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Gliederung des Vortrags

Trauma, Traumatisierung,
neurobiologische Verarbeitung

{ Anhaltspunkte bei Kindern

{ Traumapadagogischer Umgang




SJEINn Trauma ist ein Erlebnis,
das grofer ist
als man selbst"

Dr. Bettina Bonus 2006



Was ist ein psychisches Trauma?

» ein extrem bedrohliches oder entsetzliches Ereignis
oder eine Reihe von Ereignissen (WHO)

» die Konfrontation (Erleben oder Beobachten) mit
einer Situation, die Tod, Lebensgefahr oder massive
Verletzung beinhaltet



Was ist ein psychisches Trauma?

» eine Erfahrung, die die normalen
Anpassungsstrategien eines Menschen Ubersteigt

» ein Erlebnis, das von Gefiihlen intensiver Angst,
Hilflosigkeit, Kontrollverlust und drohender
Vernichtung begleitet wird

mm) freeze and fragment



Was ist ein psychisches Trauma?




Was ist ein psychisches Trauma?

Trauma ist ein vitales Diskrepanzerlebnis

zwischen bedrohlichen Situationsfaktoren und
individuellen Bewaltigungsmaoglichkeiten, das mit
Gefuhlen von Hilflosigkeit und schutzloser Preisgabe
einhergeht und so eine

- dauerhafte Erschitterung von Selbst- und Weltbild
bewirkt.

(Fischer, Riedesser, 1998)



Was ist ein psychisches Trauma?

Intrapersonale
Ressourcen

Kernselbst



Keine Integration des Trauma-Erlebens
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Keine Verbindung zum Grofhirn

— und Entscheiden, Ich-Erleben,
sprachliche Verarbeitung
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Was passiert bei einem Trauma?

Freeze/Lahmung

Eingriffsmoglichkeit

Kampf/FIuchtreakti?n
ohne Eingriffsmaglichkeit

In der Notfallreaktion verldsst die Spannungskurve
den Ressourcenbereich und der Denker kann nicht
mehr eingreifen. Kampf und Flucht oder Freeze
bzw. Totstellreflex werden automatisch aktiviert.
Das passiert auch im Nachhinein beim Auftauchen
von Triggern.



SO0 DO



Symptome einer PTBS

Ubererregung

Vermeidung



Symptome einer PTBS bel Kindern

» gelegentlich posttraumatisches Spiel
> Angste

» agitiertes Verhalten, Aggressionen, sozialer Riickzug, leichte
Reizbarkeit

» Ubertriebene Schreckreaktionen, GbermaRige
Wachsamkeit

» ausgepragtes Kontrollbedirfnis

» Konzentrationsschwierigkeiten, Lernzuwachse kénnen
lange dauern, Verweigerungshaltung, Verlust von
Fahigkeiten (Sprache, Kontinenz...)

> Van der Kolk et al. 2009: Entwicklungsbezogene Traumafolgestorung fir Kinder und
Jugendliche



Zusatzliche Symptome

» Alptraume ohne klaren Inhalt

» Trennungsangste

» Verlust bereits erworbener Fahigkeiten

» Vorschulkinder: Eingeengtes repetitives Spiel; sozialer Ruckzug

» Jugendliche: Probleme Emotionsregulation; Substanzmissbrauch;
selbstverletzendes und riskantes Verhalten u.a.m.



Dissoziation

» |n traumatischen Situationen werden bestimmte Wahrnehmungsinhalte
vom Tageswachbewusstsein abgespalten.

» Der kontrollierte Zugang zu den abgespaltenen Teilen ist nicht mehr
moglich. Sie fliihren im Organismus ein Eigenleben.

» Die Fahigkeit der Selbstregulation wird gestort.

» Entwicklungsmoglichkeiten
sind stark beeintrachtigt.

