Gerlinde D6tsch: Umgang mit Fliichtlingen — Flucht und Trauma

Schwierigkeiten im Umgang mit Fliichtlingen
Sie machen das alles ehrenamtlich, mit viel Engagement und Elan, aber Sie sind keine Professio-
nellen, dadurch besteht die Gefahr, dass Sie sich zu sehr einsetzen und sich dariiber vergessen.

Dieses Seminar soll Thnen vielleicht ein wenig weiterhelfen, sich selbst zu schiitzen, aber auch die
Fliichtlinge zu unterstiitzen und ihnen zu helfen.

Einzelne Aspekte: Aufenthaltssituation, lander- und kulturspezifische Problematiken, famildre und
vor allem Sprachproblematik, korperliche und psychische Beschwerden. Dies alles wirkt immer
bei Threr Arbeit mit.

Arbeit mit Fliichtlingen und Migranten hat immer die kulturellen Aspekte, die religiésen, wie auch
soziale und gesundheitliche, nicht zu vergessen, die sprachlichen.

Die religiosen Aspekte spielen oft eine iibermifBig grole Rolle, die Menschen haben hier nichts
anderes.

Soziale Aspekte: Sie haben eine beengte Wohnsituation, keine Privat- und Intimsphére, sie "lun-
gern" den ganzen Tag herum, keine Beschiftigung, Frauen versorgen noch die Familie, wenig
finanzielle Ressourcen, keine oder wenig Sprachkenntnisse und keine Kurse.

Besondere Probleme haben alleinstehende Frauen. Sie gelten ohne ménnlichen Schutz als "Frei-
wild".

Migranten und Fliichtlinge lernen unsere Lebensweise und unsere Kultur vor allem durch Infor-
mation (immer wieder wiederholen) und Erfahrung, durch personliches Erleben und immer wieder
geduldig erkléren.

Stress und traumatische Erfahrungen

Stress, was ist das?
Stress kommt urspriinglich aus dem Gebiet der Materialpriifung und bedeutet Anspannung, Ver-
zerrung, Verbiegung. 1950 fiihrte Hans Selye den Begriff in die Biologie ein. Die Bedeutung:

Belastungen, Anstrengungen, Argernisse oder Anspannungen, Verzerrungen und Anpassungs-
zwange, bei denen man seelisch und korperlich unter Druck steht.

Stress (nach Gerd Kaluza u.a.)
Wir sprechen von Eustress und Distress:
Eustress (anregender Stress)

ist ein Stress, der auftritt, wenn wir eine gro3e Anstrengung machen und/oder etwas Erfreuliches
erleben - euphorischer Stress - er ist unschédlich, eher forderlich, wenn in Mallen. Bei Eustress
werden die korpereigenen Gliickshormone (Endorphine) ausgeschiittet, die uns ein Gliicks- und
Wohligkeitsgefiihl vermitteln.

Distress (zerstorender Stress)

ist eine disharmonischer Stress, also ein Stress, der unseren Korper und unsere Psyche belastet.
Dabei werden die korpereigenen Stresshormone, z.B. Adrenalin, Noradrenalin, ACTH, Cortisol
ausgeschiittet. Diese befihigen uns mit verstirkter Kraft zu handeln - fight or flight. Wenn wir
dazu nicht in der Lage sind, belastet uns dies und macht uns auf Dauer krank.
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Es gibt:
Verschiedene Arten von Stressoren (Lazarus u. Cohen 78):

Stressoren konnen von einfachen physikalischen bis komplexen, meist sozialen Belastungen gese-
hen werden.

Einzigartige und plotzlich auftretende Ereignisse:
Sie betreffen eine groBere Anzahl von Menschen, z.B. Katastrophen, Erdbeben, Eisenbahnungliick

Plotzlich auftretende und iiberwiiltigende Ereignisse:
Sie betreffen nur wenige Menschen, z. B. Krankheit, Verlust eines Angehdrigen, Unfall.

Téglich wiederkehrenden Ereignisse und Probleme:

Es ist der ganz normale Alltagsstress: ich bin morgens zu spét dran, das Kind féllt hin, das Essen
brennt an, der Chef ist schlecht gelaunt, die Polizei fahrt mit Tatiitata vorbei, ich habe zu viel Ar-
beit usw. Die letzteren bediirfen zwar nur einer geringen Anpassungsleistung, sind jedoch chro-
nisch wirksam.

