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1. Ausgangslage

m Die Situation vor der Flucht

m Die Flucht




Die Situation vor der Flucht

,Menschen migrieren, um sich und ihre Familien vor Verfolgung
und Burgerkrieg zu schutzen, um diskriminierenden und
spannungsreichen Situationen zu entrinnen und um sich und
Inren Familien sozialen Aufstieg, mehr Bildung und eine bessere

Zukunft zu sichern® (schirina 2016: 11).




Die Situation vor der Flucht

m Im Jahr 2016 wurden 745.545 Asylantrage eingereicht
m 36% aus Syrien
m 1/% aus Afghanistan

m 13% aus dem lrak

(Bundesministerium des Innern, fur Bau und Heimat 2017)




Die Situation vor der Flucht

Viele Menschen erlebten

m Krieg
- Leid
m Folter
m Gewalt - Verlust
m Verfolgung
- Schrecken

m Missbrauch

(Siegrist, 2017: 6)




Die Flucht

m Wer gilt als Fllchtling? = wer sich aufgrund seiner Rasse, Furcht vor Verfolgung,
Religion, Nationalitat, Zugehorigkeit oder wegen seiner politischen Uberzeugung
aufder Landes befindet und dessen Staatsangehorigkeit nicht annehmen kann oder

will
m 2018: ca. 400.000 Menschen nach Deutschland
m 1,58 Mio. kamen nach Deutschland
m 1,18 Mio. verlieSen Deutschland

m Nettozuwanderung geht leicht zuruck: 2017 ca. 416.000 Menschen

(Abkommen uber die Rechtsstellung der Fluchtlinge vom 28. Juli 1951, UNHCR 2012 zitiert in Feldmann, Seidler und Abdallah-Steinkopff 2013)

(Zweites Deutsches Fernsehen 2019)




Die Flucht

m 2018: ca. 140.000 Menschen uber Mittelmeerroute nach

Europa
m Haufigste Route: Spanien

m Griechenland haufig fur Fluchtlinge aus Syrien und Afghanistan

(UNCHR 2019 zitiert in Aktion Deutschland Hilft - Bundnis deutscher Hilfsorganisationen 2019)
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Hilfsorganisationen 2019)
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Die Flucht

m Fluchtende haben ein erhohtes Risiko fur psychische
Krankheiten
- Dauerstress auf der Flucht, Gewalterfahrungen,

Unsicherheiten, Angste

(Feldmann, Seidler und Abdallah-Steinkopff 2013)




2. Psychische Erkrankungen

und Traumata

Wann sprich man von einer Traumatisierung?
Posttraumatische Belastungsstorung (PTBS)
Depression

Angststorung

Suchterkrankung



Wann spricht man von einer
Traumatisierung?

m Der Begriff ,Trauma“ entstammt dem Altgriechischen: ,Wunde*
m Laut ICD gehort das Trauma zu den psychischen Storungen

- eine langerfristige Veranderung des Fuhlens, Denkens und
Verhaltens, das von der allgemeinen Norm abweicht, Leid verursacht

und das soziale Miteinander erschwert oder gar verunmaoglicht

(Siegrist 2017: 14)



Wann spricht man von einer
Traumatisierung?

,Ein Trauma ist ein vitales Diskrepanzerlebnis zwischen bedrohlichen
Situationsfaktoren und individuellen Bewaltigungsmoglichkeiten, welches
mit dem Gefuhl der Hilflosigkeit und schutzlosen Preisgabe einhergeht
und so eine dauerhafte Erschutterung von Selbst- und Weltverstandnis

bewirkt” (Fischer und Riedesser 2009: 84).



Wann spricht man von einer
Traumatisierung?

JEine traumatische Situation bedeutet fur ein Kind eine extreme,
existenzielle Bedrohung. Dabei kann das Kind entweder sich selbst sowie
seine korperliche und seelische Einheit oder andere Menschen als
bedroht erleben. Entscheidend ist, dass das Kind das Gefuhl hat,
ohnmachtig zu sein und nichts tun zu kbnnen, um sich oder den anderen

aus der extremen Not herauszuhelfen® riger 2013: 19).



