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Check-up fiirJugendliche: persénliche Ansprache wichtig

(Berlin) Die Gesundheitsvorsorge hat bei Jugendlichen nach wie vor einen geringen Stellenwert:
Weniger als die Halfte nimmt an der Gesundheitsuntersuchung J1 teil, selbst wenn aktuelle Ver-
gleichszahlen einer Studie der Wissenschaftler vom Versorgungsatlas einen Trend nach oben zei-
gen. Ausgepréagt sind nach wie vor die regionalen Unterschiede: Wahrend in manchen Regionen
nur jeder fiinfte Jugendliche das Angebot in Anspruch nimmt, glénzen andere mit Teilnehmerraten
von liber 70 Prozent. Spezielle Einladungsverfahren und andere lokale MaBnahmen - so ein weiteres
Ergebnis der Studie - wirken sich grundsatzlich positiv auf die Teilnahme aus.

Der Check-up J1 soll dazu beitragen, kérperliche und psychische Probleme von Jugendlichen frih-
zeitig zu erkennen. Doch wer sich fit und gut drauf fihlt, hat im Alter von 13 oder 14 Jahren zumeist
andere Prioritdten. Wahrend an den Vorsorgeuntersuchungen im Kindesalter (U1-U9) noch 80 bis
100 Prozent der Kinder teilnehmen, rauschen die Raten bei den spateren Untersuchungen nach
unten. Eine Folge-Studie der Wissenschaftler vom Versorgungsatlas zeigt, dass 46 bis 48 Prozent der
gesetzlich versicherten Jugendlichen der Geburtsjahrgédnge 1997 bis 1999 an der J1-Untersuchung
teilgenommen haben. ,Im Vergleich dazu hatten wir bei der Basisuntersuchung im Jahr 2013 nur
eine Teilnahmerate von knapp Uber 43 Prozent gefunden”, sagt Dr. Mandy Schulz, Erstautorin der Stu-
die. Auffallend seien jedoch nach wie vor die gravierenden regionalen Unterschiede.

Deutliche regionale Unterschiede gibt es sowohl auf der Ebene der Bundeslander als auch auf Kreis-
ebene. Rheinland-Pfalz ist mit Teilnahmeraten zwischen 58 und 60 Prozent der Spitzenreiter unter den
Bundeslandern. Im Schlusslicht Bayern liegen die Raten zwischen 38 und 41 Prozent. Der Spitzenreiter
auf Kreisebene ist - wie bei der vorausgegangenen Untersuchung - bei allen drei Jahrgangen der
Landkreis Mettmann in Nordrhein-Westfalen mit Werten zwischen knapp 74 und 76 Prozent. Ahnlich
wie in Rheinland-Pfalz und Brandenburg laden die Gesundheitsbehérden dort nicht nur die Eltern,
sondern auch die Jugendlichen selbst personlich ein. Es gibt auch erste Hinweise, dass die bundes-
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Personliche Ansprache wichtig. In Regionen, wo die Behdrden die Jugendlichen direkt
und personlich einladen, liegen die Teilnahmeraten durchschnittlich héher als in anderen.
.Diese Ansprache signalisiert Wertschatzung, was natlrlich bei den jungen Leuten nach-
vollziehbarer Weise gut ankommt”, interpretiert Dr. Batzing-Feigenbaum die Ergebnisse.
Die Daten zeigen auch, dass lokale und regionale MaBnahmen grundsétzlich eine star-
kere Wirkung entfalten als Gberregionale Einflisse. ,Diese Erkenntnis gilt es zu nutzen”,
betonen die Wissenschaftler vom Versorgungsatlas. ,Um die Teilnahmeraten weiter zu
steigern, ist es wichtig, MaBnahmen zu entwickeln, die jeweils zu den lokalen Verhéltnis-
sen passen.” Davon wiirde auch die Gesundheitsversorgung Jugendlicher insgesamt pro-
fitieren.

DIE STUDIE. Die Wissenschaftler hatten bei ihrer Studie die pseudonymisierten Abrechnungsdaten aus Arztpra-
xen von knapp einer Million Jugendlichen ausgewertet, die in den Jahren 2009 bis 2014 am J1-Gesundheits-
Check teilgenommen hatten. Die erforderlichen Abrechnungsdaten werden von den regionalen
Kassenérztlichen Vereinigungen zur Verfligung gestellt.
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