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Depression im Kindes- und Jugendalter tritt in allen Phasen der kindlichen
Entwicklung auf, vom Saugling bis zum Spatadoleszenten. Je nach Entwicklungsalter
zeigen sich unterschiedliche Symptomatiken und Komorbiditdten, die ausfiihrlich
dargestellt sind. Fir alle gelten die psychodynamischen Kriterien der Depression, die
ein herabgesetztes Selbstwertgefiihl als Folge eines realen oder symbolischen
Objektverlusts annehmen. Erweiternd wurden inzwischen hereditare und
psychogenetische Faktoren angenommen, die zu einer erhdhten Vulnerabilitdt eines
Individuums fithren konnen. Weiterhin gilt heute, dass friihe Traumatisierungen einen
depressiven Verarbeitungsmodus hervorbringen kénnen.

Im ICD-10 wird die Depression bei Kindern und Jugendlichen sowohl bei affektiven
Storungen (F32ff), als auch bei Anpassungsstorungen (F43ff) sowie

Verhaltensstorungen (F92ff) eingeordnet. Diese Einordnung richtet sich nach Alters- und
Geschlechtsstruktur. Die Psychodynamik wird auf die verschiedenen

psychosexuellen Entwicklungsphasen bezogen und unterteilt. Auch die
Behandlungsaspekte zeigen sich in verschiedenen Altersgruppen hochst
unterschiedlich. Unter Beriicksichtigung von Ubertragung und Gegeniibertragung
werden verschiedene Phasen der therapeutischen Arbeit mit Kind/Jugendlichem und
Eltern aufgezeigt.

Eine umfangreiche Darstellung der Studienlage zu depressiven Storungsbildern

beschlieRt die Leitlinie.



