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Liebe Eltern,

im Laufe unserer Arbeit mit trauma-
tisierten Kindern, Jugendlichen und
deren Eltern in der Traumaambu-
lanz ist immer wieder die Frage nach
schriftlichen Informationen aufge-
taucht. Die Eltern haben sich etwas
gewiinscht, was sie in Ruhe zu Hause
nachlesen konnen. Mit dieser Bro-
schiire soll diese Liicke nun gefiillt
werden. In den vorliegenden Seiten
erhalten Sie die wichtigsten Informa-
tionen zum Thema , Trauma bei Kin-
dern und Jugendlichen®

Kinder und Jugendliche sind keine
Maschinen, jeder Mensch reagiert
anders. Das, was dem einen Kind
gut tut und hilft, irritiert vielleicht
ein anderes Kind. Das Wichtigste ist,
dass Sie Ihr Kind/Thren Jugendlichen
beobachten. Schauen Sie genau hin,
was ihm gut tut. Wenn Sie selbst zu
sehr betroffen sind, sorgen Sie bitte
dafiir, dass auch Sie die notwendige
Unterstiitzung erhalten, auch wenn
Sie selbst die Situation gar nicht er-
lebt haben!

Bitte beachten Sie

Eine ggf. notwendige personliche
Fachberatung, Therapie oder arztli-
che Behandlung kann und darf die
Broschiire jedoch keineswegs
ersetzen.
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Scheuen Sie sich nicht, einen Fach-
berater/eine Fachberaterin oder
einen fiir die Traumabehandlung
geschulten Therapeuten/eine Thera-
peutin aufzusuchen. Reaktionen und
Verhalten nach einem Psychotrau-
ma konnen sehr bizarr und verriickt
aussehen und zusétzliche Angste
auslosen.

Grundsatzlich gilt

Wird ein Kind traumatisiert, ist die
ganze Familie betroffen, auch wenn
nicht alle Familienmitglieder die
belastende Situation erlebt haben.
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Ein Psychotrauma entsteht in einer Situation,
die den seelischen Bewaltigungsapparat

uberfordert

Jeder Mensch kann plotzlich und
unerwartet in eine Situation ge-
raten, die so belastend ist, dass er
sich hilflos und ohnméchtig fiihlt.
Das Leben scheint stehen zu blei-
ben, nichts scheint mehr zu gehen,
alle die Mittel und Wege versagen,
die sonst geholfen haben, schwie-
rige Situationen zu meistern. Eine
solche Situation, die den seelischen

Bewiltigungsapparat tiberfordert,
nennt man ein seelisches Trauma
oder Psychotrauma. Dies kann z. B.
ein Autounfall sein, den man beob-
achtet oder selbst erleidet. Ebenso
kann die Vernichtung der eigenen
Wohnung durch ein Feuer - oder an-
dere Naturgewalten - traumatisch
sein. Gleiches gilt fiir sexuellen Miss-
brauch und Misshandlungen.

Nicht jede belastende Situation ist fiir jeden
Menschen traumatisierend

Dennoch ist nicht jedes belasten-
de Ereignis fiir jeden Menschen ein
Psychotrauma, d.h., wenn z.B. drei
Menschen dieselbe belastende Situ-
ation erleben, bendtigt in der Regel
ein Mensch keinerlei Hilfe, ein an-
derer braucht ein bisschen Unter-
stiitzung oder Beratung und nur ein
Betroffener benotigt eine Therapie.
Menschen verfiigen iiber mehr oder
weniger gute Selbstheilungskrifte,
die manchmal einen kleinen An-
stofd brauchen und manchmal tat-

siachlich nicht ausreichen. Das kennt

jeder von Erkédltungskrankheiten:
Mal bleibt man verschont, ein an-
deres Mal wird man schwer krank,

bekommt vielleicht sogar eine Lun-
genentziindung, und dann wieder
hat man ein wenig Husten und sonst
nichts. Hilfe, Unterstiitzung und The-
rapie bedeuten unter anderem, die
Selbstheilungskrifte zu aktivieren.
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Kinder und Jugendliche brauchen
verstandnisvolle Erwachsene

