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Die unabhangige Organisation ,YEP — Stimme der Jugend, hat seit 2018
mehr als 370 Beteiligungsprojekte fur junge Menschen umgesetzt — in
Osterreich, Deutschland und bei manchen Projekten auch weltweit. Denn
Jugendliche sind Expert*innen ihrer Lebensrealitat und sollten ihre Zukunft
aktiv mitgestalten kénnen. [If it's about them, don’t do it without them!,

Samtliche Inhalte unterliegen dem Urheberrecht. Wir freuen uns, wenn Sie
aus dem YEP Jugendbericht zitieren und ersuchen um korrektes Zitieren
bzw. Quellenangabe.



Kapitel 1
Einleitung

1.1. Von den Herausgeberinnen

1.2. Wirkungsallianz

1.1. Von den Herausgeberinnen

Liebe Leser*innen,

vor euch liegt der YEP Jugendbericht Mentale Gesundheit - die

grofRte partizipative Studie zum Thema Mentale Gesundheit

im deutschsprachigen Raum! Mehr als 5.500 junge Menschen

in Deutschland und Osterreich haben sich aktiv in diesen
Partizipationsprozess eingebracht. Ihre Perspektiven, Herausforderungen
und Lésungsideen findet ihr hier in diesem Bericht.

Wie geht es dir wirklich?” — eine einfache Frage, die aber schwer zu
beantworten ist. Fur viele Jugendliche (63%) lautet die ehrliche Antwort:
nicht gut. Sie fUhlen sich gestresst, Gberfordert und oft sehr machtlos.
Dass die mentale Gesundheit vieler Jugendlicher alarmierend ist, wissen
wir langst. Doch anstatt nur Uber das Problem zu sprechen, haben wir mit
diesem Beteiligungsprozess konkrete Lésungen erarbeitet — gemeinsam
mit den Betroffenen.

LOSUNGEN VON JUGENDLICHEN FUR JUGENDLICHE

Was brauchen junge Menschen? Welche Ideen haben sie, um den
Herausforderungen im Bereich mentale Gesundheit zu begegnen? Unser
wichtigstes YEP Prinzip lautet If it's about them, don't do it without
them”. So unterscheiden sich unsere Prozesse auch von herkdmmlichen
Studien: Es geht um partizipative Forschung, Jugendliche werden mit
der YEP Methode als Expert*innen ihrer Lebensrealitat in den Fokus des
Prozesses gestellt.

Junge Menschen haben klare Vorstellungen davon, was sich andern muss.
Wir freuen uns, viele Anregungen mitzugeben, wie zukinftige Angebote
im Bereich psychische Gesundheit gestaltet oder bestehende Angebote
verbessert werden kénnen.

KOLLEKTIVE WIRKUNG UBER LANDERGRENZEN HINWEG

Wir glauben stark an Collective Impact und dieses Projekt ist ein Beweis,
wie machtig gemeinsames Wirken sein kann. Dieser Bericht wére ohne
die engagierte Zusammenarbeit vieler Partner*innen nicht méglich
gewesen. Unser besonderer Dank gilt der Umsetzungsallianz und der
Wirkungsallianz, die diesen Prozess mit ihrer Expertise, ihrer Zeit und
ihrer Tatkraft begleitet haben. Ebenso mdchten wir uns herzlich bei
unseren Finanzierungspartner*innen bedanken, die erméglicht haben,
dass dieser Jugendbericht nicht nur entsteht, sondern auch eine echte
Wirkung entfalten kann.



WALK THE TALK: WIRKUNGSALLIANZ FUR ECHTE VERANDERUNG
Echte Partizipation braucht echte Wirkung. Die Wirkungsallianz ist mehr
als ein Netzwerk — sie ist ein Versprechen, dass die Anliegen, Ideen

und Forderungen der Jugendlichen reale Verdnderungen bewirken.

Die Allianz setzt sich aus Organisationen, Stiftungen und Institutionen
zusammen, die sicherstellen, dass die Ergebnisse dieses Jugendberichts
in konkrete Maldnahmen umgesetzt werden. Sie entwickeln auf Basis der
Erkenntnisse neue Workshop-Angebote, gestalten Begleitmaterialien

far Schulen und tragen die Ergebnisse in Fort- und Weiterbildungen fur
Lehrkrafte und Trainer*innen. Zudem werden die Ergebnisse politischen
Entscheidungstrager*innen vorgestellt und als gemeinsames Lobbying-
Instrument genutzt, um die Forderungen junger Menschen zur mentalen
Gesundheit mit Nachdruck in die 6ffentliche Debatte einzubringen.

DIE GROSSTE PANDEMIE UNSERER ZEIT IST DIE OHNMACHT

9 von 10 Jugendlichen erleben regelmallig das Gefuhl der Ohnmacht -
das Gefuhl, keinen Einfluss auf das eigene Leben zu haben. Ohnmacht ist
eine Krise fur jedes Individuum und ganz besonders fur junge Menschen
im Heranwachsen. Das Gefuhl der Machtlosigkeit hat schwerwiegende
Folgen, es fuhrt zu chronischem Stress, Resignation, Isolation und
generell erhdhter psychischer Belastung. Das Risiko fur Depressionen,
Angstzustdnde und Suchtverhalten, aber auch fur kérperliche
Gesundheitsprobleme steigt enorm.

Ohnmacht ist aber auch eine Krise fur uns als Gesellschaft. Wenn
Menschen sich machtlos fUhlen, resignieren sie. Sie werden
handlungsunfahig, verlieren den Glauben an Veranderung, der

soziale Zusammenhalt wird schwacher, das Misstrauen wachst, und
demokratische Prozesse verlieren an Glaubwurdigkeit. Eine Gesellschaft,
die sich machtlos fuhlt, verliert die Féhigkeit, gemeinsam L&sungen zu
finden. Um Ohnmacht entgegenzuwirken, braucht es klare Schritte hin zu
mehr Selbstwirksamkeit.

SELBSTWIRKSAMKEIT STATT RESIGNATION

Dieser YEP Jugendbericht ist nicht nur eine datenbasierte
Entscheidungsgrundlage fur Entscheidungstrager*innen aus
Zivilgesellschaft und Politik, sie ist auch ein Schritt hin zu mehr
Selbstwirksamkeit: Junge Menschen beteiligen sich aktiv, wir stellen
sicher, dass ihre Stimmen Wirkung entfalten, und diese Wirkung

wird transparent an sie zurtickgespielt. So wird sichtbar: Ihr werdet
ernst genommen — und euer Engagement kann echte Verédnderungen
bewirken. Die Starkung der Selbstwirksamkeit von jungen Menschen
wirkt den Ohnmachtsgefuhlen entgegen und kann so einen Beitrag zur
Verbesserung ihrer mentalen Gesundheit leisten.

Wenn es darum geht, Jugendliche ernst zu nehmen und ihren Anliegen in
die Tat umzusetzen, ist nicht nur die Wirkungsallianz gefragt: |hr alle seid
aufgerufen zu handeln. Nutzt diesen Bericht als Empowerment-Werkzeug,
um euch fur die Anliegen der Jugend einzusetzen. Politisch, medial, im
Verein, in der Schule oder im Unternehmen.

Die Jugend braucht uns jetzt!

L — 4 /21« —

Rebekka Dober Linda Simon



1.2. Wirkungsallianz

Die Wirkungsallianz besteht aus Organisationen, Stiftungen und Institutionen, die
sicherstellen, dass die Ergebnisse des YEP Jugendberichts Mental Health eine
echte Wirkung erzielen. Die Organisationen haben eine Wirkungsvereinbarung
unterschrieben und sich darin committed, die Stimmen, Anliegen, Ideen und
Erfahrungen junger Menschen in konkreten Mal3nahmen umzusetzen.

Die Wirkungspartner*innen verpflichten sich dazu, sehr konkrete Wirkungsschritte zu setzen und gewéahrleisten somit,
dass die Ergebnisse eine nachhaltige Veranderung bewirken. So werden beispielsweise auf Basis der Ergebnisse des

YEP Jugendberichts neue Workshop-Angebote fur Schiler*innen und Begleitmaterialien gestaltet. Zudem flief3en die
Ergebnisse in zuklnftige Fort- und Weiterbildungen von Trainer*innen und Lehrkraften ein. Weiters werden die Ergebnisse
Entscheidungstrager*innen aus Politik und Zivilgesellschaft vorgestellt und der YEP Jugendbericht wird als Lobbying-
Instrument verwendet, um den Forderungen zur mentalen Gesundheit von Jugendlichen mehr Gewicht zu geben.

Crespo
Foundation

Die Crespo Foundation ist eine
gemeinnutzige private Stiftung mit
Sitz in Frankfurt am Main. Sie tritt
dafur ein, dass alle Menschen die
Méglichkeit haben, selbstbestimmt
zu leben und die Gesellschaft aktiv
mitzugestalten. Mit ihren Programmen
und Férderungen schaffen sie
Angebote und Méglichkeitsraume,
in denen Menschen ihr Potenzial
entfalten kénnen.

89[3(‘”

GenNow ist eine Initiative der
Bertelsmann Stiftung. lhr Ziel ist,

i junge Menschen zwischen 16 und 30

¢ Jahren zu empowern, sich aktiv an der
. Gestaltung einer nachhaltigen Zukunft
i zu beteiligen. Sie verbinden sich

: mit jungen Menschen und agieren in

¢ Politik, Wirtschaft und Gesellschaft als
: Netzwerkpartner, Innovationsférderer,
: Wissensbasis und Sprachrohr. Far

i eine gemeinsame, nachhaltige und

: generationengerechte Transformation.

Fremde werden Freunde schafft
Begegnung auf Augenhoéhe. lhre
Vision ist es, soziale Teilhabe zu
ermoglichen und Diversitét in

allen gesellschaftlichen Bereichen
sichtbar zu machen. Daflr arbeiten
sie auf mehreren Ebenen: von
mehrsprachigen psychologischen
Beratungen und Sport-Programmen
Uber Workshops in Schulen bis

zu Forschung zu Demokratie &
Partizipation.

DARE2

CARE

: Dare2Care starkt die mentale Gesundheit
:und das soziale Miteinander junger

i Menschen durch die Vermittlung

: sozial-emotionaler Kompetenzen. Das

¢ Angebot umfasst Bildungsformate

© fur Schuler*innen, Eltern und

© Lehrkrafte, eine digitale Lernwelt

mit Unterrichtsmaterialien & ein

i ganzheitliches Schulprogramm.

EDUCATION
INNOVATION
LAB

¢ Das Education Innovation Lab ist ein

: gemeinnutziger Think & Do Tank aus

: Berlin, der Bildungssysteme transformiert
— sie entwickeln Lernkonzepte, die

: Lernende befahigen, nachhaltige

© Zukinfte zu gestalten. Dabei arbeiten
:owir designbasiert und co-kreativ

: mit Expert*innen, Lernenden und

: Padagog*innen.

GET hat die Vision, dass jedes Kind in
der Schule jene Fahigkeiten stéarkt, die
es fur ein erfllltes Leben braucht. Ihr
Schulfach ,Selbstentwicklung, schafft
in Schulen den Raum fur persénliches
Wachstum. Sie bilden Lehrpersonen
fort und bieten auch Workshops an.



@NNERvErsum

Das INNERversum bietet einen
Raum fur persénliche Entfaltung
und ganzheitliches Wachstum. Es
unterstutzt Kinder/Jugendliche

und deren Begleiter*innen dabei,
ihre Innenwelt zu erforschen,
Selbstbewusstsein und emotionale
Balance zu férdern und ihre Resilienz
zu stérken. Der Fokus liegt auf
nachhaltigem inneren Wachstum far
eine bessere Zukunft.

kopfgarten
DIE YOUNIVERSETY

Kopfgarten ist eine praventive
Bildungsinitiative, die sich der
Férderung von Gliick, Resilienz und
Mental Health sowohl von jungen
Menschen als auch Erwachsenen
widmet. Einfache alltagstaugliche
Impulse und Tools zur Selbstregulation
und Ressourcenaktivierung férdern
eine zukunftskompetente Haltung.

..................................................................................................................................................................................

N STABIL IM KOPF

MENTALE GESUNDHEIT FUR JUGENDLICHE

Der Verein Stabil im Kopf macht
psychologische Bildung fur Kinder
und Jugendliche zuganglich und
verstandlich. Durch interaktive
Methoden und einfache Sprache
vermitteln sie Wissen tber Gefuhle,
mentale Gesundheit und den Umgang
mit Herausforderungen — fir mehr
Selbstbewusstsein und psychische
Starke.

