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Policy Brief 

Öffnung von Schulen als Teil einer Übergangs-
strategie  
Eine Übersicht über aktuelle wissenschaftliche Erkenntnisse zu Schulschließungen 

und Auswirkungen von Wiedereröffnungen auf die Eindämmung der Epidemie  

Kernbotschaften 

Dieser Policy Brief befasst sich mit wissenschaftlichen Erkenntnissen zur Wirksamkeit von Schul-

schließungen in der COVID-19 Pandemie und möglichen Strategien für die Wiedereröffnungen 

von Schulen. 

 Bislang sind nur wenige Studien zu Effekten von Schulschließungen und -

wiedereröffnungen im Rahmen der COVID-19 Pandemie veröffentlicht 

 Im Rahmen der Aktualisierung dieses Policy Briefs konnten keine neuen Erkenntnisse aus 

systematischen Übersichtsarbeiten identifiziert werden.  

Temporäre Schulschließungen sind eine Maßnahme, die im Kontext von Infektionskrankheiten zur 
Reduzierung der Ansteckungsrate eingesetzt werden. Aufgrund der Neuartigkeit des Erregers müs-
sen Erkenntnisse aus Studien zu anderen viralen Erregern mit unterschiedlichen Ausbreitungsmus-
tern (e.g. H1N1, H5N1) herangezogen werden. Diese weisen auf eine Eindämmung der Ausbreitung 
unter Schulkindern und deren Eltern hin. Zur Frage der gesamtgesellschaftlichen Eindämmung der 
Ausbreitung fehlen eindeutige Belege. In Verbindung mit anderen Maßnahmen z.B. der sozialen 
Distanzierung können Schulschließungen sinnvoll sein. Einige Risiken von Schulschließungen – ins-
besondere für benachteiligte und bildungsferne Kinder und Jugendliche und ihre Familien –  wur-
den in Studien gezeigt; andere erscheinen plausibel, sind aber bisher nicht belegt.  

Im Kontext von Wiedereröffnungen von Schulen ist das Ausmaß des Wiederanstiegs der Infekti-
onshäufigkeit bisher kaum untersucht. In Einzelstudien zu Influenzaepidemien stiegen die Erkran-
kungsraten bei Schulkindern und Eltern nach Wiedereröffnung messbar an. Bei einer Wiedereröff-
nung von Schulen können Maßnahmen der Kontaktreduzierung wie Erhöhung des Tischabstands, 
Staffelung der Unterrichtszeiten und Beschränkung bei Gemeinschaftsraumnutzung sinnvoll sein, 
um eine weitere Ausbreitung des SARS-CoV-2-Virus zu verhindern. 

Andere Papiere des Kompetenznetzes werden sich mit Schließung und Öffnung von Kitas beschäf-
tigen, dieses Thema ist nicht Teil des vorliegenden Papiers. Ebenso wird die Gesundheit von Kin-
dern in anderen Texten spezifisch thematisiert. 

Dieses Papier richtet sich an politische Entscheidungsträger*innen [Bundes- und Landesebene] 

Version 02, veröffentlicht 23.06.2020, Stand Literaturrecherche 17.06.2020 
[Der Wissensstand zur COVID-19 Pandemie ändert sich schnell, daher verweisen wir hier auf den Zeitpunkt 
der Veröffentlichung und das Datum, bis zu dem Forschung berücksichtigt werden konnte. Sollten sich 
Erkenntnisse ändern, wird dies in späteren Versionen berücksichtigt werden.] 

https://www.public-health-covid19.de/
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Aktualisierung dieses Policy Briefs 

Im Rahmen einer erneuten, zielgerichteten Suche nach systematischen Übersichtsarbeiten zu Schul-

schließungen und -wiedereröffnungen im Kontext der COVID-19 Pandemie konnten noch keine neuen 

Übersichtsarbeiten identifiziert werden (Suche am 16./17.6.2020). Es liegen jedoch mittlerweile meh-

rere systematische Übersichtsarbeiten zur klinischen Manifestation von COVID-19 bei Kindern vor, 

diese können bei Interesse von den Autor*innen erfragt werden.  

Am Ende dieses Dokuments wurden Forschungs- und Praxisfragen ergänzt, die für politische Entschei-

dungen zur Öffnung von Schulen und dem Vorgehen bei erneuten Infektionsfällen unter Schü-

ler*innen relevant sind. 