Wann spricht man von einer
Traumatisierung?

m Normale Reaktion auf Stress: Kampf oder Flucht

m Nachste Stufe, letzte Schutzreflexe: Fuhlen und Denken wird
eingefroren = Unfahigkeit sich zu bewegen, zu sprechen,

Hormone die wie Schmerzmittel wirken werden ausgeschuttet

(Kriger 2013: 34)




Was kann ein Trauma auslosen?

Ein Trauma kann zum Beispiel durch folgendes ausgelost werden:

m Naturkatastrophen

m Folter & Krieg

m Terroranschlage

m Unfalle & unerwartete Verluste

m Krankheitsdiagnosen

m Gewalterfahrungen & Vernachlassigung z.B. in der Familie

m \ergewaltigungen
(Imm-Bazlen und Schmieg, 2017: 38)




Was kann ein Trauma auslosen?

Ein Trauma kann zum Beispiel durch folgendes ausgelost werden:

Naturkatastrophen

Folter & Krieg

Terrorraschlage

Unfalle & unerwartete Verluste

Krankheitsdiagnosen

Gewalterfahrungen & Vernachlassigung z.B. in der Familie

Vergewaltigungen

(Imm-Bazlen und Schmieg, 2017: 38)



Sind alle Fluchtlinge traumatisiert?

m Eindeutige Antwort: Nein!
m Kein Erlebnis ist pauschal traumatisierend
m Jeder Mensch hat andere Ressourcen: Alter, Kultur, Bewaltigungsstrategien ...

m Laut Schatzungen aus dem Jahr 2015 sind ca. die Halfte der Fluchtlinge nicht

in der Lage das Erlebte zu bewaltigen.

(Imm-Bazlen und Schmieg, 2017: 36)




Erschwerende Faktoren

m Die Situation findet zu einem sehr fruhen Zeitpunkt im Leben statt
m Die Art und Schwere des moglichen traumatisierenden Ereignisses

m Das Fehlen von Hilfe und Unterstutzung

(Imm-Bazlen und Schmieg, 2017: 37)




Einflussfaktoren, die Ereignisse zum Die Folgen: die Wahrnehmung des
Trauma machen Kindes und typische Reaktionen

Unausweichliche Lebensbedrohung fir sich
selbst oder eine nahestehende Person . Existenzielle (Lebens-) Angst
Unvorhergesehene, plotzlich eintretende . Hilfloses Ausgeliefertsein

Bedrohung . Eine Bewaltigung der Situation ist aus
Zwischenmenschliche Gewalterfahrung Sicht des Kindes nicht moglich

Lang anhaltendes Geschehen . Versagen von biologisch festgelegten
Keine Hilfe von auRen Flucht- oder Kampfreaktionen
Versagen des Schutzes durch Erwachsene, . Akute Ohnmacht und Erstarrung
Eltern . Akute Bewusstseinsabspaltung in der
Bedrohung durch einen nahestehenden Situation

Menschen

R

Kritische Phase

Abbildung 5: KRUGER, Andreas, 2013. Erste Hilfe fiir traumatisierte Kinder. 4. Auflage Ostfildern: Patmos Verlag der Schwabenverlag AG.




Wirkungen einer Traumatisierung

m Korperlich 2 Herzklopfen, Zittern, Schwitzen, etc.

m Psychologisch - verstarkte Aufmerksamkeit auf die Situation,
Emotionen werden in den Hintergrund gestellt, der Mensch

funktioniert ,gefuhllos®

m Sozial = Verlust von Vertrauen, da die Umwelt (Familie, Staat,

etc.) nicht in der Lage waren einen zu schitzen

(Meier und Perren-Klingler 1998: 7)




Wirkungen einer Traumatisierung

Zeichen der Uberregung
Wiederkehrende uberwaltigende Erinnerungen (Intrusionen)
Vermeidungsverhalten und veranderte Bewusstseinszustande

Unspezifische Reaktion (Verlust von Vertrauen, die Welt meint

es bose, Gefuhle von Schuld und die Frage nach dem Sinn)