IRRSINNIG |

'®

o

| MENSCHLICH

Irrsinnig Menschlich eV. begeistert
seit Uber 25 Jahren junge Menschen
mit Préaventionsangeboten zur
psychischen Gesundheit. Wir sind
eine internationale Non-Profit-
Organisation, die sektorUbergreifend
in den Bereichen Bildung und
Gesundheit tatig ist. Wir bringen
psychische Krisen zur Sprache und
helfen Menschen, ihre Not friher zu

erkennen, sich nicht zu verstecken und :

UnterstUtzung anzunehmen.

KOPF
SACHEN

. Kopfsachen elV. ist ein Verein zur

i Forderung der mentalen Gesundheit

. junger Menschen. Sie vermitteln

¢ in wissenschaftlich fundierten

: Bildungsformaten die Grundlagen der
. psychischen Gesundheitskompetenz.
: Seit der Grindung in 2020 haben sie
: in 3 Standorten Gber 20.000 SuS und
i Lehrkrafte erreicht.

unicef &

flr jedes Kind

UNICEF, das Kinderhilfswerk der

Vereinten Nationen, setzt sich weltweit

far die Rechte jedes Kindes ein. In
mehr als 190 Landern und Territorien
unternehmen wir alles, was nétig ist,
um Kindern zu helfen, zu Uberleben,
sich bestmaoglich zu entwickeln

und ihr Potenzial auszuschopfen.
UNICEF wird in Osterreich durch das
Osterreichische Komitee ftir UNICEF
vertreten.

Jungagiert eV. férdert junges
Engagement in all seinen Facetten.
Gemeinsam mit anderen
gemeinnutzigen Organisationen,

jungen Aktiven und engagierten

Creator*innen setzen sie Projekte in
Burgerbeteiligung, Medienkompetenz,
Pravention und Selbsthilfe um.

Gsterreichische

Liga

. Die Osterreichische Liga fur Kinder-
. und Jugendgesundheit (Kinderliga)

. ist ein interdisziplinares Netzwerk

i mit 120 Organisationen aus dem

. Bereich Gesundheit. Die kérperliche,
: psychische und soziale Gesundheit,
i der Schutz und die Férderung von

: Kindern und Jugendlichen sind ihre
: Hauptanliegen.

Danke, dass ihr euch fir
die Stimme der Jugend
stark macht!



Struktur des

Partizipationsprozesses

2.1. Die YEP-Methode

2.2. Der Partizipationsprozess

2.3. Informationen zur Datenerhebung und Auswertung

2.4. Demografische Daten

2.1. Die YEP-Methode

Die YEP-Methode ist ein partizipatives Forschungsdesign, das darauf abzielt, die
Jugend in den Mittelpunkt zu stellen und ihre unabhéngige Stimme einzubringen.

Es handelt sich um eine niederschwellige Methode, die
qualitative und quantitative Elemente in verschiedenen
Online- und Offline-Phasen miteinander verbindet, um
umfassende Ergebnisse zu erzielen. Junge Menschen
werden von Anfang an aktiv in den Prozess einbezogen und
Ubernehmen eine zentrale Rolle bei der Gestaltung und
Umsetzung des Forschungsprojekts.

Um den Partizipationsprozess an die konkrete
Beteiligungsméglichkeit anzupassen und die richtigen
Formate und Elemente fur den konkreten Wirkungsrahmen
zu wahlen, besteht der erste Schritt der YEP-Methode
aus dem Erstellen des individuellen Partizipationsdesigns.
Hier werden unterschiedliche Module verknUpft,

um niederschwellige qualitative und quantitative
Datenerhebung zu erméglichen und in ein sinnvolles

und inklusives padagogisches Design einzubetten.

So wird wahrend des Beteiligungsprozesses auch
Demokratiebildung und Beteiligungskompetenz bei den
teilnehmenden Jugendlichen geférdert.

Die "Partizipative Aktionsforschung nach der YEP Methode"
wird seit 2015 laufend weiterentwickelt, getestet und ist
auf ihre wissenschaftliche Fundiertheit gepruft. Durch eine
externe Evaluation in den Jahren 2023 und 2024 durch
die Universitat Innsbruck ist nachgewiesen, dass die YEP
Methode nachweislich die Selbstwirksamkeit und das
Demokratieverstandnis der Teilnehmer*innen starkt.

Der Jugendbericht, der als Endprodukt der YEP-Methode
erstellt wurde, dient als kraftvolles Instrument, um die
Anliegen und Perspektiven der Jugendlichen in den
offentlichen Diskurs einzubringen.



2.2. Der Partizipationsprozess

Im Folgenden werden die einzelnen Elemente und Phasen des Partizipationsprozesses nach YEP-Methode erklart.

A 4

JUGENDBEIRAT \

Der Jugendbeirat zum Projekt besteht aus 12
Jugendlichen aus Deutschland und Osterreich, die das
Projekt von Anfang an aktiv begleiten und unterstatzen.
Im Rahmen der YEP Academy haben sie Wissen zu
Demokratie und Beteiligung erworben und dieses direkt
in die Praxis umgesetzt. Sie waren maf3geblich an der
partizipativen Gestaltung des Online-Surveys beteiligt

und haben eigene Beteiligungsaktionen durchgefuhrt. ¢
Dabei haben sie nicht nur weitere Jugendliche in

den Prozess eingebunden, sondern auch wertvolle
Erfahrungen zur Mobilisierung gesammelt. Durch den
Jugendbeirat und die damit verbundene YEP Academy
konnte sichergestellt werden, dass der gesamte Prozess
von Jugendlichen fur Jugendliche gestaltet wird.

\DieYEP Academy ist ein geférdertes Kooperationsprojekt aus dem Innovationsprozess von Faktor D, dem strategischen Netzwerk fur Demokratie
im DACH-Raum. /

ya
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SENSING WORKSHOP

Die Sensing Workshops sind der erste Schritt
des Partizipations- und Forschungsdesigns. Ein
Sensing Workshop ist eine spezifische Form einer
Fokusgruppe, die eine offene und explorative
Arbeitsweise férdert und einen wichtigen Teil
des partizipativen Prozesses darstellt. Ziel der
Sensing Workshops ist es, gemeinsam mit der
(sehr diversen) Zielgruppe ein erstes Gefuhl fur
die Fragestellung zu entwickeln, indem sie aktiv
in den Prozess einbezogen wird. Dabei werden
nur Leitthemen vorgegeben, um zu sehen, in
welche Richtung sich die Gruppe entwickelt und
welche Aspekte fur sie besonders relevant sind.
Daraus ergeben sich die Fragestellungen und
erste Ansétze fur Antwortmaéglichkeiten werden
gesammelt, welche im spéteren Verlauf getestet
werden.

Die Sensing Workshops dienen somit als wertvolles
Instrument des Partizipationsprozesses, um
fundierte Entscheidungen und MaRnahmen

zu entwickeln, damit der spatere Prozess den
Bedurfnissen der Zielgruppe gerecht wird. Auf
Grundlage der Ergebnisse der Sensing Workshops
Kwerden Survey- und Workshopsdesign entwickelt.

4 \

INKLUSIONS-CHECK

Nach Fertigstellung von Survey-Design und
Workshopkonzept werden unterschiedliche
Inklusions-Checks durchgefuhrt. Der Inklusions-
Check ist ein Verfahren zur Uberprifung

der Verstandlichkeit, Zugéanglichkeit und
Niederschwelligkeit eines Prozesses. Der
Inklusions-Check wird durch die Einbeziehung
verschiedener, diverser (insbesondere auch
chancenbenachteiligter) Jugendlicher vor

der Veroéffentlichung der Survey bzw. vor der
Durchfuhrung der qualitativen Workshop-Formate
durchgefuhrt. Der Inklusions-Check erméglicht
es, eventuelle Hindernisse zu identifizieren und
Anpassungen vorzunehmen, um sicherzustellen,
dass der Prozess fur alle gut verstandlich

und nutzbar ist und allen Jugendlichen ein
niederschwelliger Zugang erméglicht wird.

\_




Wie geht's dir im Moment wirklich?

so lala, ich
Problemean
Gefihlen

schle leh méchte diese Frage
ke ol d nicht beantworten.
Uhle mich unwohl.

Fihlst du dich ernst genommen, wenn du
Uber deine mentale Gesundheit sprichst?

ONLINE-SURVEY

Die Online-Umfrage ist ein Instrument zur
quantitativen Datenerhebung, bei dem
Teilnehmer*innen online einen strukturierten
Fragebogen ausfullen. Diese Methode erméglicht
es, eine grolRe Anzahl von Personen zu erreichen
und ihre Meinungen, Einstellungen und
demografischen Informationen systematisch zu
erfassen und zu vergleichen. Die Fragestellungen
und Antwortmaoglichkeiten wurden partizipativ
mit Jugendlichen erstellt. Die Teilnehmer*innen
konnten den Fragebogen Uber das Internet
ausfullen, was Flexibilitdt und Niederschwelligkeit
ermoglichte.

L

K Fotodokumentation von Workshops /

l
SCHULWORKSHOPS

Die qualitative Datenerhebung findet im Rahmen

von Workshops mit Schulklassen und Jugendlichen
statt und beinhaltet eine Methode zur Erfassung
von personlichen Geschichten, tieferen Einblicken
und Erfahrungen. Ziel ist es, ein umfassendes
Verstandnis fur die Herausforderungen und
Chancen im Bereich mentaler Gesundheit zu
erlangen. Durch narrative Gruppeninterviews,
Aufstellungstubungen, Poster-Erstellung und weitere
demokratiebildende, pddagogische Malinahmen
wurde die Stimme der Jugend katalysiert und
gesammelt und gleichzeitig Demokratiebildung und
Beteiligungskompetenz vermittelt. Bei der Auswahl
wurde darauf geachtet, dass Jugendliche aus ganz
Deutschland und Osterreich, unterschiedlichen
Bundeslandern und Regionen (rural / urban) an den
Workshops teilnehmen.

Wie geht es dir wirklich?

)

MenTA L
HE&ALtth
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AUSWERTUNG & BERICHT

Folgende Daten werden ausgewertet:

+  Sensing (Aufzeichnung der Ergebnisse)
+  Daten aus der quantitativen Umfrage

*  Beobachtungsboégen von Workshops

*  Schriftliches Datenmaterial, Poster und




2.3. Informationen zur
Datenerhebung und Auswertung

Kernfragestellungen

Der erste Schritt war ein Sensing
Workshop, an dem eine diverse
Gruppe von Jugendlichen aus
Deutschland und Osterreich beteiligt
war. In diesem Workshop haben

wir die Themen ermittelt, die die
Jugendlichen im Bereich mentale
Gesundheit besonders beschéftigen
sowie die Herausforderungen,
Bedurfnisse und Interessen, die
damit verbunden sind. Daraus
entstanden mehrere zentrale
Themenfelder. Im Anschluss fand
ein Co-Creation Workshop mit den
Wirkungspartner*innen statt, in dem
diese Themenfelder weiter vertieft,
konkretisiert und priorisiert wurden.
Durch diese Priorisierung lieRen sich
drei zentrale Kernfragestellungen
ableiten, die als Grundlage fur den
vorliegenden Bericht dienen.

Inwieweit sind Jugendliche tber mentale Gesundheit informiert und
welche Rolle spielen ihre Wissensquellen?

Welche Unterstutzung und Hilfsangebote bendétigen Jugendliche bei
psychischen Herausforderungen und wie effektiv sind die vorhandenen
Hilfsangebote bei der Erfullung ihrer Bedurfnisse?

Wie beeinflussen schulische Stressoren das Wohlbefinden von
Jugendlichen, und wie kann die psychische Belastung von Jugendlichen
in Schulen reduziert werden?

Hinweise fur Leser*innen

DATENERHEBUNGSZEITRAUM

Die Datenerhebung fand zwischen

Oktober 2024 und Januar 2025 statt.

Die Ergebnisse beziehen sich auf alle

Befragten zwischen 14 und 25 Jahren.

Alle Angaben in Prozent sind gerundet
angegeben.

ALTER

Das Alter der Befragten wurde

in zwei Gruppen aufgeteilt. Die
zwei verglichenen Gruppen sind
Teilnehmer*innen zwischen 14 und
18 Jahren und Teilnehmer*innen
zwischen 19 und 25 Jahren.

GESCHLECHT

Erhebungsmethode: Die Geschlechtszuordnung basiert auf Selbstangaben
der Jugendlichen in Bezug auf die Frage ,Ich bin ..,,. Die Antwortmaéglichkeiten
umfassen ,Mannlich,, ,Weiblich, sowie ,Divers,. Da weibliche Befragte haufiger
teilnahmen, wurde die Variable gewichtet, um eine reprasentative Verteilung
ahnlich der Gesamtgesellschaft zu gewahrleisten.