Hintergrund 

Millionen von Kindern können derzeit nicht ihre Schulen besuchen, da in über 100 Ländern weltweit 

seit Mitte März 2020 die Schulen geschlossen sind, um Infektionsketten durch soziale Distanzierung 

effektiv zu unterbrechen. Dies trifft nicht nur die Kinder und Jugendliche hart, es stellt Eltern vor die 

Herausforderungen, Betreuung und Heimunterricht mit ihrer beruflichen Tätigkeit zu vereinbaren. 

Viele Erwerbstätige können dadurch ihren Berufen oft nur unter teils erheblichen Einschränkungen 

oder gar nicht nachgehen. Dies wirkt sich in der aktuellen Situation insbesondere dann negativ aus, 

wenn Beschäftigte im Gesundheitswesen deswegen vermindert einsetzbar sind oder gänzlich ausfal-

len. Aber auch andere essenzielle Bereiche sind davon betroffen. Darüber hinaus wird die fehlende 

Betreuung schließlich auch von Großeltern – einer Risikogruppe - übernommen. Um weiterhin schuli-

sche Inhalte zu vermitteln, die sozialen Funktionen der Schulgemeinschaft aufrecht zu erhalten und 

ein möglich hohes Maß an Bildungsgerechtigkeit zu erhalten suchen Lehrer*innen und Schulen nach 

kreativen Wegen und Mitteln. Aber nicht alle Schüler*innen können durch virtuelle Lernangebote 

hinreichend gefördert werden, und es besteht erhebliches Potenzial für Benachteiligung bestimmter 

Gruppen (z.B. Schüler*innen mit Entwicklungsstörungen). Daher ist die Frage, wann und unter wel-

chen Rahmenbedingungen eine Wiedereröffnung von Schulen erfolgen kann und welche möglichen 

Auswirkungen auf den Verlauf der epidemischen Ausbreitung des SARS-CoV-2 Virus zu erwarten sind, 

von enormer gesellschaftlicher Bedeutung. Im Hinblick auf eine Lockerung oder Aufhebung der Maß-

nahmen ist zudem die Frage wichtig, welche Ansätze oder Maßnahmen ggf. nützlich sind, die Ausbrei-

tung des SARS-CoV-2 Virus weiterhin einzudämmen. 

Ziel/Zweck/Fragestellung 

Dieses Policy Brief gibt zunächst einen Überblick über den aktuellen Stand der wissenschaftlichen Er-

kenntnisse zu der Frage, welche Rolle Schulschließungen in der Bekämpfung und Kontrolle von 

Coronavirus - Epidemien und Epidemien mit anderen Erregern viraler Atemwegserkrankungen bisher 

hatten. In Bezug auf Wiedereröffnungen von Schulen soll dieser Policy Brief auf Basis vorliegender 

Erkenntnisse erläutern, welche Maßnahmen bei laufendem oder wieder aufgenommenem Schulun-

terricht zur Eindämmung der Epidemie beitragen können.  

https://www.public-health-covid19.de/
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Methoden 

Schnelle systematische Literatursuche, ausgehend von zwei Schlüsselpublikationen (Cauchemez et al 

2009 (1), WHO 2019 (2). Alle Referenzen der beiden Arbeiten sowie Zitate von (1) wurden gesichtet. 

Es wurde ausschließlich nach systematischen Übersichtsarbeiten (Anforderung: mindestens zwei Da-

tenbanken in die Suche nach Studien einbezogen) zur Wirksamkeit von Schließungen von Bildungsein-

richtungen gesucht. Mittels einer Datenextraktionstabelle wurden sämtliche relevante Daten zu Wirk-

samkeit und negativen Effekten aus den Übersichtarbeiten extrahiert, kategorisiert und zusammenge-

fasst. Ergänzend zu der systematischen Literaturrecherche wurde eine aktuelle systematische Über-

sichtsarbeit (Rapid Review vom 6.4.2020) identifiziert, in der die Wirksamkeit der Kombinationen ver-

schiedener nicht-pharmakologischer Pandemieeindämmungsmaßnahmen untersucht wurde, darunter 

die Kombination von häuslicher Quarantäne und Schulschließungen. Primärstudien zu COVID-19 aus 

diesem Review wurden in die Ergebnisdarstellung einbezogen. Die Literatur wurde auf mögliche Effek-

te einer Wiedereröffnung von Schulen im Verlauf von Epidemien gescreent. Im Rahmen der Aktualisie-

rung erfolgte eine Prüfung auf neu erschienene systematische Übersichtsarbeiten bis zum 17.Juni 

2020. 