Sinnes-

eindrUcke
Gedanken

Korper-
empfinden



Was ist Dissoziation

Verlust des Raum

1000 Yards Starren,
Kein Blickkontakt

Intrusionen, Bilder

leerer Blick
und Zeitgefihls, ‘ '
Orientierung \

Keine Erinnerung

Fragmentierte

Informationsverarbeitung ’

Sprachlosigkeit/Mutismu

.Null-Reaktion” auf Umelt
Reize dringen nicht durch

Bewegungslosigkeit/
keine Gestik

Keine Energie spurbar

Unklare Gegenubertragung

4____,,.,.......--— Lernen ist in dissoziiertem

Zustand nicht maéglich

Keine Mimik, starrer
oft ausdrucksloser
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Schmerzwahrnehmung
ist deutlich reduziert.
Verlust des Korpergefuhls
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\ Lediglich automatisierte
Kein Handlungsmuster

Depersonalisationserleben Grounding kein geplantes Verhalten



Dissoziation und Lernen

Unter Dissoziation ist kein ,,Lernen‘“ moglich

= Padagogische Intervention: Dissoziationsreduktion

> Starke Leistungs- und Entwicklungsschwankungen

» Raumliche und/oder zeitliche Desorientierung, Verlust von
Erinnerungen

» Nichteinhalten und Nichterinnern von Regeln, v.a. von den
Regeln, die im Affekt vermittelt wurden



Dissoziationsstopps

» Zeit und Ort, Orientieren auf die Gegenwart
» Kontakt herstellen

» Sinneswahrnehmungen (aufstehen, Flul3e auf Boden,
Hande oder Gesicht waschen, trinken..)

» Beruhrung (Igelball kneten, Muskeln...)
> Ubungen: z. B. 5-4-3-2-1-Ubung usw.



Sichern, sichern, sichern




Traumapadagogik

Padagogik des
.,guten Grundes-

und des

sicheren Ortes«

Ziel: (Wieder-) Selbstbemachtigung



Grundlagen der Traumapadagogik

Herstellen von Sicherheit
Padagog*innen sind ,Sicherheitsbeauftragte”

Kontrolle/Distanzierung zum Belastenden
Stressreduktion, Trigger finden

FOrderung der Bindungs- und
Beziehungsfahigkeit

Ressourcenorientierung
Viel Freude tragt viel Belastung und fordert die
Aktivierung von Selbstheilungskraften



Basisstrategien

» An Dissoziation als Erklarung fir Verhaltensauffalligkeiten
denken, nicht in dem Moment ,abstrafen”

» Haufig im ,Hier und Jetzt" orientieren (wie Igelball,
Gummiband, aufstehen, ruckwarts zahlen, was siehst du?...)

» Ausldser (Trigger) identifizieren und unterscheiden lernen/
lehren (was ist gefahrlich, was ungeféahrlich?)

» zunachst Ausloser vermeiden; langfristig kein
Vermeidungsverhalten unterstttzen

» Sinnes- und Korperwahrnehmung im Alltag fordern
> Klare Ubergange definieren, ggf. visualisieren, Rituale

» Kein Kdrperkontakt ohne Einwilligung (aul3er bei Fremd- oder
Selbstgefahrdung)
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Basisstrategien

Ruckzugsraume und Bewegungsmaoglichkeiten schaffen
Kontakt und Bindung anbieten

Klare, einfache, verstandliche Sprache (und Stimme)
Haufige Wiederholungen nétig

Psychoedukation

Begriffe der Klient*innen benutzen

Nicht in das Geschehen ,hinein” fragen

Keine Warum-Fragen, sondern Weil-Fragen
,Pseudowahl”

» Stress reduzieren

VV V VYV VY V VY
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Ubung ,,Der gute Grund*

Leitfragen:

1. Wobel kdnnte das Verhalten hilfreich sein;
wobei kdnnte es bereits geholfen haben?

2. Welches zur Zeit noch nicht befriedigte Bedurfnis /
welcher (unbewusste) Wunsch konnte damit
verbunden sein?



Was brauchen wir im Umgang mit
traumatisierten Menschen?

Feinfiihlige
Haltung

Selbst- Trauma-
fursorge padagogik




Erich Fried ,,Aufhebung*

Sein Ungliick ausatmen kdnnen

tief ausatmen

so dass man wieder einatmen kann

und vielleicht auch sein Ungliick sagen konnen
in Worten

in wirklichen Worten

die zusammenhangen und Sinn haben

die man selbst noch nicht verstehen kann
und die vielleicht sonst irgendwer versteht
oder verstehen kdnnte

und weinen konnen

das ware schon fast wieder Glick.



Herzlichen Dank

Yvette Karro
yk-impuls@web.de
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