Zur Gewahrleistung einer reprasentativen Verteilung wurden ,Mannlich,,

und ,Weiblich, jeweils mit 47,5% gewichtet, ,Divers, mit 5 %, entsprechend

der Befragungsergebnisse. Da es keine eindeutigen Analysen zur
geschlechtlichen Vielfalt in der jungen Bevélkerung Deutschlands und
Osterreichs gibt, wurden die beobachteten Werte beibehalten. Der Anteil

von 5% deutet auf eine zunehmende Bedeutung geschlechtlicher Vielfalt hin.
Da Geschlechtszugehdorigkeit einen Einfluss auf die mentale Gesundheit hat,
wurde mit diesem Wert weitergearbeitet, obwohl er Gber den wissenschaftlich
geschatzten 1,7%—3% liegt. Durch diese statistische Gewichtung verandert sich
die maximale Haufigkeit in der Analyse.



SCHULER*INNEN BILDUNGSHINTERGRUND ELTERN

Erhebungsmethode: Die Zuordnung Relevanz der Elternbildung: Die Gruppen werden entsprechend dem
basiert auf der Antwort ,Ich gehe in geschatzten Bildungsniveau der Eltern unterteilt, um zu Uberprufen, ob das
die Schule” bei der Frage ,Schule/ Wissen und die Bedurfnisse in Bezug auf die mentale Gesundheit von der

Arbeit/Ausbildung”. elterlichen Bildung abhangen.

ERSTSPRACHE Gruppenaufteilung: Die zwei verglichenen Gruppen sind Jugendliche aus beiden
Erhebungsmethode: Die Erfassung Landern mit mindestens einem akademisch gebildeten Elternteil (akademischer
der Erstsprache erfolgte durch die Hintergrund) und Jugendliche von nicht-akademisch gebildeten Eltern (nicht
Abfrage der zu Hause gesprochenen akademischer Hintergrund). Nur Befragte, die mindestens das Bildungsniveau
Sprache (,Deutsch” oder ,noch eine eines Elternteils angegeben haben, wurden verglichen. Fehlende Werte wurden
andere Erstsprache als Deutsch”). nicht bertcksichtigt.

2.3. Demografische Daten

5.511

junge Menschen haben
sich am Prozess beteiligt

Deutschland

Teilnehmer*innen aus
allen Bundeslandern
Osterreichs und

Deutschlands waren
am Projekt beteiligt.

404 Quialitative
Datenerhebung
5 107 Quantitative

[ ) Datenerhebung

/ 389%

Osterreich
ALTER GESCHLECHT ERSTSPRACHE BILDUNGSHINTER-
14-18 jahrige: 61% weiblich: 47,5%* Deutsch: 75% GRUND ELTERN
19-25 jahrige: 39% mannlich: 47,5% Noch eine andere: 25% Akademischer
divers: 5% Hintergrund: 16%

*Da weibliche Befragte Nicht akademischer

haufiger teilnahmen, wurde Hintergrund 84%
die Variable gewichtet, um

eine reprasentative Verteilung

in der Gesamtgesellschaft zu

gewahrleisten.




Kapitel 3

Status Quo: Mentale
Gesundheit von Jugendlichen

3.1. Wie geht es unseren Jugendlichen derzeit?

3.2. Was beeinflusst die mentale Gesundheit der Jugendlichen?

3.3. Welche Stressfaktoren gibt es fiir die mentale Gesundheit von Jugendlichen?

3.1. Wie geht es unseren
Jugendlichen derzeit?

Nur 7% der Jugendlichen geben an, dass
sie sich gliicklich und zufrieden fuhlen.
63% der Jugendlichen geben an, dass es
ihnen nicht gut geht.

Mit der Einstiegsfrage der quantitativen Befragung ,Wie
geht es dir im Moment wirklich?, wollen wir das derzeitige
Wohlbefinden von jungen Menschen im Alter von 14 bis 25
Jahren ermitteln.

Das Ergebnis ist erschreckend: Nur 7% der Jugendlichen
berichten, dass es ihnen richtig gut geht — sie fuhlen sich
glucklich und zufrieden. Demgegenuber geben 20% an,
dass es ihnen aktuell wirklich schlecht geht, dass sie oft
negative Gefuhle haben und sich unwohl fahlen.

Die Antworten zeichnen ein Giberwiegend negatives
Bild: Werden die Antworten der drei negativ bewerteten
Kategorien zusammengefasst, ergibt sich ein Anteil von
63% der Befragten, die angeben, oft mit Problemen zu
kdmpfen, gestresst oder traurig zu sein und negative
Gedanken zu haben.

~WIE GEHT ES DIR IM MOMENT WIRKLICH?,,\

|

7%
Mir geht es richtig gut, ich fuhle
mich glacklich und zufrieden.

30%
Mir geht's meistens gut, aber ab
und zu habe ich schwierige Tage.

25%

Mir geht’s so lala, ich habe oft
mit Problemen oder negativen
Gefuhlen zu kampfen.

18%
Mir geht's oft nicht gut, ich bin
gestresst oder traurig.

20%

Mir geht’s gerade wirklich
schlecht, ich habe oft negative
Gedanken und fuhle mich unwohl.

/




Die Ergebnisse zeigen deutliche Unterschiede

zwischen Deutschland und Osterreich: Wahrend 11%

der 6sterreichischen Befragten angeben, dass es ihnen
wirklich schlecht geht, liegt dieser Anteil in Deutschland
mit 25% mehr als doppelt so hoch. Insgesamt bewerten
72% der deutschen Jugendlichen ihr aktuelles emotionales
Wohlbefinden als negativ — in Osterreich sind es mit 49%
hingegen deutlich weniger. Diese Zahlen verdeutlichen, dass
junge Menschen in Deutschland insgesamt starker belastet
sind als in Osterreich.

,Uns Jugendlichen geht es schlecht, weil uns
Stressmanagement nicht beigebracht wird. Wir haben
kaum Freizeit, werden mit Schularbeiten, Tests etc
Uberschuttet, es ist extrem viel Druck.”

Auch im Vergleich zwischen den Geschlechtern sind
deutliche Unterschiede bemerkbar: 85% der Befragten,
die sich als divers einordnen, geben eine (eher) negative
Antwort auf die Frage ,Wie geht es dir gerade wirklich?"-
das sind deutlich mehr als bei den weiblichen Befragten
(71%) und den mannlichen Befragten (53%).

E

FRAGE: WIE GEHT ES DIR
IM MOMENT WIRKLICH?

weiblich [\ mannlich I divers

40%

30%

20% .

on I | | I
_____________ I (| O

15

FRAGE: WIE GEHT ES DIR \
IM MOMENT WIRKLICH?
. Deutschland Osterreich

50%

40%

30%

20% v . o

Wahrend 22% der weiblichen und 15% der ménnlichen
Befragten angeben, oft negative Gedanken zu haben und
sich unwohl zu fuhlen, liegt dieser Anteil bei diversen
Jugendlichen mit 40% noch einmal deutlich héher.

Zudem zeigt sich, dass nur 2% der diversen Jugendlichen
angeben, sich wirklich glucklich und zufrieden zu fahlen —
der niedrigste Wert aller Gruppen. Im Gegensatz dazu liegt
dieser Anteil bei ménnlichen Befragten mit 11% am héchsten,
wéahrend nur 3% der weiblichen Jugendlichen von einem
durchweg positiven Wohlbefinden berichten.

Diese Zahlen verdeutlichen, dass sich insbesondere
Jugendliche, welche sich als weiblich oder divers verstehen,
emotional belastet fuhlen, wadhrend méannliche Befragte
insgesamt eine positivere Selbsteinschatzung ihres
Wohlbefindens abgeben.



3.2. Was beeinflusst die mentale
Gesundheit der Jugendlichen?

Junge Menschen werden
nicht ernst genommen

Die Mehrheit der Jugendlichen (54%) fihlt sich nicht ernst genommen, wenn sie
uber ihre mentale Gesundheit sprechen — besonders betroffen sind Madchen und

junge Frauen.

Die Frage ,Fuhlst du dich ernst genommen, wenn du Uber deine mentale
Gesundheit sprichst?” beantworten 54% der Jugendlichen mit ,eher nein” oder
Lnein”. Lediglich 12% beantworten diese Frage mit einem klaren ,ja” und fahlen
sich oft ernst genommen, wenn sie Uber ihre psychische Verfassung sprechen.

Besonders aufféllig sind die Unterschiede zwischen den Landern: In Deutschland
berichten 60% der Jugendlichen davon, nicht ernst genommen zu werden,
wahrend es in Osterreich mit 45% zwar immer noch viele, aber im Vergleich
deutlich weniger sind. Auch zwischen den Geschlechtern zeigen sich signifikante
Unterschiede: 61% der weiblichen Jugendlichen und 60% derjenigen, die sich als
divers identifizieren, fuhlen sich mit ihren Sorgen nicht ernst genommen — bei
mannlichen Befragten liegt dieser Anteil mit 47% deutlich niedriger.

Diese Ergebnisse verdeutlichen einen dringenden Handlungsbedarf: Erwachsene
mussen die Anliegen junger Menschen ernster nehmen, insbesondere wenn

es um mentale Gesundheit geht. Es braucht gezielte Sensibilisierung und
Aufklarung, um Vorurteile abzubauen und ein unterstitzendes Umfeld zu
schaffen. Nur wenn Jugendliche darauf vertrauen kédnnen, ernst genommen zu
werden, trauen sie sich, Uber ihre Probleme zu sprechen — ein entscheidender
Schritt, um rechtzeitig Hilfe und Unterstltzung zu erhalten.

LAls ich in der Schule angesprochen
habe, dass ich Schwierigkeiten habe
und nicht mehr kann, wurde ich von
Lehrpersonen nicht ernst genommen
und sogar ausgelacht.”

LAltere Menschen, die selber keine
gute mentale Gesundheit haben,
denken, es ist normal, wenn man sich
schlecht fuhlt und nehmen mich dann
meistens nicht ernst.”

e (Y2
60% 45% (DE) | 61%

47% 60%

DEUTSCHLAND OSTERREICH WEIBLICH MANNLICH DIVERS
.. der Jugendlichen fuhlen sich nicht ernst .. der Jugendlichen fuhlen sich nicht ernst
genommen, wenn sie Uber ihre mentale genommen, wenn sie Uber ihre mentale

kGesundheit sprechen. / kGesundheit sprechen.




Jugendliche fuhlen sich
In ihrem Alltag machtlos
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Neun von zehn Jugendlichen (87%) erleben regelmaRig das Gefiihl von Ohnmacht.

Das Gefuhl, etwas bewirken oder verandern zu kénnen, ist
eine zentrale Voraussetzung fur aktive gesellschaftliche
Teilhabe und persoénliches Wohlbefinden. Dennoch zeigt
die Befragung, dass die grof3e Mehrheit der Jugendlichen
genau dieses Gefuhl oft vermisst: 87% geben an, sich
zumindest manchmal ohnmaéchtig zu fihlen — mehr als die
Halfte (51%) sogar haufig.

.Wir Jungen verlieren oft die Hoffnung, weil wir nichts
veradndern kénnen - nichts an unserer Situation.”

/FRAGE_: WIE OFT FUHLST DU DICH IN DEINEM ALLTAG SO, \ 20
ALS KONNTEST DU BESTIMMTE DINGE NICHT ANDERN - DE /O

ALS HATTEST DU KEINE CHANCE SIE ZU BEEINFLUSSEN? DEUTSCHLAND

Manchmal

Selten

Nie

0% 10% 20% 30% 40%

\_

OSTERREICH

o 80%
S

9 von 10 Jugendlichen aus
Deutschland fuhlen sich

in ihrem Alltag oft oder
manchmal ohnméchtig. In
Osterreich sind es 8 von 10
Jugendlichen.

50% 60%/ \

In Deutschland berichten sogar 92% der Jugendlichen
von regelmaRigen Ohnmachtsgefiihlen, in Osterreich sind
es mit 80% zwar weniger, aber dennoch eine sehr grof3e
Mehrheit.

Auch ein Geschlechtervergleich zeigt signifikante
Unterschiede: Wahrend 93% der weiblichen Befragten
und 97% der diversen Jugendlichen angeben, sich oft
oder manchmal machtlos zu fuhlen, liegt dieser Anteil bei
mannlichen Befragten mit 81% niedriger.

Neben Geschlecht und Herkunftsland spielt auch

der Bildungshintergrund der Jugendlichen eine Rolle:
Jugendliche aus nicht-akademischen Haushalten fuhlen
sich mit 88% haufiger machtlos als jene aus akademischen
Haushalten (82%).

p
93%7T81% 97%

WEIBLICH MANNLICH DIVERS

Besonders weibliche und diverse Jugendliche sind
von einem Ohnmachts-Gefuhl betroffen.