(Meier und Perren-Klingler 1998: 8)



Wirkungen einer Traumatisierung

m Die Verhaltensweisen bleiben auch nach der traumatischen Situation
bestehen, obwohl die Gefahr nicht mehr besteht (akute traumatische
Reaktion) = schockgefrorenes Herz

m Die Dauer dieser Reaktion kann sehr unterschiedlich sein

m In den meisten Fallen beginnen die Symptome nach einem Monat
abzunehmen

m Dafur ist Hilfe von auf3en notwendig: Vermittlung von Sicherheit und Ruhe,
Befriedigung der primaren Bedurfnisse (Schlaf, Essen, medizinische

Versorgung), Eigenstandigkeit und Krafte zurlck erlangen lassen
(Meier und Perren-Klingler 1998: 8)



Die Kritische Phase

Die Phase in der Unterstutzung helfen kann, bleibt ungenutzt oder die Hilfe ist

tzhockreaktion oder realer Stress bleiben erhalten

Posttraumatische Belastungsstorung

nicht wirksam.

(Kruger 2013: 21)




Posttraumatische Belastungsstorung
(PTBS)

Bel einer bestimmten Last bricht ein Ast”

- Er wird dort brechen wo er besonders dunn ist

(Kruger 2013: 29)




Faktoren durch die eine PTBS wahrscheinlicher werden:

m Phasen des Selbststandigwerdens

m Psychische und korperliche Entwicklungen

m Mmangelndes Selbstwertgefuhl, niedrige Intelligenz des Kindes

m Trennungsereignisse, Verluste und Konflikte (z.B. in der Familie)
m Belastung der Familie durch Armut, Arbeitslosigkeit ...

m Unbewaltigte Traumata in der Familie

Kruger 2013: 30)




Faktoren durch die eine PTBS unwahrscheinlicher werden:

m Gute, tragende Beziehungen (Familie, Freunde, Schule / Beruf ...)
m Hohe Intelligenz, hohes Selbstbewusstsein

m Erfolgserlebnisse

m Gute materielle Ausstattung der Familie

m Bisher gluckliche Familie

m Emotional kompetente Eltern / Bezugspersonen

Kruger 2013: 30)




m dauerhafte Uberregung

m Wiederkehrende
uberwaltigende

Erinnerungen (Intrusionen)

m Vermeidungsverhalten und
veranderte

Bewusstseinszustande

—allgemeine Unruhe, motorische
Hyperaktivitat, Schlafstorungen,
Konzentrationsstorungen, Reizbarkeit,
Stimmungsschwankungen, aggressive
Impulsdruchbruche, Gewalttatigkeit

- Re-Traumatisierende Flashbacks,
Panik und Trostlosigkeit, korperliche
Reaktionen, Krisen und Suizidversuche

Veranderte Erinnerungsfunktion

- Bieten ,Erholung”, Menschen
werden als ,starr, mit leerem Blick*
beschrieben, nicht ansprechbar

Die ,Hauptsicherung fur Emotion und
Erinnerrung” fliegt raus
- psychisches Uberleben

(Kruger 2013: 29)



Depression

m Medizin: Erkrankung, die das Denken, Fuhlen und Handeln beeinflusst
m Kann korperliche und seelische Storungen hervorrufen

m Betroffen schaffen es oft nicht, aus eigener Kraft wieder

herauszukommen

m Zwei Wochen oder langer, mind. Zwei Hauptsymptome und zwei

Nebensymptome

(Deutsche Depressionshilfe 2019)
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Abbildung 6: Kriterien einer Depression (Deutsche Depressionshilfe 2019)




Depression

m Studien aus verschiedenen Landern zeigen:

weltweit mind. 20 % Depressionen unter Fluchtlingen
m Studien aus Deutschland: 20-25 % bei Fluchtlingen

m FllUchtlinge sind 2,5 Mal haufiger betroffen

(Bundespsychotherapeutenkammer 2015)