Kinder und Jugendliche benotigen
einen besonderen Schutz. Je nach
Alter sind sie ohnehin mehr oder
weniger auf die Hilfe und Unterstiit-
zung von Erwachsenen angewiesen.
Von daher ist es wichtig, dass Kin-
der und Jugendliche sich nach einem
traumatischen Ereignis von den El-
tern, der Familie, den Erzieherinnen
bzw. Erziehern im Kindergarten oder

den Lehrkraften und am besten auch
den Freundinnen und Freunden an-
genommen und verstanden fiihlen
konnen. Sie brauchen das Gefiihl von
Sicherheit und Geborgenheit und
mochten mit all ihren unfassbaren
Gefiihlen, Gedanken und Befindlich-
keiten akzeptiert und verstanden
werden.

Ein Psychotrauma beeinflusst die Funktion des
Gehirns im Sinne eines Selbstschutzes

Hinzu kommt, dass traumatisieren-
de Erlebnisse bei Menschen aller
Altersstufen auch Verdnderungen

in der Funktion des Gehirns auslo-
sen. Diese konnen voriibergehend
sein oder - je nach Schwere des Trau-
mas - auch langer anhalten. Das
kann man sich folgendermallen vor-
stellen: In einer extrem belastenden
Situation sorgt das Gehirn dafiir, dass
in erster Linie alle die Funktionen
gut ablaufen, die fiir das Uberleben
notwendig sind. Hierzu zdhlt z. B.,
dass wir - wie unsere Vorfahren und
die Tiere - entweder schnell weg-
laufen kénnen, gut kimpfen kon-
nen oder uns tot stellen, um nicht
entdeckt zu werden. Eine Kette von
Reaktionen im Gehirn sorgt dafiir,

dass vermehrt Stresshormone ins
Blut ausgeschiittet werden. Dann
steigt der Blutdruck, das Herz schlagt
schneller, die Atmung ist flach und
schnell. Das vorherrschende Gefiihl
ist dann Angst und Bedrohung. Stel-
len Sie sich vor, um Ihr Leben zu
retten, missten sie ganz schnell aus
einer gefdhrlichen Situation weglau-
fen. Dann ist es wichtiger, Sie kon-
nen schnell laufen, als dass Sie genau
sehen konnen, was es alles Schones
am Wegesrand gibt. Die Angst ver-
hindert das geradezu.
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Vergessen als Schutz

Im Gehirn gerdt dann einiges durch-
einander. Menschen in lebensbe-
drohlichen Situationen fallt es oft-
mals schwer, genau hinzusehen,
hinzuhdren oder zu fiihlen oder zu
riechen. Wenn die Gefahr (z.B. ein
Wohnungsbrand) voriiber ist, kann
es passieren, dass sie sich zwar an
den Brandgeruch sehr gut erinnern
konnen, aber nicht genau, was und
wie etwas passiert ist. Es kann so-
gar vorkommen, dass sich jemand
zundchst iiberhaupt nicht an das Er-
eignis erinnert, sondern z. B. erst

ab dem Zeitpunkt, als er sicher im
Krankenhaus angekommen ist. Das
totale Vergessen nennt man Amne-
sie. Die Amnesie ist ein Schutz vor
der Erinnerung an das schreckliche
Erlebnis. Wenn Ihr Kind z. B. sagt, es
weild nicht, wie der Unfall geschehen
konnte, wie er abgelaufen ist, kann
es durchaus daran liegen, dass das
Kind sich durch das Vergessen, die
Amnesie, vor der belastenden Er-
innerung schiitzt und nicht bockig
oder stur ist.