Eine andere Art Stressoren aufzuteilen:

e Physikalische Stressoren: Lirm, Hitze, Kélte, Nasse

e Leistungsstressoren: Uberforderung, Unterforderung, Priifungen, Perfektionismus,
Zwanghaftigkeit

e Soziale Stressoren: Konkurrenz, Missgunst, Einsamkeit, zwischenmenschliche Konflikte,
Trennung

e Korperliche Stressoren: Hunger, Durst, Miidigkeit, Verletzung, Schmerz, Behinderung

Reaktionen und Auswirkungen von Stress:
Es gibt verschiedene Auswirkungen von Stress:

Korperliche Stressreaktionen
Kognitive Stressreaktionen

Emotionale Stressreaktionen
Behaviorale Stressreaktionen

Behavioral - Verhalten, unser Tun
Hastiges Verhalten, Betdubungsverhalten, unkoordiniertes Arbeitsverhalten, konfliktreiches Ver-
halten in zwischenmenschlichen Beziehungen

Kognitiv - was in unserem Kopf passiert, unsere Gedanken, das was man nicht sieht.
Denkblockaden, Leere im Kopf, automatische Gedanken, kreisende Gedanken, Selbstvorwiirfe

Korperliche Stressreaktionen

Das Herz wird besser durchblutet und leistungsfahiger. Die Herzschlagrate steigt an. Der Blut-
druck steigt. Die Bronchien erweitern sich, die Atmung wird schneller. Die Durchblutung der Ske-
lettmuskulatur wird verbessert und die Muskelspannung erhoht. Die Zuckerreserven aus der Leber
werden vermehrt in das Blut abgegeben und zum Verbrauch bereit gestellt. Die Verdauungstitig-
keit von Magen und Darm wird herabgesetzt. Die Immunkompetenz ist reduziert.

Emotionale Stressreaktion
Gefiihl der inneren Unruhe, der Nervositit und des Gehetztseins, Gefiihle der Unzufriedenheit und
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des Argers, Waut, Gefiihle der Hilflosigkeit, Selbstvorwiirfe, Angst, Panik, Entsetzen

Kognitive Stressreaktion
kreisende, griiblerische Gedanken, Leere im Kopf - black out, Denkblockaden, Kontrollverlust,
Schmerz

Verhaltensreaktionen bei Stress
Hastig und verkrampft, unkonzentriert, mangelnde Planung und Ubersicht, fehlende Pausen Rau-
chen, Alkohol tagsiiber und abends verstirkt "nebenbei" Essen, Siiigkeiten

Welche Moglichkeiten haben Sie .personlich mit Stress umzugehen, wie gehen Sie damit um,
wenn Sie tagsiiber im Beruf viel Arger gehabt haben?

Stressbewadltigungstechnlken
Wir unterscheiden kurzfristige Methoden und langfristige Verdnderungen:

Kurzfristige Methoden
e Spontane Entspannungen: Atemtechniken, Kurzprogressive Muskelentspannung

e Positive Selbstinstruktionen: Ich iiberstehe das, ich kann das. Es ist gut, es wird gut usw.

e Innere und duBlere Ablenkung: Vorstellungsbilder - schones Bild; Focussierung nach auflen
- bewusstes Wahrnehmen duflerer Reize iiber 5 Sinne

e Entspannungsiibungen: progressive Muskelentspannung, autogenes Training, Trance, Vi-
sualisierung Akut: Atemiibungen, Kurz -progressive Muskelentspannung

Langfristige Veranderungen:
Aufbauen einer personlichen Hausapotheke, Aufbauen eines Sicherheitsnetzes, einiiben von Ent-
spannungstechniken langfristig, umstellen auf sportliche Aktivitéten.

Die Reaktion auf Stressoren ist also normalerweise die Einstellung des Korpers auf Kampf oder
Flucht. Kampf: etwas aktiv zu verdndern, Flucht: die Situation verlassen. Es gibt noch das Erstar-
ren, eine komplette Notabschaltung, wenn der Kampf oder die Flucht nicht méglich sind, das kann
bis zur Bewusstlosigkeit fiihren.