\_

)
~

)

,Man wird immer von traditionellen Sichtweisen
eingeschuichtert und kann dagegen nichts machen.”



Es gibt einen starken Zusammenhang zwischen dem Geflihl von Ohnmacht und
der Einschatzung der mentalen Gesundheit: Je starker Jugendliche das Geflihl von
Ohnmacht empfinden, desto schlechter geht es ihnen.

Ein besonders deutlicher Zusammenhang zeigt sich
zwischen dem Gefuhl von Ohnmacht und der Einschatzung
der eigenen mentalen Gesundheit: Je starker Jugendliche
das Gefuhl haben, keinen Einfluss auf ihr Leben oder ihre
Umwelt nehmen zu kénnen, desto schlechter geht es ihnen.
82% der Jugendlichen, die haufig Ohnmacht empfinden,
geben an, dass es ihnen nicht gut geht — 31% sogar, dass
es ihnen gerade wirklich schlecht geht. Im Gegensatz dazu
fahlen sich 66% derjenigen, die nie Ohnmachtsgefuhle
erleben, meistens gut oder sogar richtig gut.

Diese Ergebnisse verdeutlichen, dass viele junge Menschen
nicht nur das Gefuhl haben, wenig Einfluss auf ihr

eigenes Leben zu haben, sondern dass dieses Gefuhl der
Ohnmacht auch direkte Auswirkungen auf ihr psychisches
Wohlbefinden hat. Umso wichtiger sind MalRnahmen zur
Starkung der Selbstwirksamkeit von Jugendlichen, die ihr
Vertrauen in ihre eigene Handlungsfahigkeit zuriickgewinnen
und dadurch ihre mentale Gesundheit férdern kénnen.
Besonders im Fokus sollte dabei die Starkung der
Selbstwirksamkeit weiblicher, diverser Jugendlicher sowie
Jugendlicher mit niedrigem Bildungshintergrund stehen.

Belonging als SchlUssel

Das Gefuhl der Zugehérigkeit ist fur 81% der Jugendlichen entscheidend fur ihr

mentales Wohlbefinden.

Das Gefuhl der Zugehdrigkeit (Belonging) spielt eine zentrale Rolle fur das
Wohlbefinden junger Menschen: 81% der Befragten geben an, dass das Gefuhl,
dazuzugehoren, fur ihr mentales Wohlbefinden von grof3er Bedeutung ist.

Es fallt auf, dass das Gefuhl der Zugehérigkeit fur Jugendliche sowohl in
Deutschland (82%) als auch in Osterreich (79%) einen nahezu gleich hohen
Stellenwert hat. Beim Geschlechtervergleich zeigt sich, dass das Bedurfnis nach
Zugehodrigkeit besonders bei weiblichen Jugendlichen ausgepragt ist: 84% der
weiblichen Befragten betonen die Bedeutung dieses Gefuhls fur ihr mentales
Wohlbefinden, wahrend 78% der ménnlichen Jugendlichen diese Aussage treffen.
Diese Ergebnisse zeigen, dass Uber alle Lander und Geschlechter hinweg ein

,Besonders in der Zeit, in der man
die Schule verlasst, ist das Gefuhl
dazuzugehdéren besonders wichtig.”

~Das Zugehdrigkeitsgefiihl ist durch
Corona stark verloren gegangen,
obwohl es so wichtig ist. Das hat
Spuren bei uns Jugendlichen
hinterlassen! Aber oft fehlt uns der
Raum, das zu besprechen, und es ist
ein Tabuthema.”

starkes BedUrfnis besteht, Teil einer Gemeinschaft zu sein — ein Faktor, der einen
erheblichen Einfluss auf die mentale Gesundheit der Jugendlichen hat.

82% h

/FRAQE: WIE WICHTIG IST DAS GEFUHL ,,DAZU ZU
GEHOREN" FUR DEIN MENTALES WOHLBEFINDEN?

~

DEUTSCHLAND
Sehr wichtig
o,
79% -
.. Eher wichtig
OSTERREICH

.. der Jugendlichen sagen,
dass Belonging ein wichtiger
Faktor fur ihr mentales

QVohlbeﬁnden ist.

)

Eher nicht wichtig

Gar nicht wichtig
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WEIBLICH

718%

MANNLICH

80%

.. der Jugendlichen sagen, dass Belonging

ein wichtiger Faktor far ihr mentales
K Wohlbefinden ist. /

Ein besonders deutlicher Zusammenhang besteht zwischen dem Gefuhl von
Ohnmacht und dem Beduirfnis nach Zugehorigkeit (Belonging). Fur 90% der
jungen Menschen, die sich manchmal oder oft ohnméachtig fuhlen, ist das Gefuhl

dazuzugehéren sehr wichtig.

Wir sehen also, dass gerade in der heutigen Zeit, die von globalen Krisen gepragt

Es gibt einen starken Zusammenhang
zwischen dem Gefuihl von Ohnmacht
und dem Gefuhl der Zugehdérigkeit. Je
starker Jugendliche das Gefuhl von
Ohnmacht empfinden, desto wichtiger
ist fur sie das Geflihl dazuzugehéren.

.Eine Person und eine Gruppe zu
haben, wo man das Gefuhl hat
dazuzugehdren ist so wichtig far

uns. Dort kann ich meine Probleme
ansprechen und hab das Gefuhl, dass
es okay ist, das zu fahlen.”

ist und in der junge Menschen oft das Gefuhl haben, nichts verédndern zu
kénnen, das Zugehorigkeitsgefuhl eine zentrale Rolle spielt. Fur Jugendliche ist es
besonders wichtig, ein Teil einer Gemeinschaft zu sein - vor allem dann, wenn sie

sich machtlos fthlen.

3.3. Welche Stressfaktoren gibt es
far die mentale Gesundheit von

Jugendlichen?

Schulischer Leistungsdruck, familidre Konflikte und gesellschaftliche Erwartungen
sind zentrale Stressfaktoren fur die mentale Gesundheit von Jugendlichen.

~Wenn ich einen Tag nicht in der Schule bin, habe ich
danach noch mehr Stress als zuvor, weil ich das Verpasste
nacharbeiten muss.”

In der qualitativen Datenerhebung zeigt sich, dass der
schulische Leistungsdruck in Deutschland und Osterreich

als zentraler Stressfaktor fir die mentale Gesundheit der
Jugendlichen wahrgenommen wird. Prifungen, Hausaufgaben
und enge Zeitplane bestimmen den Alltag der Jugendlichen
und belasten ihre psychische Verfassung erheblich.

,Wir haben so viel Druck! In der Schule muss man performen,
irgendwie hangt gefihlt das ganze Leben davon ab; auf Social
Media bekommt man auch Druck, wie man zu sein hat..”

Ein weiterer wichtiger Punkt ist der Wunsch nach mehr
Verstandnis und besserer Kommunikation seitens der
Lehrkréafte, Eltern und anderer erwachsener Bezugspersonen.
Die Jugendlichen berichten, dass sie selten ernst genommen
werden (siehe Kapitel 3.2.). Neben schulischen Belastungen
nennen die Jugendlichen auch familidre Konflikte,
gesellschaftliche Erwartungen und den Einfluss von Social
Media als bedeutende Stressfaktoren. Besonders das
Selbstbewusstsein leidet unter den hohen Erwartungen,

die sowohl in sozialen Medien als auch im persoénlichen
Umfeld an sie gestellt werden. Dies hat Unsicherheiten und
psychische Belastungen zur Folge.

Dartber hinaus nennen die Jugendlichen gesellschafts-
politische Entwicklungen wie den Klimawandel, politische
Instabilitédt und wirtschaftliche Unsicherheiten als grof3e
Stressfaktoren. Diese globalen und gesellschaftlichen Themen
verstarken den Stress und wirken sich zunehmend negativ auf
das psychische Wohlbefinden der Jugendlichen aus.

Um den hohen Stress im Schulalltag und im taglichen Leben
auszugleichen, wiinschen sich Jugendliche in Osterreich und
Deutschland vor allem langere Erholungspausen und mehr
Raum fur Hobbies und persénliche Entspannung (mehr Zeit
fur Aktivitaten wie Sozialisieren, Hobbies, Musik Héren oder
,einfach zur Ruhe kommen”). Die Jugendlichen betonen, dass
ein unterstitzendes Umfeld und offene Kommunikation von
Seiten der Lehrkrafte, Eltern und anderen Erwachsenen helfen
kénnen, individuellen Stress zu reduzieren. Besonders wichtig
ist ihnen, ernst genommen zu werden und ihre Sorgen, Anliegen
und Probleme ohne Angst vor Abwertung duf3ern zu kénnen.

Um besser mit familidren Konflikten, gesellschaftlichen
Erwartungen und dem Einfluss von Social Media umgehen zu
kénnen, werden Aufklarungsangebote und MalRnahmen zur
Stérkung des Selbstbewusstseins gefordert.

.Wie kann ich nach einem langen Schultag nach Hause

kommen und nicht daran denken, was ich morgen alles zu
tun habe?”
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Kapitel 4
Wissen uber
mentale Gesundheit

4.1. Was ist der derzeitige Wissensstand der Jugendlichen?

4.2. Was, wo und wie wollen Jugendliche Giber mentale Gesundheit lernen?

4.1. Was ist der derzeitige
Wissensstand der Jugendlichen?

Jugendliche sind informiert, aber
Aufklarungsbedarf bleibt

Ein Viertel der Jugendlichen fihlt sich nicht ausreichend tber das Thema mentale
Gesundheit informiert - sowohl in Deutschland als auch in Osterreich.

Eine breite Mehrheit (76%) der befragten Jugendlichen gibt Jugendliche, die sich selbst als divers einordnen, fuhlen
an, sich gut Uber das Thema mentale Gesundheit informiert sich am besten informiert. Nur 15% von ihnen geben

zu fuhlen. Dennoch ist der Anteil der Jugendlichen, die an, sich nicht ausreichend informiert zu fuhlen. Bei den

das anders empfinden, nicht vernachlassigbar: Jede vierte weiblichen Jugendlichen liegt dieser Anteil bei 23%, bei

junge Person hat das Gefuhl, nicht ausreichend informiert den mannlichen bei 27%. In Anbetracht der Tatsache, dass

zu sein. diverse Jugendliche das schlechteste Wohlbefinden haben
(siehe Kapitel 3.1.), kénnte dieses Ergebnis darauf hindeuten,

Im Landervergleich sind kaum Unterschiede erkennbar: dass sie aufgrund unterschiedlicher Herausforderungen

In Osterreich fuhlen sich 25% der Befragten nicht gut gezielt nach Informationen suchen, wahrend mannliche und

informiert, in Deutschland sind es 24%. Allerdings zeigen weibliche Jugendliche dies méglicherweise weniger tun.

sich signifikante Unterschiede im Geschlechtervergleich:



2

4 N

FRAGE: FINDEST DU, DASS DU DERZEIT GUT UBER DAS
THEMA MENTALE GESUNDHEIT INFORMIERT BIST?

» I e U DN
chersa [ 24% 25%
DEUTSCHLAND OSTERREICH
Eher Nein
... der Jugendlichen fuhlen sich
Nein nicht ausreichend Uber das
Thema mentale Gesundheit
informiert.
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Insgesamt zeigt dieses Ergebnis, dass das Thema mentale

Gesundheit bei jungen Menschen prasent ist, aber / \
ein Viertel nicht Uber ausreichendes Wissen verflgt. 0/0 7% 1 5 0/0
Besonders bei mannlichen Jugendlichen ist es notwendig,

gezielte MalRnahmen zur besseren Aufklarung und
Informationsvermittlung zu ergreifen.

WEIBLICH MANNLICH DIVERS

.. der Jugendlichen fuhlen sich nicht ausreichend
Uber das Thema mentale Gesundheit informiert.
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Informationsquellen der Jugendlichen

Jugendliche beziehen ihre Informationen Gber mentale Gesundheit vor allem
aus sozialen Medien (63%). Die Schule spielt dabei kaum eine Rolle — nur 17% der
Jugendlichen geben an, dort etwas Uber das Thema zu lernen.