Vermeiden als Schutz

Ein weiterer Schutz vor der Erin-
nerung oder der Wiederholung des
Erlebnisses ist, alles zu vermeiden,
was eine solche Situation vielleicht
noch einmal herbeifiihren konnte.
Geschah der Unfall bspw. auf dem
Weg zur Schule, konnte ein Kind

versuchen, die Wiederholung des
Unfalls zu vermeiden, indem es
nicht zur Schule geht. Trifft dies zu,
handelt es sich nicht um einfaches
»Schuleschwinzen®, sondern um den
Versuch des Kindes, sich selbst zu
schiitzen.

Standiges Wachsamsein als
Schutz

Eine weitere Moglichkeit, sich zu
schiitzen, besteht darin, standig auf-
zupassen, immer extrem wachsam
zu sein. Diese extreme Wachsamkeit
kann dazu fithren, dass das Kind/der
(oder die) Jugendliche nicht einschla-
fen kann und/oder nicht lange ge-
nug durchschlafen kann. Kinder wie
Erwachsene wachen immer wieder
auf, konnen oft nicht direkt wieder
einschlafen. Kinder haben oftmals
nachts Albtraume, schreien nachts
im Schlaf. Morgens sind sie unausge-
ruht, konnen sich nicht auf ihre Ar-
beit/die Schule konzentrieren, wer-
den aggressiv.
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Konzentrationsschwierigkeiten zeigen sich in

der Schule

Aber auch ohne Schlafprobleme ist
es schwierig, gleichzeitig tiberall auf-
zupassen und z. B. englische Voka-
beln zu lernen. Das Lernen fallt Kin-
dern und Jugendlichen oftmals sehr
schwer, sie konnen sich nicht richtig

konzentrieren und sich schwerer
etwas Neues merken. Daher kann
es passieren, dass Kinder/Jugendli-
che nach einem schlimmen Ereig-
nis in der Schule schlechtere Noten
erhalten.

Unverhoffte Erinnerungsbilder tauchen auf

Leider fiihrt das Durcheinander

im Gehirn auch dazu, dass wir die
schlimmen Erfahrungen nicht ganz
schnell vergessen konnen. Es kann
passieren, dass die Erinnerung an
einen Teil des Ereignisses - ein Bild,
der Geruch, ein Gerausch oder ein
Knall - ganz plotzlich und unverhofft
wieder auftaucht. Fiir die Betroffe-
nen ist es dann so, als wiirden sie in
diesem Augenblick alles noch einmal
erleben, auch wenn gar nichts pas-
siert. Entsprechend haben sie Angst,
geraten in Panik, laufen weg. In sol-
chen Situationen ist das Verhalten
von Kindern/Jugendlichen aus der
Situation heraus tiberhaupt nicht zu
verstehen. So kann es z. B. gesche-
hen, dass ein Kind, das einen schwe-
ren Wohnungsbrand erlebt hat, in
Panik gerit, wenn sich jemand eine
Zigarette anzilindet.

Auch abends vor dem Einschlafen
konnen unvermittelt Erinnerungsbil-
der auftauchen oder auch nachts als
Albtraume auftauchen. Um die Kon-
trolle tiber die Bilder und Gefiihle zu
behalten, konnen Kinder/Jugendli-
che bewusst oder unbewusst verhin-
dern, dass sie einschlafen, obwohl
sie eigentlich sehr miide sind.

Sie sehen, es gibt eine Reihe von Ver-
haltens- und Erlebensweisen, die es
Kindern und Eltern schwer machen
konnen, nach einem schlimmen
traumatischen Erlebnis wieder zur
Tagesordnung liberzugehen und dort
anzukniipfen, wo das Trauma den
Alltag unterbrochen hat.
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Die Verarbeitung eines traumatischen
Erlebnisses benotigt Zeit