Alle Wahrnehmungen von au3en werden in unserem Gehirn bewertet, positive Bewertung bedeu-
tet ausstolen von Endorphinen - Gliickshormonen, negative Bewertung bedeutet ausstoflen von
Stresshormonen - Adrenalin- Noradrenalin - Cortisol - ACTH- Substanz P usw. Diese Hormone
versetzen unseren Korper in Alarmbereitschaft, wir reagieren wie in Urzeiten - mit dem Kampf-
Flucht-System. Unser Korper ist darauf eingestellt entweder zu kimpfen oder zu fliehen - sieche
korperliche Stressreaktionen. Konnen wir gar nicht darauf reagieren, so tritt im Laufe der Zeit ein
Erschopfungszustand ein, der uns korperlich und geistig lahmt.

Aus diesen Griinden ist es wichtig, bereits im Vorfeld, quasi als primire Pravention von traumati-
schen Ereignissen, Stressbewiltigungsmoglichkeiten im eigenen Repertoire zu haben.

Trauma und Auswirkungen

Normalerweise lernen wir Menschen in unserer Sozialisation all das, was wir zur Bewéltigung
unseres Lebens brauchen. Wir kommen véllig hilflos und versorgungsbediirftig auf die Welt um
im Laufe unserer Kindheit und Jugend viel zu lernen und dadurch immer selbststindiger zu wer-
den. Wir werden von unseren Eltern, Lehrern, unseren Freunden und der uns umgebenden Welt
auf fast alle Eventualitdten vorbereitet.
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Es gibt jedoch Ereignisse, die wir nicht kennen lernen und lernen konnen, das sind Ereignisse, die
traumatische Wirkungen haben. Ein Trauma tritt plotzlich auf, deshalb konnen wir uns nicht da-
rauf vorbereiten, wir konnen es uns in unseren Phantasien nicht vorstellen, dass so etwas passieren
kann Zumeist werden wir oder andere in unserer korperlichen oder seelischen Integritéit bedroht,
wir oder andere sind in Todesgefahr, zumindest erleben wir es so. Wenn das Ereignisse direkt auf
andere wirkt, sehen wir zu oder wir erfahren es als Angehorige. Durch das Ereignis werden unsere
bisherigen Werte und Normen in Frage gestellt.

Ein traumatisches Ereignis kann sein:

Uberfall, Unfall, Todesfall in der Familie, Schwere Krankheit, Naturkatastrophe oder technische
Katastrophe, Gewalt in der Familie, sexueller Missbrauch, Kriegsgeschehen und Folter.

Die Folgen eines Traumas sind vielféltig. Wéahrend des Traumas treten Stressreaktionen auf, der
menschliche Korper reagiert mit Notabschaltungen, automatisierten Handlungen und / oder auch
mit Flucht oder aggressivem Verhalten.

Die Folgen eines traumatischen Ereignisses sind vielfiltig:

Wihrend des Traumas treten Stressreaktionen auf, der menschliche Korper reagiert mit Notab-
schaltungen, automatisierten Handlungen und / oder auch mit Flucht oder aggressivem Verhalten.

Traumatische Erlebnisse sind besonders schwer und lang andauernd, wenn sie von Menschen ver-
ursacht werden

In den Tagen nach dem Trauma reagiert der Mensch mit einer akuten Belastungsreaktion, welche
eine vollig normale Reaktion ist. Wir sprechen von: "normalem Verhalten auf eine unnormale
Situation".

In dieser Zeit sollte die Psychologische Soforthilfe einsetzen um zu verhindern, was bei einem
bestimmten Prozentsatz der Menschen, die ein Trauma erlebt haben, eintritt: die posttraumatische
Belastungsstorung Wenn die Symptome der akuten Belastungsreaktion nicht in vier bis sechs Wo-
chen abklingen, sie nicht nach Tagen bereits weniger werden, so spricht man von der PTSD, der
posttraumatischen Belastungsreaktion. Es entstehen miBige bis starke Beeintrichtigungen im per-
sOonlichen, sozialen und beruflichen Bereich.