Die Mehrheit der Jugendlichen und jungen Erwachsenen nutzt vor allem soziale LAuf Social Media kann man sich
Medien, Freund*innen sowie Filme, Serien und Dokus, um sich tber das Thema informieren. Aber ich weil3 nicht, ob
mentale Gesundheit zu informieren. Besonders auffallig ist dabei die Dominanz alles stimmt.”

sozialer Medien: 63% der Befragten sehen diese als ihre wichtigste Quelle. Hier

sieht man, dass - obwohl soziale Medien auch als Stressfaktor genannt wurden ,Wenn man sich auf Social Media
(siehe Kapitel 3.3.) - sie gleichzeitig wichtig fur die Enttabuisierung und die informiert, hat man das Problem, dass
offene Kommunikation Uber das Thema mentale Gesundheit sind. Trotz der man durch den Algorithmus auch
negativen Auswirkungen sozialer Medien bieten diese gleichzeitig einen Raum fur andere Videos sieht, die einen traurig
Aufklarung und Austausch Uber bislang wenig diskutierte Themen. machen.”

Neben sozialen Medien spielen auch Gesprache mit Freund*innen und
Medieninhalte wie Filme, Serien und Dokumentationen eine bedeutende Rolle:
34% der Jugendlichen informieren sich bei ihren Freund*innen, wahrend 29% auf
Filme, Serien und Dokus zurtckgreifen.

/FRAGE: WO LERNST DU DERZEIT ETWAS /_7\
ZUM THEMA MENTALE GESUNDHEIT? TO p 3 D E

\

Auf sozialen Medien wie

TikTok, Instagram, Youtube
DEUTSCHLAND

Bei Freund*innen

1 auf sozialen Medien wie

Filme, Serien, Dokus TikTok, Instagram, Youtube (69%)
Blcher 2 bei Freund*innen (37%)
Auf Online-
Wissensplattformen 3 Filme, Serien, Dokus (31%)
Zuhause

OSTERREICH
Podcasts

1 auf sozialen Medien wie

In der Schule TikTok, Instagram, Youtube (57%)
Nirgends 2 bei Freund*innen (31%)
Workshops (auRerhalb

der Schule/Arbeit) 3 Filme, Serien, Dokus (27%)
In der Arbeit
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4.2. Was, wo und wie wollen
Jugendliche Uber mentale
Gesundheit lernen?

Eine GUberwaltigende Mehrheit der Jugendlichen (82%) wiinscht sich mehr
Informationen Uber das Thema mentale Gesundheit.

.Sicher ist Mental Health wichtig - wenn’s dir schlecht geht,

dann geht gar nichts.”

Obwohl drei Viertel der Jugendlichen angeben, bereits gut
Uber das Thema mentale Gesundheit informiert zu sein (siehe
Kapitel 4.1.), gibt es einen sehr starken Wunsch, noch mehr
Uber das Thema zu lernen: 82% der Befragten geben an,

dass sie gerne mehr darlber wissen wirden. Dabei ist dieser
Wunsch bei den Jugendlichen aus Deutschland besonders
stark ausgepragt: 86% der deutschen Jugendlichen méchten
mehr Uber mentale Gesundheit lernen, wahrend es in
Osterreich 75% der Jugendlichen sind.

Ein signifikanter Unterschied wird auch im
Geschlechtervergleich deutlich: Besonders weibliche (91%)
und diverse (93%) Befragte sind an weiterem Wissen Uber
mentale Gesundheit interessiert. Im Gegensatz dazu dul3ern
nur 71% der ménnlichen Jugendlichen den Wunsch nach mehr
Informationen, obwohl sie zu der Gruppe gehéren, die sich am
wenigsten gut informiert fuhlt (siehe Kapitel 4.1.).

(DE>

..der Befragten méchten gerne mehr Uber mentale
Gesundheit lernen und wissen.

/86% 75%

DEUTSCHLAND OSTERREICH

\ Y
/ N\
Nu 71% 93%

WEIBLICH MANNLICH DIVERS

..der Befragten méchten gerne mehr Uber
mentale Gesundheit lernen und wissen.

.

Wo wollen Jugendliche sich dartber

informieren?

Jugendliche wollen vor allem in der Schule, auf sozialen Medien und in Filmen,
Serien und Dokus mehr zum Thema mentale Gesundheit lernen.

Die Schule spielt fur viele Jugendliche eine zentrale Rolle,
wenn es darum geht, mehr Gber mentale Gesundheit zu
lernen: 58% der Befragten winschen sich mehr Aufklarung
zu diesem Thema im schulischen Kontext. Auch soziale
Medien (31%) sowie Filme, Serien und Dokumentationen
(30%) werden als wichtige zukunftige Informationsquellen
genannt. DarUber hinaus geben 21% der Jugendlichen

an, dass sie sich zu Hause intensiver mit dem Thema
auseinandersetzen moéchten, wahrend 20% an Workshops
aulRerhalb der Schule oder Arbeit interessiert sind.

Ein Blick auf die Lander zeigt, dass der Wunsch nach mehr
Aufklérung in der Schule besonders bei Jugendlichen aus
Deutschland stark ausgepragt ist (62% im Vergleich zu 56%
in Osterreich). Auch im Geschlechtervergleich ergeben
sich Unterschiede: Wahrend insgesamt die Schule am
haufigsten als bevorzugter Lernort genannt wird, ist dieser
Wunsch bei diversen (66%) und weiblichen Befragten
(63%) besonders ausgepragt. Bei mannlichen Jugendlichen
liegt der Anteil mit 53% etwas niedriger.
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Mit zunehmendem Alter steigt auch
das Interesse, mehr Uber mentale
Gesundheit am Arbeitsplatz zu
lernen: 34% der 19- bis 25-Jahrigen
wulnschen sich entsprechende
Angebote in ihrem beruflichen Umfeld.
Zudem haben Social Media, das
Lernen Zuhause, Bucher, Podcasts,
Workshops aufderhalb der Schule und
Wissensplattformen einen héheren
Stellenwert als far die jungeren
Befragten zwischen 14 und 18 Jahren.

Aktuell lernen nur 24% der
befragten Schuiler*innen
in der Schule Uber
mentale Gesundheit -
dabei wiinschen sich

66% genau dort mehr
Aufklarung zu diesem
Thema.

Ein Blick auf die Schuler*innen

zeigt eine deutliche Diskrepanz:
Wahrend nur 24% angeben, derzeit
in der Schule etwas Uber mentale
Gesundheit zu lernen, winschen sich
66% genau dort mehr Aufklarung

zu diesem Thema. Die Zahlen
verdeutlichen die bestehende Licke
und einen groRen Handlungsbedarf.

.Keiner erklart uns, was man machen
kann, bei psychischen Problemen,
also wie man sich selbst und anderen
helfen kann. Warum lerne ich das
nicht in der Schule?”

Die Ergebnisse machen klar: Junge
Menschen sehen die Schule als einen
zentralen Ort fur Wissen Uber mentale
Gesundheit — eine Chance, die bislang
noch nicht ausreichend genutzt wird.

MEHR DARUBER LERNEN?

/FRAGE: WO WURDEST DU GERNE

In der Schule

Auf sozialen Medien wie
TikTok, Instagram, Youtube

Durch Filme, Serien, Dokus
Zuhause

Bucher

Workshops (auRerhalb der
Schule/Arbeit)

In der Arbeit

Auf Online-
Wissensplattformen

Podcasts

Bei Freund*innen

Gar nicht,
ich habe schon alle Infos

1 inder Schule (62%)
2 auf sozialen Medien wie Tiktok,
Instagram, Youtube (34%)
3 durch Filme, Serien, Dokus (32%)
OSTERREICH
1 inder Schule (56%)
2 durch Filme, Serien, Dokus (29%)

3 auf sozialen Medien wie Tiktok,

Instagram, Youtube (26%)

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
’-'_“""\)
Top 3 Top 3
DEUTSCHLAND WEIBLICH

1 inder Schule (63%)
2 durch Filme Serien, Dokus (37%)
3 auf sozialen Medien wie Tiktok,

Instagram, Youtube (33%)

MANNLICH
1 inder Schule (53%)
2 auf sozialen Medien wie Tiktok,
Instagram, Youtube (29%)
3 durch Filme, Serien, Dokus (22%)

DIVERS
1 inder Schule (66%)
2 durch Filme, Serien, Dokus (44%)

3 auf sozialen Medien wie Tiktok,

\l /

Instagram, Youtube (31%)
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Welche Themen sind

far Jugendliche besonders relevant?

Die drei wichtigsten Themen fur Jugendliche sind der Aufbau von Selbstvertrauen,
der Umgang mit Gefuhlen sowie Strategien zur Stressbewaltigung und Entspannung.

Junge Menschen interessieren sich besonders dafur, wie
sie ihr Selbstvertrauen starken (45%) und ihre Emotionen
besser verstehen und kontrollieren kénnen (45%). Ebenso
wichtig ist ihnen der Umgang mit Stress sowie das
Erlernen von Entspannungstechniken (45%). Dartuber
hinaus wlinschen sich viele mehr Wissen Uber mentale
Gesundheit im Allgemeinen (38%) und Strategien, um
besser auf sich selbst zu achten und ihr Wohlbefinden
ernst zu nehmen (38%). Auch der Zusammenhang
zwischen mentaler Gesundheit und Schule spielt eine
grofke Rolle: 37% der Jugendlichen méchten lernen, wie
sie mit Leistungsdruck, Prufungsangst und schulischen
Erwartungen besser umgehen kénnen.

Beim Geschlechtervergleich zeigen sich leichte
Unterschiede in der Priorisierung, doch die drei
wichtigsten Themen sind sowohl bei ménnlichen als auch
bei weiblichen Befragten dieselben. Jugendliche, die sich
selbst als divers einordnen, haben hingegen ein besonders

groldes Interesse an Informationen zu konkreten
Hilfsangeboten und Therapien sowie an allgemeinem
Wissen Uber psychische Gesundheit.

Auch der mentale Gesundheitszustand beeinflusst

die thematischen Prioritaten. Jene, denen es aktuell
besonders schlecht geht, wiinschen sich im Vergleich
zur Gesamtgruppe verstarkt Informationen Gber
Hilfsangebote und Therapiemadglichkeiten. Im Gegensatz
dazu interessieren sich Jugendliche, denen es derzeit sehr
gut geht, starker fur Selbstorganisation und Strategien,
ihre Zeit besser einzuteilen.

Betrachtet man nur die Gruppe der Schuler*innen,

wird deutlich, dass der schulische Kontext fur sie eine
besonders zentrale Rolle spielt. Sie mdéchten vor allem
mehr Uber den Zusammenhang zwischen mentaler
Gesundheit und Schule erfahren, insbesondere dartber,
wie sie mit Leistungsdruck und Prifungsangst besser
umgehen kénnen.
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WAS WILLST DU LERNEN?

I:I Gesamt Osterreich . Deutschland

/FRAGE: WELCHE THEMEN INTERESSIEREN DICH ZUR MENTALEN GESUNDHEIT AM MEISTEN? \

Gefuhle verstehen und kontrollieren: Wie du deine Gefuihle (Wut, Trauer, etc.)
besser erkennst und du lernst mit ihnen umzugehen

Selbstvertrauen aufbauen: Wie du an dich glaubst und Herausforderungen
meisterst.

Umgang mit Stress und Entspannung: Wie du besser mit Stress umgehen und
dich entspannen kannst.

Sich selbst wichtig nehmen: Wie du gut auf dich selbst achtest und lernst,
dich selbst zu moégen.

Psychische Gesundheit verstehen: Generelles Wissen tber psychische

Mentale Gesundheit und Schule: Wie du mit Leistungsdruck, Prifungsangst
und schulischen Erwartungen besser umgehst.

Im Moment leben und Dinge akzeptieren: Wie du Achtsamkeit Ubst und Dinge
annimmst, wie sie sind.

Hilfsangebote und Therapie: Welche Hilfsangebote es gibt, wie du sie findest,
was Therapie bedeutet und welche Formen es gibt.

Sich gut organisieren: Wie du gut durch den Alltag kommst und deine Zeit
besser einteilst.

Medienkonsum und Social Media: Wie du achtsam mit deinem Medienkonsum
(z.B. Social Media) umgehst.

Positive Einstellung und gute Gefihle: Wie du mehr Freude, Dankbarkeit und
Zuversicht in dein Leben bringst.

Suchtverhalten: Wie du mit Suchtverhalten umgehst, Abhangigkeiten
vermeidest und Warnzeichen erkennst.

Gesundheit, Krankheiten & den Umgang mit Menschen mit psychischen Problemen.