Die Literaturübersicht wurde von einer Arbeitsgruppe der Pettenkofer School of Public Health an der 

Ludwig-Maximilians-Universität München durchgeführt. Die Angaben in Klammern beziehen sich auf 

die entsprechende Literatur in der Referenzenliste am Ende des Dokuments. 

Ergebnisse 

Wirksamkeit zur Eindämmung von Epidemien 

 Keine direkte Evidenz zu COVID-19, daher Ableitung aus anderen Kontexten nötig 

 Evidenz aus einem Rapid Review zu Schulschließungen in Coronaviruspandemien (16), einem Ra-
pid Review zur Kombination von Public Health Maßnahmen in Coronaviruspandemien (17),14 sys-
tematischen Übersichtsarbeiten (vor allem zu Influenza) (1, 3-15) und einer WHO Leitlinie (zu In-
fluenza) (2) 

 Evidenz hinsichtlich der Wirksamkeit auf die Infektionsrate nicht eindeutig (16), z.B. 
- Reduktion der Spitze eines Influenza-Ausbruchs um 30% im Mittel (SD 29%) (4) 
- Verschiebung der Spitze eines Influenza-Ausbruchs um 11 Tage (4) 
- Große Heterogenität bezüglich einer Reduzierung einer Übertragung (1–50%) (14) 

 Reduzierte Übertragung vor allem unter Schulkindern (5-17 Jahre), vermutlich weniger bei älteren 
Altersgruppen (11) 

 Mögliche Effekte werden vermindert, wenn Kinder/Jugendliche bei Schulschließungen außerhalb 
von Schulen soziale Kontakte suchen (6, 10) 

 Kombination mit anderen Maßnahmen zur sozialen Distanzierung erhöht die Wirksamkeit (17) 

 Zeitpunkt der Schulschließung von elementarer Bedeutung (besser: proaktive Schließung, sobald 
die Übertragung des Virus in der Gesellschaft beobachtet wird) (2, 10) 

 

Gesundheitliche Risiken 

 Gefahren für Kinder durch Selbstbetreuung und/oder Betreuung durch Geschwister (1, 14) 

 Verringerter Zugang von Kindern zu (gesunden) Mahlzeiten in Schulen (1, 14) 

 Wegbrechen von Unterstützungssystemen von Kindern (5) 

 Vermehrte Übertragung innerhalb eines Haushalts (1, 3) 

https://www.public-health-covid19.de/
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 Inanspruchnahme einer Betreuungsperson mit möglicherweise höherem Risiko (z.B. Großeltern) 
(1, 3) 

 [Weitere mögliche Risiken, darunter psychische Gesundheit, innerhäusliche Gewalt, werden in 
anderen Ergebnisveröffentlichungen des Kompetenznetzes thematisiert; vorliegende Studien im 
Kontext Schulschließungen machen dazu keine Aussagen] 

 

Gesamtgesellschaftliche Risiken 

 Negative Auswirkungen auf Gesundheits- und Sozialsystem (essentielle Berufe) aufgrund des Aus-
falls von Eltern für notwendige Kinderbetreuung (1, 3) 

 Negative wirtschaftliche Auswirkungen für Eltern (16 – 45% aller Eltern) hinsichtlich Einkommens-
stabilität und Jobsicherheit (1, 3) 

 Ungleiche Auswirkungen der Maßnahmen auf sozial benachteiligte und bildungsferne Familien (1) 

 Weitere negative Auswirkungen eines verringerten und veränderten (online) Bildungsangebots 
z.B. auf Entwicklung von Kindern mit besonderem Förderbedarf, den Übertritt in Folgeklassen, 
Prüfungen etc. sind plausibel, wurden in bisherigen Studien aber nicht untersucht.  

Lösungsansätze für Schulwiederöffnungen 

Folgende Maßnahmen könnten basierend auf Modellierungen wirksam sein (keine gesicherte Evi-

denz): 

 Erhöhung des Tischabstands in Klassenräumen (2, 15) 

 Verschieben oder Absagen von schulischen Nachmittagsaktivitäten (2, 15) 

 Eingeschränkter Zugang zu Gemeinschaftsräumen (2, 15) 

 Staffelung der Unterrichtszeiten (2, 15) 

 Reduzierter Kontakt auf dem Weg in die Schule und nach Hause (2) 

 Aufteilung von Klassen in kleinere Gruppen (15) 
 

Folgende Maßnahmen waren basierend auf einer Beobachtungsstudie wirksam bei der Eindämmung 
von H1N1 in Taiwan: 