Definition Trauma (WHO 1994):

"kurze oder langanhaltende Ereignisse oder Geschehen von auflergewohnlicher Bedrohung mit
katastrophalem Ausmafs, die nahezu bei jedem tiefgreifende Verzweiflung auslosen wiirde".

e Unerwartet, plotzlich, iiberraschend
e FEreignis auBBerhalb der Norm / Alltagserfahrung
e Bedroht die physische und/oder psychische Integritiit der Individuums

Psychisches Trauma

Typ |

Kurzandauernde Ereignisse, einmalig, unvorhergesehen

Naturkatastrophen, technische Katastrophen, Unfille, Todesfalle, kriminelle Gewalttaten wie
Uberfalle, Schusswechsel
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Typ Il

Langer andauernde wiederholte Traumen, vorhersehbar (nach dem 1. Mal); permanent présent als
Drohung

Folteropfer, Geiselhaft, Kriegsgefangenschaft Wiederholte sexuelle und korperliche Gewalt

Primdrbetroffene
e Unfille jeglicher Art
Gewalterfahrung akut oder chronisch
(Familidre, institutionelle, Ubergriffe von (Mit)Inhaftierten Kriminelle Gewalttaten
Geiselnahme, Geiselhaft
Krieg- und Folteropfer
Naturkatastrophen
Technische Katastrophen

Sekundarbetroffene

Familienmitgliedern von Primaropfern Rettungskriifte

Polizei - Feuerwehr — Sanititer

Medizinisches Personal

Arzte - Pflegepersonal - Psychologen

Angestellte in Institutionen und Unternehmen z.B. Bankangestellte
Kriseninterventionsteams z. B. Peers in Banken

Journalisten, Zuschauer

Auswirkungen und Reaktionen eines traumatischen Ereignisssen
Wihrend des kritischen Ereignisses tritt eine akute Stressreaktion auf.

Der Korper reagiert mit Notabschaltungen und Notreaktionen, die sich korperlich und im Verhal-
ten nach auBlen auswirken. Manche wirken vollig handlungsfihig, sind dies nach au3en auch, es
fillt eigentlich nicht auf, dass sie soeben ein Trauma erlebt haben. Andere reagieren stark korper-
lich mit Zittern, Magenkrampfen oder auch Starrheit. Es sind Uberreaktionen moglich, wie davon-
laufen oder auch Primitivreaktionen. Diese Stressreaktionen kdnnen bis zu ein paar Tagen anhal-
ten. In dieser Zeit sollte eine fachliche Begleitung erfolgen, noch keine Interventionen.

Nach Abklingen dieser Stressreaktion ist eine akute Belastungsreaktion vollig selbstverstindlich
und normal.

Folgende Reaktionen konnen auftreten, die Betonung liegt auf kénnen:

Erinnerungsattacken:

Wiederholte Erinnerungen belastende Traume

plotzliches Erleben wie zur Zeit des Traumas

intensive psychische Belastung bei Konfrontation mit Hinweisreizen

Vermeidungsverhalten - Dissoziation:
e Vermeiden von Erinnerungen, Vermeiden von Orten, die erinnern
e Vermeiden von bisherigen Aktivitdten, Eingeschrinkte Gefiihle
e Gefiihl der Isolierung von anderen, Gefiihl der eingeschrinkten Zukunft
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Kérperliche Ubererregung:

korperliche Reaktionen bei Konfrontation wie starker Herzschlag, Schwitzen, Zittern, Konzentra-
tionsstorungen (tritt praktisch immer auf) , erhohte Wachsamkeit, Schreckhaftigkeit Ein- und/oder
Durchschlafstorungen , Reizbarkeit, Wutausbriiche, allgemeine Aggressivitit

Die akute Belastungsreaktion tritt 2 Tage bis 4 Wochen nach dem traumatischen Ereignis auf
und klingt langsam ab. Wenn nichts AuBlergewohnliches in dieser Zeit auftritt sollten die Reaktio-
nen nachlassen und nach spitestens 6 Wochen abgeklungen sein.

In dieser Zeit nach 3 Tagen bis 3 Wochen ist es moglich als Pravention ein psychologisches De-
briefing durchzufiihren. Sollten danach die Reaktionen noch sehr stark oder starker werden ist eine
Traumabewiltigung von 5 bis 10 Stunden durch einen Traumaexperten angesagt.