0%
|

10% 20% 30% 40%

Top 3

DEUTSCHLAND OSTERREICH
1 Gefuhle verstehen und kontrollieren (50%)
2 Selbstvertrauen aufbauen (46%)

3 Umgang mit Stress und Entspannung (45%)

1 Umgang mit Stress und Entspannung (44%)
2 Selbstvertrauen aufbauen (43%)

3 Gefiihle verstehen und kontrollieren (37%)

Top 3

WEIBLICH MANNLICH

1 Gefuhle verstehen und 1 Selbstvertrauen aufbauen (41%)
kontrollieren (51%) 2 Umgang mit Stress und

2 Umgang mit Stress und Entspannung (39%)
Entspannung (50%) 3 Gefiihle verstehen und

3 Selbstvertrauen aufbauen kontrollieren (38%)

(50%)

\l

1

. DIVERS

Gefuhle verstehen und
kontrollieren (55%)
Hilfsangebote und Therapie
(53%)

Psychische Gesundheit
verstehen (49%)

50%

4

/
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Unterstutzungs- und

Hilfsangebote

5.1. Welche Barrieren halten Jugendliche davon ab, Hilfe zu suchen?

5.2. Welche Angebote werden derzeit genutzt und welche braucht es in Zukunft?

Welche Barrieren halten
Jugendliche davon ab, Hilfe zu

suchen?

Mentale Gesundheit bleibt ein Tabuthema

40% der Jugendlichen sprechen nicht dartiber, wenn es ihnen schlecht geht.

Obwohl das Thema zunehmend mehr Raum erhalt,

bleibt es far viele Jugendliche schwer, Uber ihre mentale
Gesundheit zu sprechen: 40% der Befragten wirden

sich (eher) nicht jemandem anvertrauen, wenn es ihnen
schlecht geht. Sie bleiben mit ihren Sorgen alleine, statt mit
Freund*innen, Familie oder anderen Vertrauenspersonen
darlber zu sprechen. Besonders auffallig ist, dass dieser
Anteil in Deutschland mit 42% noch etwas héher liegt als in
Osterreich (36%).

Auch im Geschlechtervergleich zeigen sich Unterschiede:
Wahrend 39% der mannlichen und 40% der weiblichen
Befragten angeben, sich bei Problemen (eher) nicht
anzuvertrauen, ist der Anteil unter diversen Jugendlichen
mit 49% noch einmal deutlich héher.

/42% 36%

DEUTSCHLAND OSTERREICH

..der Jugendlichen wirden sich niemandem
kanvertrauen, wenn es ihnen schlecht geht.

/

Jugendliche mit Vertrauenspersonen
sprechen deutlich haufiger Gber ihre
Probleme — 70% vs. 35%

Ein entscheidender Faktor dafir, ob Jugendliche

daruber sprechen, wenn es ihnen schlecht geht, ist das
Vorhandensein von Vertrauenspersonen. Jugendliche, die
eine solche Person in inrem Leben haben, sprechen viel
haufiger Gber ihre Probleme — 70% von ihnen wenden sich
an jemanden, wenn es ihnen schlecht geht, wahrend es bei
Jugendlichen ohne Vertrauensperson nur 35% sind. Das
zeigt, wie essentiell ein unterstitzendes Umfeld ist, um
junge Menschen dabei zu bestéarken, sich Hilfe zu holen.

~ p
40% 39% 49%

WEIBLICH MANNLICH DIVERS

..der Jugendlichen wirden sich niemandem
kanvertrauen, wenn es ihnen schlecht geht. /
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Viele Jugendliche haben keine
Vertrauenspersonen

Mehr als ein Viertel der Jugendlichen (28%) wissen nicht, an wen sie sich wenden
kénnen, wenn es ihnen schlecht geht.

28% der Befragten geben an, dass ihnen niemand einféllt, dem sie sich / \
- N . " (o) (o)
anvertrauen kdnnen, wenn sie mit psychischen Belastungen zu kdmpfen haben.
) . : o . o o
Im Vergleich dazu wissen 72% der Jugendlichen, an wen sie sich wenden kénnen. ..
DEUTSCHLAND OSTERREICH

Ein Blick auf den Landervergleich zeigt, dass in Deutschland 30% der der Jugendlichen wissen

Jugendlichen keine Vertrauensperson haben, wohingegen der Anteil in Osterreich nicht, an wen sie sich wenden
etwas niedriger ausfallt (24%). kénnen, wenn es ihnen

Qchlecht geht.

Freund*innen und Familie sind die wichtigsten Vertrauenspersonen der Jugendlichen.

Obwohl mehr als ein Viertel der Jugendlichen nicht wissen, an wen sie sich ,Man sollte immer eine Person haben,
wenden kénnten, wenn es ihnen schlecht geht, geben tber 70% an, eine mit der man sprechen kann. Durch
Vertrauensperson zu haben, bei der sie Unterstitzung suchen kédnnen. Um Sprechen kann man alles 16sen.”

herauszufinden, an wen sich Jugendliche wenden wurden, wenn sie Hilfe
bendtigen, haben wir sie gefragt: ,Stell dir vor: Dir geht es nicht gut. Wen wirdest
du als Erstes ansprechen?” Die Ergebnisse zeigen, dass 37% der Jugendlichen in
Deutschland und 36% in Osterreich Freund*innen als die erste Vertrauensperson

angeben, wenn sie Unterstitzung bendétigen. Die Familie folgt mit 20% in der .Ich rede meistens mit meinen

Gesamtheit, wobei der Anteil in Osterreich mit 28% hoher liegt als in Deutschland Freundinnen, wenn ich Probleme habe

(16%). An dritter Stelle stehen mit 9% Arzt*innen und Psychotherapeut*innen. - da fuhle ich mich ernst genommen.
Aber ich weil3 nicht, ob ich mit

Bei der Betrachtung der Geschlechter sind klare Unterschiede erkennbar: 25% meinen Lehrern reden wdrde... Ich

der ménnlichen Jugendlichen wirden sich zunachst an ihre Familie wenden, muss eine Beziehung zu ihnen haben.”

wéhrend dies bei den weiblichen Befragten nur 17% und bei den diversen
Personen lediglich 8% ausmachen.

Betrachtet man die Altersgruppen, zeigt sich, dass jingere Jugendliche (14-18 ~Wenn ich mit Freunden tber ihre
Jahre) tendenziell haufiger auf ihre Familie (24%) zurtickgreifen, wahrend &ltere Probleme spreche, lerne ich auch, wie
Jugendliche (19-25 Jahre) mehr auf Freund*innen (40%) setzen. Auffallend ich selbst damit umgehen kann.”

ist, dass sich mehr Jugendliche im héheren Alterssegment an Arzt*innen oder
Psychotherapeut*innen (14%) wenden als jingere Jugendliche (6%).
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: . z N\
FRAGE: WEN WURDEST DU @

\,

ALS ERSTES ANSPRECHEN?

Niemanden - ich probiere
es erstmal alleine

Freund*innen _ TO p 3
SR

DEUTSCHLAND

Familie '
1 Freund*innen (37%)
Arzt*innen,

o o
Psychotherapeut*innen 2 Familie (16%)

3 Arzt*innen,

Jemand anderes Psychotherapeut*innen (10%)

Schulpyscholog*innen,

Sozialarbeiter*innen C")STERREICH
Beratungsstellen (Telefon-

dienste, Chats, etc.) 1 Freund*innen (36%)
Personen, die mir nicht so 2 Familie (28%)

nahe stehen

3 Arzt*innen,
Psychotherapeut*innen (6%)

\ 0% 10% 20% 30% 40% 50% /

Vertrauenslehrkrafte

menTAL

Hindernisse beim Zugangzu HE@LL h
Hilfsangeboten

Fast alle Jugendlichen sehen Hindernisse flir junge Menschen, die Hilfe suchen. Nur
3% der Befragten glauben, dass es keine Hurden gibt.

97% der befragten Jugendlichen sehen verschiedene Hindernisse und .Es gibt viele Anlaufstellen, die einem
Schwierigkeiten, die den Zugang zu Hilfsangeboten erschweren. Am haufigsten helfen sollen, aber viele Leute trauen
genannt werden lange Wartezeiten, gefolgt von fehlendem Mut, dem Tabu rund sich nicht etwas zu sagen oder nach

um psychische Gesundheit, mangelndem Verstandnis der Eltern und allgemeiner Hilfe zu fragen.”
Unsicherheit.
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Top 5 Hindernisse\

1 Zulange Wartezeiten: Es gibt zu wenige Platze
und die Wartezeiten sind sehr lang.

2 Fehlender Mut: Man traut sich nicht zuzugeben,
dass man UnterstUtzung braucht.

3 Tabuthema: Man schamt sich, Hilfe zu suchen
oder dartber zu reden.

4 Kein Verstandnis der Eltern: Man wird von den
Erziehungsberechtigten nicht ernst genommen und

bekommt keine Einverstandniserklarung.

5 Unsicherheit: Man weil? nicht, was auf einen

zukommt, wenn man ein Angebot nutzt. /__\

b 4

Landervergleich

DEUTSCHLAND OSTERREICH

1 zulange Wartezeiten 1 fehlender Mut

2 kein Verstandnis : 2 Tabuthema
der Eltern 3 zu hohe Kosten

3 Tabuthema © 4 Unsicherheit

4 fehlender Mut 5 kein Verstandnis

Unsicherheit der Eltern

\5
Geschlechter-
vergleich

WEIBLICH

1 zulange Wartezeiten !

VA

MANNLICH
1 fehlender Mut
2 Tabuthema
3 Unsicherheit

2 kein Verstandnis
der Eltern

3 Tabuthema

4 fehlender Mut

5 Unsicherheit

4 zulange
Wartezeiten
5 fehlende Motivation

DIVERS

1 zulange Wartezeiten 3 Tabuthema

4 Unsicherheit
5 fehlender Mut

2 kein Verstandnis

-

der Eltern

Die Unterschiede zwischen Deutschland und Osterreich
spiegeln die jeweiligen Gesundheits- und Sozialsysteme
wider. Besonders aufféllig ist die Bedeutung der
Wartezeiten und Kosten: Wahrend die zu langen
Wartezeiten in Deutschland als gréf3tes Hindernis genannt
werden, stehen sie in Osterreich erst an sechster Stelle.
Stattdessen sind dort die Kosten fur professionelle Hilfe ein
grofdes Problem — sie rangieren an dritter Stelle, wahrend
sie in Deutschland nur eine untergeordnete Rolle spielen
(Platz 10).

Auch beim Geschlechtervergleich zeigen sich deutliche
Unterschiede in der Wahrnehmung von Hindernissen.
Wahrend fur weibliche und diverse Jugendliche die langen
Wartezeiten das grofdte Problem darstellen, liegt dieses
Hindernis bei ménnlichen Befragten nur auf Platz vier.
Stattdessen nennen méannliche Jugendliche am haufigsten
fehlenden Mut, gefolgt von dem Tabu rund um psychische

iesundheit und allgemeiner Unsicherheit. Auffallig ist auch,
dass das fehlende Verstandnis der Eltern fur diverse und
weibliche Jugendliche eine deutlich gréRere Rolle spielt als
far mannliche. Dies kénnte darauf hindeuten, dass weibliche
und diverse Jugendliche starker auf familiare Unterstitzung
angewiesen sind und/oder dass sie in ihrem Umfeld auf
mehr Widerstand und weniger Versténdnis flr psychische
Herausforderungen stofRen.

Auffallig ist zudem, dass méannliche Jugendliche die
Wartezeiten seltener als Problem nennen als weibliche

und diverse Befragte. Eine mogliche Erklarung kdnnte sein,
dass viele mannliche Jugendliche bislang eher weniger
Berthrungspunkte mit Hilfsangeboten hatten und daher die
Problematik von langeren Wartezeiten nicht kennen.

Interessant ist zudem, dass Jugendliche, die eine
andere Erstsprache als deutsch haben, Unsicherheit als
meistgenannten Grund nennen. Sie wissen also nicht,
was sie bei den Hilfsangeboten genau erwartet. Dies
kénnte darauf hindeuten, dass es an verstandlichen,
leicht zuganglichen und kultursensiblen Informationen
Uber Unterstitzungsangebote fehlt (siehe Kapitel 5.3.
.Kommunikation der Hilfsangebote”).

JIch fande es gut, wenn Lehrer mehr darauf achten, wie es
den Schilern geht und mit uns dariber sprechen, damit
man sich nicht schamt.”

,Wenn man ein Problem mit seinen Eltern hat und diese oft
Fehler bei dir sehen, dann weil3 man nicht, was richtig ist.”
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5.2. Welche Angebote werden
derzeit genutzt und welche
braucht es in Zukunft?

Praventivangebote

Unsere Erkenntnisse aus der qualitativen Forschung
zeigen, dass Jugendliche auf eine Vielzahl praventiver
Strategien zurtckgreifen, um mental gesund zu bleiben
oder mit Problemen umzugehen. Besonders haufig nutzen
sie sportliche Aktivitaten (Fitnessstudio, Boxen, FuRball,
Joggen, Spaziergange, etc.), um Stress abzubauen. Auch
Entspannung und Selbstflirsorge spielen eine grof3e Rolle
— dazu gehdren laut den Jugendlichen ausreichend Schlaf,
Meditation, Musik oder kreative Aktivitaten wie Journaling.

