedarfen.

Weitere Informationen unter: https://www.
mfm-programm.de/index.php

Der Verein Arztliche Gesellschaft zur
Gesundheitsférderung e.V. (AGGF) setzt
sich fUr die Forderung der reproduktiven und
sexuellen Gesundheit von Kindern und Jugend-
lichen — Madchen wie Jungen —und flr gesund-
heitliche Chancengleichheit ein. Unter dem
Motto ,,Wir bringen Gesundheitsbildung ins
Klassenzimmer” werden u. a. arztliche Infor-
mationsstunden in Schulen in den Klassenstu-
fen 4 bis 13, insbesondere in sozialen Brenn-
punkten, durchgeflihrt und Informationsver-
anstaltungen flr Eltern bzw. Erziehungsberech-
tigte, Menschen mit Migrationsgeschichte
sowie flr Lehrkrafte und weitere Multiplikato-
rinnen und Multiplikatoren angeboten.
Weitere Informationen unter: https://www.
aeggf.de/.

Das ,DOCtorial®“ ist ein neuer é&rztlicher
Online-Ratgeber der AGGF, in dem Jugendli-

che Informationen zu einer Vielzahl von
Aspekten finden, auch eigene Fragen kdnnen
eingereicht werden (,Klick auf Klarung!
Liebe, Sex und Gesundheit! Deine Fragen —
Unsere Antworten”, www.doctorial.de/).

Mit Sicherheit besser ist die bayerische
Praventionskampagne gegen HIV und STI.
Sie richtet sich an alle Altersgruppen und klart
Uber Schutzmoglichkeiten und Ansteckungs-
wege auf und informiert Gber Test- und Bera-
tungsmaglichkeiten. Die Informationen sind
auch in Gebardensprache und in leichter Spra-
che verflgbar.

Weitere Informationen unter: https://www.
mitsicherheitbesser.de/

Ab dem Sommer 2024 wird das Zentrum fir
Pravention und Gesundheitsférderung (ZPG)
am Bayerischen Landesamt fir Gesundheit
die neue Ausstellung ,Only Human -
Leben. Lieben. Mensch sein.“ der Psycho-
sozialen AIDS-Beratungsstelle der Caritas
Mdinchen bayernweit zum Verleih zur Verfi-
gung stellen. Die Ausstellung dient der Auf-
klarung im Bereich sexueller Gesundheit, der
Pravention von HIV und sexuell Ubertragbaren
Erkrankungen und der Information, Sensibili-
sierung und Enttabuisierung rund um Themen
der Frauen- und Mannergesundheit.
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