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GLIEDERUNG

= Definitionen — rechtliche Bedingungen — Zahlen und Fakten

= Psychische Erkrankungen - Krankheitsbilder

= Therapiemoglichkeiten und Auswirkungen fur die Soziale Arbeit



TRAUMATA

" Traumata (griechisch) =Wunde

= Belastendes Ereignis oder eine Situation, die von der betreffenden Person
nicht bewaltigt und verarbeitet werden kann.

(Deutsche Traumastiftung 2021)



ZAHLEN

= Circa 40 Prozent der Asylbewerber und Fluchtlinge in Deutschland machten
mehrfach traumatisierende Erfahrungen und durchlitten Folter.

= Traumatische Erlebnisse vor, wahrend und nach der Flucht

(Deutscher Arzteverlag GmbH, Redaktion Deutsches Arzteblatt 2009)



THEORIE UND PRAXIS

DIE UMSETZUNG DER MENSCHENRECHTE IN ZAHLEN UND BILDERN




Die meisten Fluchtlinge fliehen vor Krieg
Grunde fur das Verlassen des Herkunftslandes

Angst vor gewaltsamen
Konflikten/Krieg

Verfolgung

Schlechte personliche

Diskriminierung

Angst vor Zwangsrekrutierung

Wirtschaftliche Situation 320
im Herkunftsland 2

@ @ @ Basis: 2.349 Gefluchtete in Deutschland ab 18 Jahre, Juni - Oktober 2016 . i
@Statista com  Quelle: BAMF Stat|3ta .‘
(Suhr 2016)




UN-MENSCHENRECHTSKONVENTION

= |m Krieg werden die meisten Menschenrechte verletzt

= Wo Menschenrechte verletzt werden, entsteht ein Raum fur traumatische
Erfahrungen



Artikel | - Freiheit,
Gleichheit,
Solidaritat

Alle Menschen sind
frei und gleich an

Wirde und Rechten
geboren. Sie sind mit
Vernunft und
Gewissen begabt und
sollen einander im
Geist der

Solidaritat begegnen.




Artikel 3 - Recht auf
Leben und Freiheit

Jeder Mensch hat das
Recht auf Leben,
Freiheit und Sicherheit
der Person.




ENTSCHEIDUNG ZUR FLUCHT

= | ebenssituation ist nicht tragbar, zu belastend
= Menschen fliehen um Lebensqualitat (zuruck) zu bekommen

= Auf der Flucht erfahren sie weiter menschenunwurdige Zustande



Ceschdtzte Anzahl der Ertrunkenen

6.000

5.000

4.000

3.000

2.000

1.000

2020

(Statista 2021)

GESCHATZTE
ANZAHL DER
ERTRUNKENEN




GEGEBENHEITEN
AUF DER FLUCHT

BOSNIEN UND
HERZEGOWINA -
LIPA

Aktuell wird das EU-
Asylrecht gebrochen

- Pushbacks

‘\gpga;'Kinder sollen régelméﬁiy
Opfer von Gewalt an der" *
kroatischen Grenze werden.




EUROPAISCHES ASYLRECHT

,Jeder, der vor Verfolgung oder ernsthaftem Schaden in seinem Herkunftsland
flieht, hat das Recht, einen Antrag auf internationalen Schutz zu stellen.
Asyl ist ein Grundrecht und es ist eine internationale Verpflichtung der
Vertragsparteien [...] dieses Recht zu gewahren.”

(Europaisches Parlament 2020)



Griechische Insel

Lesbos - Moria




ERFAHRUNGEN, DIE PSYCHISCHE ERKRANKUNGEN AUSLOSEN

KONNEN

= Gewalt / am eigenen Leib oder bei anderen Gefluchteten miterlebt

" Todesangst

= Menschenunwurdige Lebensbedingungen

= Zukunftsangst/ Belastende Situationen in der Zeit der Aufenthaltsunsicherheit

= Psychosoziale Veranderungen und Schwierigkeiten (eingeschranktes/ fehlendes
soziales Netzwerk,Verlust des kulturellen Bezugsrahmens, erschwerte
Kommunikation...)

" .. (Pabst u.a.2013:115f)



NACH DER FLUCHT

= Gefliichtete miissen im Ankunftsland weitere Angste ausstehen
= Fremdheitsgefuhl
= Sprachbarriere
= Angst vor Abschiebung
= Unterkunftssituation

" Je nach Land besteht auch die Angst vor Polizeigewalt



TRAUMATA UND ANDERE PSYCHISCHE ERKRANKUNGEN




SEELISCHES TRAUMA

Schwere seelische Verletzung

Folge eines auBBergewohnlich belastenden personlichen Erlebnisses

Bewaltigung der Situation nicht ausreichend und Betroffene sind uberfordert

Hohe seelische Belastung = Stress

Menschen fuhlen sich hilflos und erleben grof3e Angst

(Magaard u.a. 2020)
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Abbildung 1: Traumatische Erlebnisse bei Fliichtlingen in Deutschland
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ENTSTEHUNG EINER PSYCHISCHEN ERKRANKUNG

= Psychische Reaktionen auf auBBergewohnlich belastende Ereignisse sind normal
—> noch keine psychische Erkrankung

= Mogliche Reaktionen wahrend eines Ereignisses:
—> Angst, Hilflosigkeit usw.