 Suspendierung von Klassen mit erkrankten Schüler*innen als wirksame Social Distancing-
Maßnahme (15, 16) 
 

Folgende Maßnahmen könnten mögliche negative Auswirkungen eindämmen (keine gesicherte Evi-
denz): 

 Aufrechterhaltung von Schulen für Kinder aus einkommensschwachen Familien und Kindern von 
Personen mit system-relevanten Berufen (2) 
 

Darüber hinaus sollten alle generellen empfohlenen Maßnahmen des Infektionsschutzes wie bei-

spielsweise regelmäßiges Händewaschen durch die Bereitstellung von Seife und Desinfektionsmitteln 

sowie die entsprechende Infrastruktur ermöglicht werden. 
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Ausblick: Forschungs- und Praxisfragen 
 Was sind angemessene und praktikable Forschungsdesigns für COVID-19 Studien unter Schü-

ler*innen und ggf. Lehrpersonal, sowohl unter infektionsepidemiologischen wie sozialwissen-

schaftlichen Gesichtspunkten? 

 Unter welchen infektiologischen und weiteren Gesichtspunkten sind Schulöffnungen möglich?  

 Welches Vorgehen bietet sich für eine (gestaffelte) Wiedereröffnung von Schulen an? 

 In welchen Szenarien sollten erneute Schließungen einzelner Klassen oder Schulen erwogen wer-

den (Zahl der Infektionen im Ort, Infektionen unter Schüler*innen)? 

Fazit und Empfehlungen 

Die durch eine systematische Suche identifizierten systematischen Übersichtsarbeiten befas-

sen sich mit Schulschließungen und Maßnahmen bei Wiedereröffnung/laufendem Schulun-

terricht im Rahmen von Epidemien, die zumeist durch andere virale Erreger, also nicht SARS-

CoV-2 ausgelöst wurden. Die gesichteten Übersichtsarbeiten beinhalten sowohl Primärstu-

dien als auch Modellierungen über die Wirksamkeit von Schulschließungen im Hinblick auf die 

Eindämmung von viralen Epidemien. Einschätzungen können in Abwesenheit direkter COVID-

19 Studien daher aktuell nur aus diesen systematischen Übersichtsarbeiten abgeleitet wer-

den. Die Übertragbarkeit auf die COVID-19 Epidemie ist jedoch noch unklar, weil wichtige 

Informationen fehlen. 

Als Teil eines Maßnahmenpakets erscheinen Schulschließungen mehreren Studien zufolge als 

sinnvoll, ohne dass der genaue Beitrag auf die Übertragungsrate quantifiziert werden kann. 

Die Modellierungsstudie des Imperial College (18) geht von einem geringen Effekt (2-4% Ver-

ringerung der COVID-19 Todesfälle) in Großbritannien aus. Weitere Studien mit genaueren 

Daten hierzu werden dringend benötigt.  

Für ein genaueres Verständnis der Effekte von Schulschließungen und Öffnungen auf die CO-

VID-19 Epidemie werden Erkenntnisse zur Suszeptibilität der Kinder für die Infektion und ihre 

Infektiosität bei einer vorliegenden Infektion benötigt. Beide Faktoren sind bei COVID-19 der-

zeit noch nicht ausreichend genau bekannt.  

Einzelne Studien geben Hinweise auf ein Wiederansteigen von Infektionsraten nach Wieder-

eröffnung von Schulen, es fehlt hierzu systematische Evidenz. Modellierungsstudien legen 

nahe, dass soziale Distanzierungsmaßnahmen in Schulen (u.a. Erhöhung des Tischabstands, 

Klassenaufteilung, verringerte Nutzung von Gemeinschaftsräumen und verringerter Kontakt 

auf Schulwegen) wirksam bei der Verringerung einer Virusübertragung sein können. Effekte 

einer – auch partiellen – Wiederöffnung von Schulen in Deutschland und anderen Ländern im 

Kontext von COVID-19 sollten zeitnah analysiert werden, um diese Wissenslücken zu verrin-

gern. Die möglichen Folgen hinsichtlich des weiteren Verlaufs der COVID-19 Epidemie sollten 

gemeinsam mit den aufgezeigten gesundheitlichen, sozialen und wirtschaftlichen Folgen von 

Schulschließungen bei weiteren Entscheidungen über Wiedereröffnung von Schulen berück-

sichtigt werden. 

https://www.public-health-covid19.de/
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https://www.public-health-covid19.de/