Sollten die Reaktionen nicht geringer geworden sein oder sich sogar verstirkt haben, so tritt ein
Posttraumatische Belastungsstorung auf, die dann einer Traumatherapie bedarf.

Die Reaktionen der Posttraumatischen Belastungsstorung sind dieselben wie bei der akuten Belas-
tungsreaktion.

Achtung! Die Reaktionen konnen verzogert beginnen, d.h. nach der akuten Stressreaktion sind bei
dem Betroffenen keine Reaktionen mehr zu erkennen. Nach bis zu 6 Monaten treten plotzlich Re-
aktionen auf, die Gefahr ist, dass keine Fachperson mehr das Trauma in Betracht zieht.

Andere Auffilligkeiten

Allgemeine Angste, Depressives Verhalten, Soziale Unsicherheiten, Essstorungen Schmerzer-
krankungen - korperliche Erkrankungen sind bei uns erlaubt.

Altersspezifische Reaktionen von Kindern sind

2-5 Jahre: Sie haben noch keinen Bezug zum Tod -erwarten, dass Erwachsene zuriickkommen, sie
klammern &dngstlich, haben Trennungsangst, regressives Verhalten, vergessen neu Erlerntes wie-
der, haben Albtraume

6-12 Jahre Lern- und Konzentrationsstérungen, Unruhe und Schlafstérungen, groe Angste, De-
pression, Aggression und Regression

13-16 Jahre: Wertesystem gerit ins Wanken, massive Schulprobleme, Selbstgefihrdung bis Sui-
zid, Depression, psychosomatische Beschwerden.

Erarbeiten der personlichen Hausapotheke
Was haben Sie in Ihrer Hausapotheke, was tun Sie fiir sich, wenn es Ihnen schlecht geht, wenn Sie
Arger, wenn Sie Stress haben, was tun Sie fiir Ihre Gesundheit.

Die personliche Hausapotheke sind die personlichen Ressourcen, die Sie haben, sind Strategien
oder Verhaltensweisen, die Sie anwenden, um mit Ihrem Stress klar zu kommen. Unterschiedliche
Menschen haben unterschiedliche Bewiltigungsstrategien.

Moglichkeiten der Stressbewaltigung - personliche Hausapotheke
Sport treiben, spazieren gehen, Musik horen, mit Freunden treffen und reden, Entspannungstech-
niken, Duschen, kiinstlerische Aktivititen, sportliche Aktivititen

Ruhe haben, mit anderen reden, Erzihlen, gut essen, ins Kino gehen, ins Theater gehen Spiele
machen, Massage, zur Kosmetik gehen, sich mit Tieren beschéftigen, Lachen - Humor
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Versuchen Sie nicht zu bagatellisieren und herunterzuspielen - "so schlimm war es doch nicht",
auch kein Besserwissen - "warum haben Sie nicht so oder so gehandelt".

Denken Sie daran, dass aggressives Verhalten aus dem Kampf-Flucht-System kommt - es ist
verbal als Beleidigung, psychisch oft Ausgrenzung, tétlich - Personen-Sachbeschidigung und ritu-
alisiert als Sport, Spiel, im Beruf- Konkurrenz.

Wichtig ist einfach zulassen, wenn Beruhigung nicht méglich, einfach da sein, vielleicht auch ei-
nen Spaziergang machen, wenn zu extrem - klar in die Schranken weisen: halt, so nicht usw.

Grenzen der Hilfe
Die eigenen Grenzen erkennen - keine Versprechungen machen

Die Grenzen der Frauen erkennen, in den Féahigkeiten und Fertigkeiten, in den Starken und in der
Bereitschaft mitzuarbeiten.