,Wir jungen Menschen muissen sehr viel Eigeninitiative
haben, um mental gesund zu bleiben.”

Ein weiteres wichtiges Element ist der soziale Austausch:
Zeit mit Freund*innen oder Familie zu verbringen,
Gesprache zu fuhren, kérperliche Nahe zu spuren oder
gemeinsame Aktivitaten (Shoppen, Kino, Essen gehen, etc.)
zu unternehmen, hilft vielen Jugendlichen.

Allerdings setzen einige auch auf Strategien mit moéglichen
negativen Folgen wie Realitatsflucht durch UbermaRige
Social Media-Nutzung, Frustessen, Glicksspiel oder den
Konsum von Suchtmitteln (Alkohol, Nikotinbeutel, Rauchen,
Drogen, etc.).

Schulische Angebote werden derzeit kaum genannt,

wenn es darum geht, mental gesund zu bleiben. Gerade

in diesem Bereich wiunschen sich die Jugendlichen aber
deutlich mehr Untersttitzung. Die Jugendlichen wollen, dass
praventive Angebote fest in den Schulalltag eingebunden
sind. Sowohl in Osterreich als auch in Deutschland wird

ein starker Wunsch nach regelméafiigen Workshops und
Gesprachsangeboten im schulischen Kontext gedulert.

Zur Pravention und dem Erhalt
mentaler Gesundheit wiinschen

sich die befragten Jugendlichen vor
allem mehr Workshops und Kurse an
Schulen sowie mehr Méglichkeiten fir
soziales Engagement und gemeinsame
Freizeitaktivitaten.

Weitere praventive Angebote, welche sich Jugendliche

far die Zukunft vermehrt wiinschen, sind Méglichkeiten

fur soziales Engagement, Angebote fUr gemeinsame
Freizeitaktivitaten (mit ihren Freund*innen), mentales
Training und/oder Coaching und Apps, welche die mentale
Gesundheit unterstutzen.

.lch wirde gern lénger Kind sein dirfen - mehr Pausen,

mehr Freizeit, mehr Zeit, dass ich rausfinde, was ich
eigentlich will.”

/Top 5 Angebote

~

1 Workshops/Kurse in der Schule

2 Soziales Engagement
(Méglichkeiten anderen Menschen zu helfen)

3 Angebot fur gemeinsame Freizeitaktivitaten
4 Mentales Training / Coaching

5 Apps zum Thema mentale Gesundheit

/-i)-
b

DEUTSCHLAND
1 Angebot fur gemeinsame Freizeitaktivitaten
2 Workshops/Kurse in der Schule
3 Soziales Engagement
4 Apps zum Thema mentale Gesundheit

5 Mentales Training / Coaching

OSTERREICH
1 Workshops/Kurse in der Schule
2 Soziales Engagement
3 Angebot filr gemeinsame Freizeitaktivitaten

4 Mentales Training / Coaching

5 Apps zum Thema mentale Gesundheit

S /
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Professionelle Angebote

Durch die qualitativen Forschungsformate konnten wir
ermitteln, mit welchen professionellen Angeboten die
Jugendlichen derzeit vertraut sind. Die Jugendlichen
nennen eine Vielzahl schulischer, institutioneller

sowie professioneller therapeutischer Angebote wie
Schulpsycholog*innen, Schilerberatung, Jugendzentren,
Psycholog*innen und psychiatrische Einrichtungen. Auch
digitale und telefonische Hilfsangebote wie beispielsweise
“Rat auf Draht” (in Osterreich) oder “Nummer gegen
Kummer” (in Deutschland) und andere Telefon-Hotlines fur
Jugendliche sind ihnen bekannt.

Wir haben die Jugendlichen gefragt, welche
professionellen Unterstitzungsangebote sie am ehesten
nutzen wirden, wenn es ihnen nicht gut geht. Die Mehrheit
der jungen Menschen wirde im Akutfall am ehesten die
Angebote von Arzt*innen, Psychotherapeut*innen und
Psycholog*innen in Anspruch nehmen. An zweiter und
dritter Stelle stehen die Akuthilfe Uber Apps bzw. Gber
Chats und E-Mail. In der Reihung der Angebote gibt es hier
keinen Unterschied zwischen den Landern.

.Ich wirde am ehesten eine Online-Beratung nutzen, die
wirklich hilft und die Probleme nicht kleinredet.”

JIch nutze gerne Kl-gesteuerte Programme, wie z.B.
Character Al oder ChatGPT.”

Angebote in der Schule

Wie bereits in den Daten ersichtlich, spielt die Schule eine zentrale Rolle —
sowohl beim Erwerb von Wissen Uber mentale Gesundheit (siehe Kapitel 4.2.)
als auch bei der Bereitstellung konkreter Hilfsangebote. In den Schulworkshops

4 Top 3 Angebote h

1 Arzt*innen, Psychotherapeut*innen,
Psycholog*innen

2 Apps

3 Chats und E-Mail

. /

.Bei uns gibt es psychologische Beratung Uber die Uni. Zu
der wirde ich gehen.”

LAnonymitét ist wichtig und das ist gut bei Apps, Chats und
Emails.”

Nur 20 % der Schuler*innen geben an, dass sie

sich bei psychischen Belastungen am ehesten an
Schulpsychologinnen oder Schulsozialarbeiterinnen
wenden wirden. Die qualitativen Daten zeigen, dass
diese professionellen Anlaufstellen in der Schule fur
die Jugendlichen wenig préasent sind und aufgrund des
fehlenden Kontakts wenig vertrauensvoll wirken.

Sie wlnschen sich eine stérkere Prasenz von
Sozialarbeiter*innen und Schulpsycholog*innen, um
sicherzustellen, dass die Jugendlichen wissen, dass sie
diese Personen bei Problemen jederzeit kontaktieren
kénnen und auch wissen, wie sie diese erreichen kénnen.

im Rahmen des Partizipationsprozesses wurden die Jugendlichen dazu befragt,
welche schulischen Unterstltzungsangebote sie derzeit kennen und welche sie

sich wlnschen.

In Osterreich sind den Jugendlichen vor allem Schulpsycholog*innen,
Schulsozialarbeiter*innen und Jugendcoaches bekannt, wahrend sie in
Deutschland zuséatzlich Sozialpéddagog*innen und Berufsbegleiter*innen als

. Therapeuten sollten éfter in den
Schulen sein, damit diese immer auf
dem neuesten Stand sind und den
jungen Leuten besser helfen kénnen.”

Ansprechpersonen nennen. Vertrauenslehrer*innen sowie speziell geschulte
Peers wie Buddys oder Klassenpat*innen werden in beiden Landern als

wichtige Unterstitzung wahrgenommen. Auch Workshops zu mentaler
Gesundheit, theoretische Inputs im Unterricht und niedrigschwellige Angebote
wie Kummerkasten oder Rickzugsraume sind vielen Jugendlichen ein Begriff.
Bei den Wiinschen der Jugendlichen steht vor allem der Ausbau professioneller

Unterstitzungsangebote im Fokus.

,Der Schulhof ist kein Ort, an dem man
gerne ist. Wir fahlen uns da nicht wohl.
Wir wiinschen uns mehr Safe Spaces
in der Schule.”



Besonders wichtig ist ihnen eine intensivere psychologische und
sozialpaddagogische Betreuung durch mehr Schulpsycholog*innen, regelméal3ige
anonyme psychologische Checks und Coaching fur den Umgang mit Stress.
Diese Fachkrafte sollten als feste Ansprechpersonen fungieren und deutlich
prasenter im Schulalltag sein. Nur wenn sie bekannt und vertraut sind, wirden
Schuler*innen ihr Angebot tatsachlich in Anspruch nehmen.

Dartber hinaus fordern Jugendliche mehr Workshops zur mentalen Gesundheit
sowie raumliche Rickzugsméglichkeiten (Stille-Raume, Raume zum
Wohlfuhlen bzw. ,Safe-Spaces”) und gezielte Entspannungsangebote. Auch
schulische Strukturen sollen sich verdndern — von einer besseren Ausbildung
und Sensibilisierung der Lehrkrafte Gber weniger Leistungsdruck bis hin zu
flexibleren Pausen- und Prafungsregelungen.

Zudem sind eine bessere Integration des Themas in den Unterricht, ein eigener
Mental-Health-Day mehrmals im Jahr oder sogar ein eigenes Schulfach far
mentale Gesundheit, Ideen der Jugendlichen.

Eine bessere Aufklarung Uber bestehende Hilfsangebote und eine offene
Kommunikation Gber psychische Gesundheit sind fur die Jugendlichen
essenzielle Bestandteile eines schulischen Umfelds, in dem sie sich wohl und
ernst genommen fuhlen.

Kommunikation der Angebote

Der Zugang zu Hilfsangeboten steht und fallt mit der Art und Weise, wie

sie kommuniziert werden. Wir haben die Jugendlichen in den qualitativen
Forschungsformaten gefragt, welche Kommunikationswege aktuell genutzt
werden und wie sie sich die Kommunikation Uber Hilfsangebote idealerweise
vorstellen.

Laut den befragten Jugendlichen erfolgt die Kommunikation Gber Hilfsangebote
derzeit auf unterschiedlichen Wegen. Digitale und printbasierte Medien wie
Social Media, Suchmaschinen, Werbespots, Flyer oder Plakate spielen dabei
eine Rolle. Besonders haufig werden zudem schulische und institutionelle
Kanale genutzt — sie werden etwa durch Workshops, Vertrauenslehrer*innen
oder schulinterne Beratungen auf die Hilfsangebote aufmerksam. Auch
personliche Netzwerke wie Familie, Freundeskreis oder Lehrkréafte sind fur viele
eine wichtige Informationsquelle.

Fur die Zukunft winschen sich die Jugendlichen eine klare, zielgruppengerechte
Kommunikation, sowohl online Gber Social Media als auch offline im 6éffentlichen
Raum und Uber die Schule. Dabei ist es wichtig, dass die Informationen

fur sie verstandlich sind: Die Sprache sollte niedrigschwellig sein, und die
Informationen sollten auch in verschiedenen Sprachen verfugbar sein. Viele
Jugendliche winschen sich eine zentrale, leicht verstandliche, mehrsprachige
Website, die alle verfugbaren Hilfsangebote bundelt — inklusive Angaben zu
Kosten, Anonymitét und Erreichbarkeit.

AuRerdem sehen die Jugendlichen die Schule als wichtigen
Kommunikationskanal und winschen sich verstéarkte Aufklarung durch
Lehrpersonen, Schulsprecher*innen, Workshops sowie regelmaRige
Informationsveranstaltungen.

Ein weiterer Wunsch vieler Jugendliche ist eine grof3e Kampagne zur
Enttabuisierung von mentaler Gesundheit. Sie fordern, dass der Staat

und &ffentliche Einrichtungen aktiv eingebunden werden, etwa durch
Medienkooperationen, Flyer in 6ffentlichen Verkehrsmitteln und Werbung in
lokalen Nachrichten etc., um das Thema sichtbarer zu machen und auch andere
Gruppen (z.B. Eltern) fur das Thema zu sensibilisieren.
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.Es sollte ein Fach geben in dem man
lernt, wie man mit Mental Health
umgeht.”

,Es ist den meisten nicht so klar, dass
Angebote, zum Beispiel in der Schule,
existieren.”

