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Originalpublikation

Molteni E, Sudre CH, Canas LS et al (2021)
lliness duration and symptom profile in
symptomatic UK school-aged children tested
for SARS-CoV-2. Lancet Child Adolesc Health 5
(10):708-718. https://doi.org/10.1016/5S2352-
4642(21)00198-X. (Epub 2021 Aug 3. PMID:
34358472).

Hintergrund. Long-COVIDistinsbesonde-
re im Kindesalter eine nach wie vor sehr
schlecht definierte Entitdt. Dementspre-
chend unterschiedlich sind in verschie-
denen Studien auch die entsprechenden
Pravalenzzahlen. Sie bewegen sich im Kin-
des- und Jugendalter meistzwischenOund
30 %; bei Erwachsenen werden sogar Hau-
figkeiten von tiber 90 % publiziert. Mittler-
weile werden {iber 200 grofBteils unspezi-
fische Symptome mit Long-COVID assozi-
iert. Gleichzeitig laufen international und
auch im deutschsprachigen Raum Bestre-
bungen, die ,Entitdt” Long-COVID serids zu
definieren und von anderen Erkrankungen
bzw. Krankheitsursachen abzugrenzen. Es
ist dafiir erforderlich, die zahlreichen bis-
her vorliegenden Studien auf deren Inhalt,
Qualitat und Aussagen zu priifen. Eine der
rezenten in Lancet Child and Adolescent
Health publizierten Studien wird hier na-
her dargestellt.

Methodik. Die zitierte Studie wurde zwi-
schen Marz 2020 und Februar 2021 in
England durchgefiihrt. Verwendet wurden
dafiir die elterlichen Angaben zu 258.790
Kindern und Jugendlichen im Schulalter

von 5 bis 17 Jahren. 75.529 Kinder und
Jugendliche hatten giiltige Testergebnisse
fiir SARS-CoV-2, davon hatten 1734 ein po-
sitives Testergebnis. Die als ,positiv” iden-
tifizierte Gruppe wurde in 2 Altersberei-
che unterteilt (5 bis 11 Jahre bzw. 12 bis
17 Jahre). In weiterer Folge wurden die el-
terlichen Angaben im Longitudinalverlauf
auf das Vorliegen moglicher Long-COVID-
Symptome analysiert. Eingeschlossen wur-
den nur Kinder mit COVID-19-kompatiblen
Symptomen; diese wurden im Longitudi-
nalverlauf weiterbeobachtet.

Ergebnisse. Die mediane Krankheitsdau-
er betrug 6 Tage (vs. 3 Tage bei symp-
tomatischen Kindern ohne nachgewiese-
ne SARS-CoV-2-Positivitdt). In der Grup-
pe der COVID-19-Erkrankten wurden fiir
4,4% Symptome flir mehr als 28 Tage an-
gegeben; in der Gruppe der SARS-CoV-2-
negativen Kinder waren es nur 0,9% (mit
allerdings deutlich mehr Symptomen und
hoherer Krankheitsbelastung). Zum Tag 56
wiesen in der COVID-Gruppe noch 1,8%
der Kinder eine Residualsymptomatik auf,
groBteils allerdings nur mit einem bis 2
Symptomen. Bei den (iber Tag 28 hin-
ausgehenden Symptomen standen Kopf-
schmerzen, Midigkeit und Geruchsstdrun-
gen im Vordergrund.

Die Prdvalenz persistierender Sympto-
me war sowohl am Tag 28 als auch am
Tag 56 in der hoheren Altersgruppe (5 bis
17 Jahre) hoher als in der jiingeren (5 bis
11 Jahre). Eine Haufung von Aufmerksam-
keitsstorungen oder Gedéchtnisstérungen
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wurde in dieser Untersuchung nicht fest-
gestellt; weiters wurde keine signifikan-
teHaufungvon Stimmungsschwankungen
oder mentalen Beeintrachtigungen erho-
ben. Uber Schulabsenz kann die Studie
keine Aussage treffen, weil dieser Para-
meter nicht untersucht wurde.

Diskussion. Die Studienautoren halten
fest, dass persistierende Symptome nach
COVID-19 auch im Kindes- und Jugend-
alter vorkommen. Sie relativieren aber,
dass diese groBteils mild verlaufen und
im Longitudinalverlauf riickldufig sind.
Die stdrkste Persistenz findet sich fiir
Ermiidbarkeit und Geruchsstérungen.

Die Autoren erwdhnen weiters, dass es
fir den Beobachtungszeitraum keine re-
levanten Vergleichsdaten fiir andere re-
spiratorische Erkrankungen wie Influenza,
RSV und dergleichen gibt, weil diese durch
die MitigationsmaBnahmen im Beobach-
tungszeitraum sehr selten auftraten.

Sie bemerken aber auch, dass persistie-
rende Symptome durchaus auch bei an-
deren (Virus-)Erkrankungen vorkommen,
und verweisen u. a. auf EBV, wofir in ei-
ner anderen Studie eine durchschnittliche
Fatigue (iber 15,5 Tage erhoben wurde.
Die Autoren beschlieen ihre Publikation
auch mit dem Hinweis, dass persistierende
Krankheitssymptome unabhdangig von de-
ren Ursache wahr- und ernst genommen
werden sollten und im Sinn eines holisti-
schen Zugangs eine addquate Therapie zur
Folge haben sollen. Sie formulieren dies
folgendermaBen:

Appropriate resources will be necessary for
any child with prolonged illness, whether from
SARS-CoV-2 infection or other illness.

Dem ist nichts hinzuzufiigen!
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