Sie haben immer duflere Grenzen, die Grenzen der Gesetzgebung, Grenzen der Hilfe - praktisch
und finanziell. Wichtig ist, dass Sie dies immer klar ansprechen

Verhaltensstrategien fiir Sie selbst
Eigene Psychohygiene beachten:

Korperliche Gesundheit Psychisch in Ordnung

Die Betroffenen sollten keine engen Freunde sein

Atemtechnik

PGR progressive Muskelentspannung Schones Bild, sicherer Ort
Emotionale Distanz halten durch:

e Sich sagen: Das ist schlimm fiir Sie, nicht fiir mich
e Nicht in die Augen schauen, sondern auf die Augenbrauen
e Den Blick 2 cm vor der Haut enden lassen (dhnlich wie, durch jdn. hindurch schauen)

Ubungen

Atemiibung

Unter Stresseinfluss wird unsere Atmung flach, das hei3t wir atmen sehr kurz und meist heftig, der
Atem geht schnell. Dadurch bekommen wir zu wenig Sauerstoff und der Atem wird noch schnel-
ler, der Puls hoher, der Herzschlag schneller

Kurziibung:

Wie durch ein Rohrchen einatmen und dann eine Geburtstagstorte ausblasen.
Ubung:

Konzentrieren Sie sich bitte auf Ihren Atem.

Zur Unterstiitzung legen Sie eine Hand unterhalb des Halses auf den Brustkorb, die andere auf den
Bauch.

Konzentrieren Sie sich auf Ein und aus, ein und aus,
dies drei- bis fiinfmal,

achten Sie auf die Bauchatmung,
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dann fangen Sie in Gedanken an zu zédhlen
Beim Einatmen

1-2-3-4-5stopp

Beim Ausatmen 5 -4 -3 -2 -1 stopp

Passen Sie das Zidhlen zuerst Threm Atem an und werden Sie solange langsamer, wie es Ihnen
noch angenehm ist. Wiederholen Sie das Zahlen 5 - 10 mal

Progressive Muskelentspannun9

Die progressive Muskelentspannung wurde von dem Dénen Jacobson entwickelt. Jacobson war
der Ansicht, dass sich die meisten Menschen nicht richtig entspannen konnen, bzw. dass sie 'licht
wissen was Entspannung ist.

Deshalb entwickelte er eine Methode, in der zuerst die Muskeln angespannt werden um sie dann
gezielt zu entspannen und so die Entspannung besser wahrzunehmen.

Wir lernen eine Kurz-Progressive Muskelentspannung um so uns schnell und intensiv entspannen
zu konnen.

Setzen Sie sich ganz bequem hin und stellen Sie beide Beine leicht auseinander auf den Boden.

Spannen Sie die Muskeln immer ca. 20 sec an, atmen Sie dabei ganz normal weiter und lassen Sie
die Muskeln dann wieder mit einem Ausatmen (das darf man horen) los.

Zuerst drei Einzeliibungen zum Kennenlernen:

Machen Sie mit Ihren Zehen eine Faust, halten Sie die Spannung und atmen Sie ganz normal wei-
ter. Lassen Sie die Spannung mit einem Ausatmen los.

Ziehen Sie Ihre Fiile nach oben bis Sie eine Spannung in den Waden spiiren. Ziehen Sie nicht so
weit hoch, dass es weh tut, Sie sollen lediglich die Spannung in den Waden spiiren. Atmen Sie
ganz normal weiter und lassen Sie nach ca. 20 sec mit einem Ausatmen los.

Spiiren Sie nach, bei vielen von Ihnen wird sich jetzt schon etwas veridndert haben.

Spannen Sie die Oberschenkelmuskulatur und Gesdmuskulatur an, Sie erheben sich leicht vom
Sitz, halten Sie die Spannung, atmen Sie ganz normal weiter und lassen Sie dann mit einem Aus-
atmen los.

Kurz-Muskel-Entspannung:
Spannen Sie alle Muskeln Thres Korpers an.

Machen Sie mit den Zehen eine Faust, ziehen Sie die Fiile hoch, spannen Sie Gesid3- und Ober-
schenkelmuskulatur an, machen sie mit den Handen eine Faust, spannen Sie die Oberarmmuskula-
tur an, die Bauchmuskulatur und atmen Sie ganz normal weiter, halten Sie die Spannung und las-
sen Sie dann mit einem horbaren Ausatmen los.

Wiederholen Sie die Ubung drei- bis fiinfmal und Sie haben die gesamte Korpermuskulatur ent-

spannt. Vielleicht nicht gleich, aber nach einiger Ubung dieser Entspannungstechnik werden Sie
eine Korperumstellung der Physiologie feststellen, d.h. Sie befinden sich in einer tiefen Entspan-
nung.