Angststorung

m Zustand, in dem Angst das normale Maf3 ubersteigt

m Nicht mehr kontrollierbar fur Betroffene

m Symptome: standiges Sorgen uber alles, Angst um Angehorige
- korperliche Reaktionen wie: Benommenheit, Nervositat,

Schwindel, Zittern

(IQWiG 2019)




Angststorung

m Gefluchtete stehen unter einem Dauerzustand der Angst:
Flucht = Angst
Angste in der neuen Umgebung: Anfeindungen, Angst alles
verloren zu haben
Zukunftsangste

Angst vor Abschiebung

m Angste lassen sich schwer erfassen, vor allem bei Fliichtlingen

(Parvin Sadigh 2017)




Suchterkrankung

m Sucht: Genussmittel so haufig oder riskant betrieben, dass
wichtige Lebensinteressen vernachlassigt werden

(Partnerschaft, Gesundheit, Arbeitsplatz)

m Meist schleichender Prozess:
1. Genuss
2. Missbrauch
3. Gewohnung

4. Abhangigkeit/Sucht

(Advantic Systemhaus GmbH 2019)




Suchterkrankung

m Abhangigkeit bei Fluchtlingen: eine nennenswerte Gruppe

m Grunde: Personen aus Vorder- und Mittelasien stammen aus

Herkunftslandern, die den Gebrauch tolerieren oder akzeptieren

m Zum Beispiel: Afghanistan: Opium bei Sauglingen und Kindern

Iran: Opiate gehoren zur Tradition

Syrien: Opiate und Schmerzmittel Tramadol

(Ameskamp u.a. 2016)



3. Der Umgang damit...

m Pravention
m Der Moment nach dem Schrecken

m Ein Ausblick

m Diskussion




Pravention

m Psychische und korperliche Gesundheit: Voraussetzung fur eine erfolgreiche Integration

m Laut AsylbLG Anspruch auf Notversorgung

m Nach 15 Monaten Aufenthalt: Anspruch auf Leistungen der gesetzlichen

Krankenversicherung

m Traumatisierte Fllchtlinge brauchen unbedingt eine umfassende psychosoziale

Versorgung

m Frihzeitige Erkennung - erst dann kdnnen Praventionsmafinahmen eingeleitet werden

(Herpertz und Kruse 2016)




Der Moment nach dem Schrecken

m Schnelles Erreichen von Sicherheit

m Kontakt mit Angehorigen

m Stabilisierung der Situation

m Nach dem Sicherheitsempfinden fragen, erklaren, dass man sich in Sicherheit befindet
m Nicht sprachfahigem Menschen eventuell korperliche Nahe geben

m Fur ausreichend Warme / Kuhlung sorgen

m Durst oder Hunger stillen

(Kruger 2013: 106)




Der Moment nach dem Schrecken

m Kinder und Jugendliche konnen ein Bedurfnis haben den gllicklichen

oder geregelten Ausgang einer bedrohlichen Situation mitzuverfolgen.

m Es muss abgewogen werden, ob das Kind durch die Situation an sich

oder das offene Ende mehr belastetet wird

m Wenn z.B. niemand ernsthaft verletzt wurde und das Kind keine
Anzeichen von einem Schock zeigt kann das Ende gemeinsam

mitverfolgt werden.
(Kruger 2013: 107)




Ein Ausblick

https://www.refugee-trauma.help/




Diese Website ist in den folgenden Sprachen verfliigbar

» German

» English

» 4u =) (Al-‘arabiyya)
» 8 (Iran)

» #91CE (Ethiopia, Eritrea)

https://www.refugee-trauma.help/
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Forderung

Das Projekt wird unter anderem vom Bundesministerium
fur Familie, Senioren, Frauen und Jugend im Rahmen des

Bundesprogramms ,,Demokratie leben® gefordert.

https://www.refugee-trauma.help/




Diskussion

m Weitere Vorschlage fur den Umgang mit Gefluchteten?

m Was kann die Soziale Arbeit im Hinblick auf den

Umgang mit traumatisierten Fluchtlingen leisten?

m Eure Erfahrungen, Anregungen etc.?
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