= Mogliche Reaktionen nach einem Ereignis:

—>Schlafstorungen, innere Unruhe, Schreckhaftigkeit, Schuldgefiihle usw.



Abbildung 2: Traumaassoziierte Symptome bei Fluichtlingen in Deutschland (BP K
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ENTSTEHUNG EINER PSYCHISCHEN ERKRANKUNG

= Unzureichende Bewaltigung des Ereignisses und mangelnde Unterstutzung
fuhren zu psychischen Erkrankungen

= Meist nach Jahren bzw. Jahrzenten

= Folgen: Posttraumatische Belastungsstorung (PTBS), Angststorungen,
Despressionen, Suchterkrankungen, psychosomatische Erkrankungen

(Magaard u.a. 2020)



POSTTRAUMATISCHE BELASTUNGSSTORUNG (PTBS)

= Psychische und physische Reaktion auf ein auBergewohnlich (lebens-)
bedrohliches Ereignis, das kein adaquates Verhalten zulasst.

= Bewaltigungsversuche bleiben erfolglos.

= Ereignis pragt sich als Erlebnis fundamentaler Hilflosigkeit und Versagens ein.



POSTTRAUMATISCHE BELASTUNGSSTORUNG (PTBS)

Mutwillig durch Menschen verursacht
Vertrauen in Menschen wird tiefgreifend erschuttert

Schwere und Dauer der traumatischen Situation beeinflusst Auspragung der
Belastungsstorung

Gefluchtete: Prozess durch aneinanderknupfende traumatische Erfahrungen



POSTTRAUMATISCHE BELASTUNGSSTORUNG (PTBS)

= Symptomatik
—> innere Bilder spielen sich wie ein Film ab und erzeugen Flucht- und
Abwehrreaktionen

—> Vergangene Bedrohung wird als aktuell wahrgenommen

- Die Gefahr besteht nicht mehr real und kann nicht mehr tiberwunden
werden, kein Erfolg.

—> Gefuhl des Ausgeliefertseins

= Haufigste Begleit- und Folgestorung: Suizidalitat.
(Groninger u.a. 2003:18f)



ANGSTSTORUNGEN

= Erinnerungen konnen Unruhe, Angst und Bedrohungsgefuhl auslosen
= Angst ohne realen Anlass/ Bedrohung

= Reaktionen:

Konzentrationsstorungen, Schreckhaftigkeit, Reizbarkeit, Herzrasen,
Wutausbruche, Schwitzen, Zittern usw.

(Groninger u.a. 2003: 20)



DEPRESSIONEN

LAeriu. Swer
@/grmr':ﬂ'h

Schlaf-
storungen

Suizidgedanken / \\

Suizidhandlungen Vermindartes

Konzentration und
Aufmerksamkeit

Verlust van
Interesse und Freude

Schuldgefihle
und Gefiihle von
Wertlosigkeit

Depressive Stimmung

Verminderter
Antrieb

Vermindertes
Selbstwertgefiihl

Appetitminderung und Selbstvertrauen

Megative
und pessimistische
Zukunftsperspektiven

mindestens 2 Hauptsymptome
+ mindestens 2 Zusatzsymptome
iiber mehr als 2 Wochen kdnnen ein Hinweis auf eine Depression sein.

(Abb. Kriterien einer Depression, Deutsche Depressionshilfe 2020)



PSYCHOSOMATISCHE ERKRANKUNGEN

= Korperliche Beschwerden: Kopf-,Rucken-,Magenschmerzen,
Ganzkorperschmerzen

= Direkte Folge von Folter oder Fluchtverletzungen

= Stressbedingte chronische Verspannungen der Muskulatur nach
Extrembelastungen

= Erinnerung an den erlebten Schmerz

(Groninger u.a. 2003:19)



WEITERE PSYCHISCHE FOLGEN UND ERKRANKUNGEN

= Suchterkrankungen

= Anhaltende Personlichkeitsveranderungen

= Soziale Schwierigkeiten, mangelndes Vertrauen



THERAPIEMOGLICHKEITEN




THERAPIEMOGLICHKEITEN UND AUSWIRKUNGEN AUF DIE
SOZIALE ARBEIT

= Pravention

= Mogliche symptombezogene Hindernisse & Kulturspezifische Aspekte

= Therapiemoglichkeiten

= Auswirkungen auf die Soziale Arbeit — Interdisziplinare Zusammenarbeit



PRAVENTION

= Psychische und korperliche Gesundheit:Voraussetzung fur eine erfolgreiche
Integration