Ubung Blickkontakt herstellen:

Wichtig ist es zum Traumatisierten einen guten Kontakt herzustellen. Aus verschiedenen Untersu-
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chungen weill man, dass Menschen, die in ihren Gefiihlen sind, den Blick nach innen richten und
nach unten schauen.

Deshalb ist es wichtig, dass Sie aktiv den Blickkontakt herstellen. Sprechen Sie den Betroffenen
an mit "hallo" , "guten Tag" . Wenn der Betroffene Sie darauf hin nicht anschaut, werden Sie di-
rektiv "Schauen Sie mich an '" bei Nichtfunktionieren "ich mochte, dass Sie mich jetzt anschauen"
und dabei leicht an der Schulter beriihren.

Der Blickkontakt holt den Gesprichspartner in die derzeitige Situation zuriick, unterbricht laufen-
de Trancen und ermoglicht eine Re-Orientierung auf den Gesprichspartner.

AKktiv zuhoren!

Aktiv zuhoren bedeutet, den anderen zum Reden auffordern, ihn oder sie durch Nicken, durch
kurze Worte bestitigen. Sie sind zugewandt mit Ihren Blicken und Thren Korpersignalen.

Hier- und - Jetzt Intervention

Auch dies ist eine Methode, Traumatisierten in die Gespriachsrunde zuriickzuholen. Es ist eine der
wichtigsten Interventionen, wenn sogenannte Flashbacks passieren.

Wir beniitzen alle Sinnesmodalitéiten: sehen, horen, riechen, schmecken

Wir unterbrechen mit Blickkontakt die ungiinstige Trance und orientieren den Betroffenen auf das
Hier und Jetzt.

Was sehen Sie hier: Gegenstande, Farben usw., wen sehen Sie hier, was horen Sie, riechen Sie
etwas, was tun die Menschen in Ihrer Umgebung, haben Sie einen Geschmack auf der Zunge.

Lassen Sie den Betroffenen in kurzen, klaren Sétzen Aussagen machen

Schones Bild:

Wenn Sie ein schones Bild in sich tragen, dann konnen Sie negative Gedanken stoppen und damit
den vorhandenen Stresshormonausstof3.

Ein schones Bild erreichen durch Hervorholen eines Bildes von einer Situation, in der wir uns sehr
wohl gefiihlt haben oder auch, dass wir wirklich ein schones Bild vor Augen haben, wie einen
Sonnenuntergang am Strand, den Blick von einem Berggipfel oder das Gemilde eines Kiinstlers.

Rufen Sie diese Situation mit allen Sinnenmodalitéiten hervor, was Sie sehen, horen, riechen,
schmecken und spiiren - wie oben.

Lehnen Sie sich in einem Sessel oder auf einem Stuhl zuriick, vielleicht schlieBen Sie die Augen
und atmen ganz ruhig und tief.

Suchen Sie sich jetzt in Gedanken den Ort aus, an dem Sie sich am sichersten fiihlen.

Erarbeiten Sie diesen Ort mit allen Sinnesmodalititen, sehen, horen, spiiren, riechen, schmecken.
Also: Was haben Sie alles gesehen - Farben, Mobel, Landschaft, Menschen - dies alles in Gedan-
ken genau beschreiben, in ganzen Sitzen. Was haben Sie gehort, was haben Sie gespiirt, was ha-
ben Sie vielleicht gerochen usw.

Wenn Sie diese Geschichte oder ein Bild genau beschreiben, so nimmt ihr Stressspiegel nur noch
den Raum ein, der er benotig.

Mit einem anderen Bild konnen Sie ebenfalls viel erreichen, mit einem Bild z.B. vom letzten Ur-
laub, oder ein Erlebnis mit guten Freunden. Hier gilt es zu schauen, zu sehen, zu héren, zu spiiren
und dieses Sild gut zu bewahren, damit sie es in stressigen Situationen besser ver- arbeiten kon-
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nen.

Versinken Sie gedanklich vollig in diesem Bild und spiiren Sie die positive Wirkung auf sich
selbst. Halten Sie diese Wirkung fest in dem Bewusstsein, dieses Bild oder Situation jederzeit
wieder hervorrufen zu konnen.
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