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Im Alter bleibt die Spezifität der Behandlung wichtig
Diese gründliche Datensammlung und Analyse belegt die 
Wirksamkeit von Psychotherapie in der ambulanten Behand-
lung von Depressionen eindrücklich und zeigt insbesondere, 
dass die Effekte im hohen Alter nicht abnehmen. Ob die Ef-
fekte bei Kindern und Jugendlichen geringer sind, lässt sich 
schlechter aus den Studien folgern. Insgesamt ist die Zahl der 
Studien an den Altersrändern (Kindheit und hohes Alter) 

 leider gering. Aufgrund des Designs der Übersicht wurden 
nur ambulante Therapien analysiert.

Interessant ist die hoch bleibende  Effektstärke im Alter bei 
Studien mit aktiven Vergleichsgruppen. Hier scheint es so zu 
sein, dass bei  Älteren der Erfolg stärker von der Spezifität der 
antidepressiven Intervention abhängt als bei Kindern und 
Jugend lichen. 

Bei Kindern und Jugendlichen geringere Effekte

Psychotherapie der Depression wirkt in jedem 
Lebensalter
Fragestellung: Ist eine Psychotherapie bei Depression in den 
verschiedenen Altersgruppen, von Kindern bis zu Hochbetag
ten, unterschiedlich erfolgreich? 

Hintergrund: Systematische Übersichtsarbeiten zur Depres
sionsbehandlung bei Kindern, Jugendlichen, Erwachsenen und 
alten Menschen zeigen, dass eine Psychotherapie in jeder Alters
gruppe effektiv ist. In altersgetrennt durchgeführten Metaana
lysen liegen dabei die Effektstärken im Kindes und Jugendalter 
niedriger als in anderen Altersbereichen, was aber auch an den 
methodischen Unterschieden der Metaanalysen liegen könnte. 
Die hier dargestellte Arbeit untersucht erstmals mit einer ein
heitlichen Methodik die Effektstärke einer psychotherapeuti
schen Depressionsbehandlung über die gesamte Lebensspanne.

Patienten und Methodik: Eingeschlossen wurden randomisier
te und kontrollierte Studien zur Psychotherapie einer Depres
sion. Die Analyse kontrastierte die Ergebnisse in den Alters
gruppen Kinder (Altersdurchschnitt ≤ 13 Jahre), Jugendliche 
(13–18 Jahre), junge Erwachsene (18–24 Jahre), Menschen im 
mittleren Lebensalter (24–55 Jahre), alte Menschen (55–75 Jah
re) und Hochbetagte (> 75 Jahre). 

Ergebnisse: Insgesamt wurden 366 Studien (13 mit Kindern, 24 
mit Jugendlichen, 19 mit jungen Erwachsenen, 242 mit Erwach
senen im mittleren Alter, 58 mit alten Menschen, 10 mit Hoch
betagten) mit zusammen 36.702 Teilnehmern in die Analyse 
eingeschlossen. Die generelle Effektstärke über alle Altersgrup
pen hinweg war groß bis mittelgroß (g = 0,75) und sank beim 

Ausschluss von Studien mit 
schlechterer Studienqualität 
auf eine Effektstärke von 0,51 
ab, bei Berücksich tigung des 
Publikationsbias auf eine Ef
fektstärke von 0,43. Studien 
mit Wartekontrollgruppen 
als Vergleichs gruppen zeig
ten generell größere und un

abhängig von der Altersgruppe gleiche Effektstärken. Studien 
mit einer aktiven Vergleichsgruppe („treatment as usual“ oder 
unspezifische Zuwendung) zeigten generell geringere Effektstär
ken. Insbesondere die Effektstärken in der Behandlung von Kin
dern und Jugendlichen fielen bei aktiven Vergleichsinterventi
onen stark ab. Die gemittelten Effektstärken über alle Ver
gleichsgruppen betrugen bei Kindern 0,35 und bei Jugendlichen 
0,55. Sie waren damit signifikant niedriger als bei Menschen im 
mittleren Alter (0,77), alten Menschen (0,66) und Hochbetag
ten (0,97) (▶Abb. 1). 

Schlussfolgerungen: Die Autoren sehen Hinweise für eine gerin
gere Effektstärke bei der Behandlung von Kindern und Jugendli
chen. Diese Hinweise seien aber schwierig zu deuten, da sich die 
benutzen Messinstrumente zur Erfassung der Depression in die
sem Altersbereich von den im Erwachsenenalter genutzten Ins
trumenten unterscheiden. Während dies für die Effektstärke 
nicht bedeutsam ist, ist es gerade für die Erfassung der absoluten 
Depressionsschwere wichtig, für die die Metaanalyse deswegen 
auch nicht korrigiert werden kann. Umgekehrt ist aufgrund der 
einheitlicheren Erfassung der Effekt einer Psychotherapie im Er
wachsenenalter stabil und relativ hoch und nimmt auch bei sehr 
alten Menschen nicht ab.
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Effektstärke (95%-KI)

NAlterskategorie
Effektstärke
(95%-KI)

15Kinder 0,35 (0,15–0,55)

28Jugendliche 0,55 (0,34–0,75)

27Junge Erwachsene 0,98 (0,79–1,16)

304Mittleres Erwachsenenalter 0,77 (0,67–0,87)
69Alte Menschen 0,66 (0,51–0,82)
10Hochbetagte 0,97 (0,42–1,52)

453Alle Studien 0,75 (0,67–0,82)

1Effektstärken von Psychotherapie in verschiedenen Altersgruppen.
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