~Momentan mussen wir uns privat mit
Freunden oder Social Media damit
auseinandersetzen, aber es wére
sinnvoller, wenn es in der Schule mehr
Angebote gdbe und es kein Tabu
waére.”
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Kapitel 6
Forderungen der Jugend

1

2
/Ohnmacht als /Zugehérigkeit starken Gformation uber

ernste Bedrohung ' . ) mentale Gesundheit
wahrnehmen und Ein starkes Belonging-Gefuhl verankern
. . ist essentiell fur die mentale
Selbstwirksamkeit Gesundheit junger Menschen. Wissen Uber mentale
fordern Deshalb mussen gezielt Raume Gesundheit muss fur alle
geschaffen werden, die das Jugendlichen zugéanglich sein, vor
Jugendliche brauchen echte Gefuhl von Zugehérigkeit und die allem wird die Schule hierbei als
Mitbestimmung und muissen soziale Vernetzung férdern. Auch zentraler Lernort gefordert. An
Selbstwirksamkeitserfahrungen muss die Beziehungsféhigkeit zweiter Stelle steht Social Media,
machen (,Ich kann etwas junger Menschen geférdert gefolgt von Filmen, Serien und
verandern.”). Es muss werden, damit sie enge Dokumentationen Uber mentale
sichergestellt werden, dass Verbindungen zu ihren Gesundheit.
sie - trotz der Krisen in Mitmenschen aufbauen kénnen/ Aber auch Arbeitgeber*innen
der Welt - in ihrem Alltag \ und die aufRerschulische
Handlungsspielrdume erkennen Jugend- bzw. Bildungsarbeit
und nutzen kénnen. Das ist fur sowie 6ffentliche Stellen
alle jungen Menschen relevant, / 5 sollen hier gezielt informieren.
aber ganz besonders fur Juger:‘d als Insbesondere fur ménnliche
weibliche und Jugendliche, die Entwicklungsphase Jugendliche sollten
sich als divers identifizieren. anerkennen Informationsangebote
\ / ansprechender und zugénglicher
Jugendliche brauchen Freirdume gestaltet werden.
zur persoénlichen Entwicklung. \

Der zunehmende Leistungsdruck

@cress im Schulalltag

X verdrangt Erholungsphasen, soziale 6
reduzieren Interaktion und kreative Entfaltung. Gngebote flr
Es sollte bewusst regelmafig Zeit PN . .

Viele Stressfaktoren fur die far Entspannung, Hobbys und Personll,ChkeltSblldung
mentale Gesundheit der Zeit mit Familie und Freund*innen und soziales Lernen
Jugendlichen sind in der Schule eingeraumt werden. Idealerweise ausbauen
zu verorten. Diese sollten werden die Jugendlichen dabei
spezifisch fur jede Schule/ unterstutzt, sich die Zeit fur Junge Menschen moéchten lernen,
Klasse erhoben, identifiziert diese Pausen zu nehmen. Fur die wie sie mit Konflikten, dem
und abgebaut werden. Ein gesunde Entwicklung braucht Einfluss von Social Media und
groRes Bedurfnis besteht es ganz einfache Aktivitaten wie gesellschaftlichen Erwartungen
darin, dass Lehrkrafte die Sozialisieren (,abhangen”) oder umgehen kénnen. Es sollten mehr
Leistungsfeststellungen besser ~einfach zur Ruhe kommen”. Angebote geschaffen werden,
koordinieren und Schuler*innen \ / welche das Selbstbewusstsein
in die Planung einbinden. Zudem und die Resilienz der
sollten mehr Ruherdume und Qgendlichen starken. /
.Safe Spaces, in der Schule
geschaffen werden. / 7

\ /Vertrauensvolle \

Bezugspersonen starken

Erwachsene mussen Jugendlichen mit Vertrauen begegnen, ihnen
zuhoéren und sichere Raume fur offene Gesprache schaffen. Ein
unterstitzendes Umfeld ist entscheidend fur die mentale Gesundheit,
hierzu zahlen vor allem Familie, Freund*innen und Lehrkrafte. Deshalb
ist es wichtig, ihnen klare Informationen zum Umgang mit der mentalen
Gesundheit Jugendlicher zu vermitteln und sie in ihrer Rolle als
Qnterstﬂtzende Bezugspersonen zu starken. /




8

Umgang mit Stress
und Emotionen lernen

Jugendliche brauchen
praxisnahe Strategien, um
Stress zu bewaltigen und ihre
Gefuhle besser zu verstehen.
Entspannungstechniken und
konkrete Anleitungen zur
Stressbewaltigung sollten
vermittelt werden.

/

11

G’évention durch
verpflichtende
Angebote in Schulen
ausbauen

Praventionskurse und Workshops
zur mentalen Gesundheit darfen
nicht von der individuellen
Motivation von Schulleitungen
oder Lehrkraften abhangen.

Sie mussen flachendeckend

und verpflichtend in Schulen
implementiert werden, um
soziale Ungleichheiten zu
reduzieren.

9
/Wartezeiten bei

Hilfsangeboten
verklrzen

Der Zugang zu professioneller
Hilfe muss schneller und
unburokratischer erfolgen, da ,zu
lange Wartezeiten” als grofRte
Hurde empfunden werden.
Solange noch lange Wartezeiten
bestehen, sollen sinnvolle
Ubergangslésungen geschaffen

/

14

.

Zentrale Plattform fiir
Mentale Gesundheit
far die Zielgruppe
Jugend

Jugendliche fordern eine
zentrale, leicht zugéngliche und
mehrsprachige Website, die alle
Hilfsangebote bundelt — inklusive
Angaben zu Kosten, Ablauf,
Rahmeninformationen (z.B.
Anonymitéat) und Erreichbarkeit.
Hilfsangebote sollten online und
offline prasent sein, verstandlich

werden. /

12
/Mehr Méglichkeiten fur
soziales Engagement
und Freizeitangebote

Jugendliche wollen mehr
Méglichkeiten haben, sich
sozial zu engagieren und
anderen zu helfen. Kostenlose
Freizeitangebote mit
Freund*innen haben ebenfalls

formuliert und in mehreren

@rachen verflugbar sein. /

eine praventive Wirkung und

sollten geférdert werden.
15

.

Grol3e Kampagne zur
Enttabuisierung von
mentaler Gesundheit

Jugendliche fordern eine

grofde 6ffentliche Kampagne,
um das Thema mentale
Gesundheit sichtbarer zu
machen. Medienkooperationen,
Plakate in Verkehrsmitteln

und Informationsmaterialien
sollen das Tabu brechen. und
breite Bevélkerungsschichten
sensibilisieren. Wichtig ist dabei,
dass die Kampagne offiziellen
Charakter hat, damit sie ernst
genommen wird und mehr
Aufmerksamkeit bekommt.
AuRerdem wunschen sich
Jugendliche, dass die Kampagne
vor allem Erwachsene konkret
adressiert (Eltern, Lehrende,
Ausbildende), um mehr
Verstandnis und Offenheit

zu schaffen und damit das
Thema mentale Gesundheit zu

10

Niederschwellige
und transparente
Kommunikation von
Hilfsangeboten

Jugendliche brauchen eine klare,
mehrsprachige und transparente
Information daruber, was sie

bei Hilfsangeboten erwartet,

in unterschiedlichen Formaten
(analog/digital). Die Unsicherheit,
dass junge Menschen nicht
wissen, was sie erwartet, ist

oft eine grof3e Barriere bei der
Suche nach Hilfe, gerade fur
Jugendliche mit nicht-deutscher

\Erstsprache. /

13
(o

rofessionelle
Anlaufstellen an
Schulen ausbauen

Schulsozialarbeiter*innen und
Schulpsycholog*innen missen
prasenter sein und als feste
Ansprechpersonen an den
Schulen fungieren. Nur wenn
sie regelmafig im Schulalltag
sichtbar sind, nehmen
Jugendliche sie wahr und ihre

Qtstigmatisieren. /

Qgebote an. /
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Kapitel 7

Insights - die Ergebnisse :
auf einen Blick

Deutschland

712%

der Jugendlichen stufen ihr
aktuelles emotionales Wohlbefinden
als negativ ein. 25% der jungen
Menschen geht es sogar ,wirklich
schlecht” - sie haben oft negative
Gedanken und fuhlen sich unwohl.

82%

der Jugendlichen sagen, dass
Belonging (,dazuzugehéren”) ein
wichtiger Faktor fur ihr mentales
Wohlbefinden ist.

62%

der Jugendlichen wirden gerne in
der Schule mehr Uber das Thema
mentale Gesundheit lernen.

42%

der Jugendlichen wirden sich
niemandem anvertrauen, wenn es
ihnen schlecht geht.

60%

der Jugendlichen fuhlen sich nicht
ernst genommen, wenn sie Uber ihre
mentale Gesundheit sprechen

69%

der Jugendlichen lernen derzeit

vor allem durch soziale Medien wie
TikTok, Instagram und Youtube Uber
das Thema mentale Gesundheit.

,Gefuhle
verstehen
und
kontrollieren”

ist das wichtigste Thema fur die
Jugendlichen, zu dem sie gerne
mehr lernen wirden. An zweiter und
dritter Stelle stehen ,Selbstvertrauen
aufbauen” und ,Umgang mit Stress
und Entspannung”.

o=

o

9von10

(92%) fuhlen sich in ihrem Alltag

oft oder manchmal ohnmachtig. Es
gibt einen starken Zusammenhang
zwischen dem Gefuhl von Ohnmacht
und der Einschatzung der mentalen
Gesundheit: Je starker Jugendliche
das Gefuhl von Ohnmacht
empfinden, desto schlechter geht es
ihnen.

w

86%

der jungen Menschen méchten gerne
mehr Uber mentale Gesundheit
lernen und wissen

Fin Drittel

(80%) der Jugendlichen haben
derzeit keine Vertrauenspersonen
- sie wissen nicht, an wen sie sich
wenden kénnen, wenn es ihnen
schlecht geht.



Osterreich

Die Halfte

der Jugendlichen (49%) stufen ihr
aktuelles emotionales Wohlbefinden
als negativ ein.

79%

der Jugendlichen sagen, dass
Belonging (,dazuzugehoéren”) ein
wichtiger Faktor far ihr mentales
Wohlbefinden ist.

56%

der Jugendlichen wirden gerne in
der Schule mehr Uber das Thema
mentale Gesundheit lernen.

36%

der Jugendlichen wirden sich
niemandem anvertrauen, wenn es
ihnen schlecht geht.

45

der Jugendlichen fuhlen sich nicht
ernst genommen, wenn sie Uber ihre
mentale Gesundheit sprechen

57%

der Jugendlichen lernen derzeit

vor allem durch soziale Medien wie
TikTok, Instagram und Youtube Uber
das Thema mentale Gesundheit.

,LJmgang

mit Stress
und
Entspannung”

ist das wichtigste Thema fur die
Jugendlichen, zu dem sie gerne
mehr lernen wirden. An zweiter und
dritter Stelle stehen ,Selbstvertrauen
aufbauen” und ,Gefuhle verstehen
und kontrollieren”.
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8 von 10

fuhlen sich in ihrem Alltag oft oder
manchmal ohnmachtig. Es gibt einen
starken Zusammenhang zwischen
dem Gefuhl von Ohnmacht und

der Einschatzung der mentalen
Gesundheit: Je starker Jugendliche
das Gefuhl von Ohnmacht
empfinden, desto schlechter geht es
ihnen.

75%

der jungen Menschen méchten gerne
mehr Uber mentale Gesundheit
lernen und wissen.

Ein Viertel

(24%) der Jugendlichen haben
derzeit keine Vertrauenspersonen
- sie wissen nicht, an wen sie sich
wenden kénnen, wenn es ihnen
schlecht geht.
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Kapitel 8
Danke

Vielen Dank an ...

.. alle jungen Menschen, die ihre Stimme eingebracht haben

.. unseren Mental Health Jugendbeirat, der den Prozess kontinuierlich begleitet
und die Stimme der Jugend vertreten hat: Raghad Al Henesh, Nelly Gillot,

Ronja Hasler, Ali Sina Hasseini, Vanessa Muller, Julia Pachner, Sophie Riepl, Jana
Stragies, Lisa Trattnig, Mariam Velikanje und Mia Volek

.. unsere /wyld activists

.. unsere /wyld community: alle Jugendlichen und jungen Erwachsenen, die
unseren Aufruf zur Partizipation geteilt haben und uns darin unterstitzen

Demokratie wieder cool zu machen

... alle teilnehmenden Schuler*innen und Lehrer*innen sowie auf3erschulische
Padagog*innen bzw. Jugendarbeiter*innen

... alle Schulen und starke Schulnetzwerke, die sich dafur eingesetzt haben, dass
ihre Schuler*innen beim Partizipationsprozess teilnehmen konnten

.. alle Wirkungspartner*innen, die reale Veranderungen bewirken
... alle Umsetzungspartner*innen, die Workshops durchgefuhrt haben

.. alle Distributionspartner*innen, die unseren Aufruf zur Partizipation geteilt
haben

.. unsere Finanzierungspartner*innen, die mit uns unerschutterlich an dieser
wichtigen Mission arbeiten. Danke fur euer Engagement & Vertrauen!

Berlin/Wien, 2025 © YEP - Stimme der Jugend

Dieser partizipative Jugendbericht wurde von der unabhangigen Organisation YEP - Stimme der Jugend erstellt. Es handelt
sich um einen partizipativ erstellten Jugendbericht, welcher von und mit jungen Menschen fur junge Menschen geschaffen
wurde, um die unabhéangige und inklusive Stimme der Jugend laut und wirksam in Politik, Wirtschaft und Zivilgesellschaft
einbringen zu kénnen.

Autorin: YEP - Stimme der Jugend
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