= Laut AsylbLG Anspruch auf Notversorgung

= Nach |5 Monaten Aufenthalt haben Gefluchtete Anspruch auf Leistungen der
gesetzlichen Krankenversicherung

" Fruhzeitige Erkennung

(Knaevelsrud 2015:7f)



PRAVENTION

(Knaevelsrud 2015:7f)



MOGLICHE SYMPTOMBEZOGENE HINDERNISSE

= Misstrauen, Ruckzugs- und Isolationstendenzen
= Mangelnde Kommunizierbarkeit von traumatischen Erfahrungen
= Scham- und Schuldgefuhle

= Assoziative Verknupfung der Exploration mit vergangenen Verhor- und/oder
Foltererfahrungen

= Bedingte Gedachtnis- und Konzentrationsstorungen

(Knaevelsrud 2012)



KULTURSPEZIFISCHE ASPEKTE

u.a.:

Kommunikationsformen (nonverbal/verbal)
Vorstellung von Hilfe und Unterstutzung
Heilserwartungen

Soziale Folgen fur Gewaltopfer auf Grund vorherrschender Tabus

(Knaevelsrud 2012)



THERAPIEMOGLICHKEITEN

Psychotherapie

Traumafokussierter Ansatz Stabilisierender Ansatz

- Fokussiert Psychopathologie - Fokussiert psychosoziale Funktionen
- Aufdeckender Ansatz - Aufbau innerer Struktur

(Knaevelsrud 2015:18)



THERAPIEMOGLICHKEITEN

Schmerztherapie
Ablauf der Schmerztherapie

Phase |
Psychoedukation und Entwicklung eines individuellen
Storungsmodells, Ableitung eines individuellen Behandlungsrationals

Phase 2
Individuelle Entspannungsverfahren, Spannungs- /Schmerz- und
Entspannungssituationen, biofeedback-gestiitzte Ubungen

Phase 3

Kognitive Restrukturierung bzgl. Dysfunktionaler Gedanken,

Fear-Avoidance [ Verhaltensmuster und Inaktivitat, Evaluation erlernter Methoden
Beliefs

Katastophisieren/

Perpetual Acoidance Model (Liedl 2008) (Knaevelsrud 201526)



THERAPIEMOGLICHKEITEN

EMDR (Eye movement desensitization and reprocessing)

= |st eine Art der Expositionstherapie
= Das traumatische Geschehen wird in Gedanken noch einmal durchgegangen

= Besonderheit:Wahrenddessen wird die Aufmerksamkeit auf die Hand des

Therapeuten gerichtet, diese bewegt sich hin und herP ﬁ

(emdria Deutschland e.V.)



THERAPIEMOGLICHKEITEN

Medikation




AUSWIRKUNGEN AUF DIE SOZIALE ARBEIT —
INTERDISZIPLINARE ZUSAMMENARBEIT




INTERDISZIPLINARE ZUSAMMENARBEIT

= Es ist unerlasslich, dass Spezialisten aus allen Fachbereichen, ihr Wissen
einbringen.

= Gefragt sind dabei nicht nur Psychologen*innen und Sozialarbeiter*innen,
sondern auch:

= Arzte*innen, Psychotherapeuten*innen und Rechtsanwalte*innen



WIE KANN DIE SOZIALE ARBEIT UNTERSTUTZEN?

= Sozialarbeiter*innen mussen, je nach Thematik, die traumatisierte Person zu den
verschiedenen Spezialisten*innen triagieren.

= - Wichtig! Es benotigt ein Konzept, dass das komplexe Zusammenspiel konzertriert.

= Neben der therapeutischen Behandlung benotigen die Geflichteten Unterstutzung
im Alltag

= = Sozialrechtlich und okonomisch

= > dabei spielt auch eine enge Zusammenarbeit mit den Angehorigen eine groBe
Rolle

(Feldmann und Sidler 2013)



Gesellschaftsbild der
Modalen Strukturierungstheorie Institutionelle Gesellschaftsstruktur

MODALE STRUKTURIERUNGSTHEORIE

Lebensgefiihl

Das theoretische Modell von Gregor Husi

= Dient der Sozialen Arbeit als Hilfestellung, um die Sittiation von
X o o .o Abbildung 5: Modale Strukturierungstheorie (Quelle: Gregor Husi, 2011)
Gefliichteten differenziert betrachten zu konnen ¢ e ¢

= Sozialarbeiter*innen konnen damit fur die Befindlichkeit der einzelnen
Personen sensibilisiert werden, um demnach die bestmogliche
Unterstutzung zu initiieren.

= Dabei spielen kulturelle Faktoren der Gefluchteten eine grofle Rolle

(Husi 2011)



ZUR DISKUSSION

Welche Grenzen und Herausforderungen ergebe

sich in der Arbeit mit traumatisierten Gefluchteten?
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