Wir wissen heute, dass wir Zeit brau-
chen, bis wir (Korper, Gehirn und
Seele) wieder zum Alltag zuriick-
gefunden haben. Von daher ist es
wichtig, dass Eltern, GrofReltern,
Lehrkrifte, Freundinnen und Freun-
de den Kindern/Jugendlichen Zeit
lassen, das Erlebte zu verarbeiten.
Als grobe Anhaltspunkte fiir die Ver-
arbeitung kann man von folgenden
Zeitraumen ausgehen:

e In den ersten 10 bis 14 Tagen befin-
den sich die Kinder und Jugendli-
chen in einer Art Schockzustand.
Alles ist durcheinander, nichts ist,
wie es vorher war. In dieser Zeit
ist es wichtig, dass Kinder und Ju-
gendliche Kontakt zu vertrauten
Personen haben. Ggf. kann eine
Krisenintervention fiir die ganze
Familie hilfreich sein, weil alle ir-
gendwie betroffen sind.

e In der anschlieBenden Phase, die
bis zu einem halben Jahr und langer
andauern kann, verarbeiten Kinder
und Jugendliche das Erlebte. Alle
vertrauten Personen konnen dem/
der Kind/Jugendlichen helfen, das
Erlebte zu vergessen. Die Hilfe soll-
te jedoch immer mit dem/der Kind/
Jugendlichen abgesprochen werden.
Oftmals ist genau das nicht hilfreich,
was Aulienstehende denken. So
kann z.B. gut gemeintes Fragen
»Wie geht es Dir?“ oder ,,Erzahl mal,

was ist passiert?” genau das Gegen-
teil erreichen. Eventuell kann eine
Beratung dem/der Kind/Jugendli-
chen und seiner Familie helfen. Soll-
ten die Beschwerden jedoch zu hef-
tig sein oder nicht besser werden,
kann es jetzt schon sinnvoll sein,
einen Therapeuten aufzusuchen, der
sich mit der Behandlung von Trau-
mafolgeerkrankungen auskennt.

e Nach ungefidhr einem halben Jahr
zeigt sich ganz deutlich, ob ein
Kind/ein Jugendlicher bzw. eine
Jugendliche und seine Familie ein
traumatisches Erlebnis verarbei-
tet haben. Zeigen sich immer noch
starke Beschwerden, sollte drin-
gend fachménnische Hilfe in An-
spruch genommen werden.

Je nachdem, wie lange ein Trauma
zuriickliegt, reagieren Kinder und
Jugendliche unterschiedlich. Diese
Reaktionen hingen allerdings auch
davon ab, wie schlimm das Ereignis
fiir die Betroffene bzw. den Betrof-
fenen war. Hat ein Kind eine wichti-
ge Person aus seinem Leben (Eltern,
Grof3eltern, Geschwister, Freunde)
verloren, erlebt es das in der Regel
heftiger als z. B. einen Autounfall mit
Blechschaden. Gleiches gilt auch,
wenn das Kind/der oder die Jugendli-
che oder eine wichtige Person selbst
verletzt worden ist.
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Kinder benotigen alters- und
entwicklungsabhangige Unterstiitzung

Um ein Trauma zu verarbeiten, ist
es ganz wichtig, dass die wichtigen
Personen sich gut um das Kind/die
Jugendliche oder den Jugendlichen
kiimmern konnen. Genau wie im
Alltagsleben bedeutet ,,sich um ein
Kind/einen Jugendlichen kiimmern®
je nach Alter etwas Unterschiedli-
ches. Ich mochte Thnen von daher
fiir die unterschiedlichen Altersstu-
fen zunéchst hdufig beobachtetes
Verhalten, Beschwerden oder Sym-
ptome benennen und daneben Hin-
weise geben, wie Sie Ihre Kinder un-
terstiitzen konnen.

Die auf den folgenden Seiten be-
schriebenen Beschwerden, Sympto-
me oder das beobachtbare Verhalten
konnen Sie teilweise oder mehr oder
weniger vollstiandig, aber nicht un-
bedingt gleichzeitig bei Kindern und
Jugendlichen beobachten.

Diese Auffalligkeiten konnen auch
bei anderen Krankheitsbildern auf-
treten. Wenn Sie sich nicht sicher
sind, sollten Sie auf jeden Fall einen
Fachberater, einen entsprechenden
Kinder- und Jugendlichentherapeu-
ten oder den Kinderarzt befragen.

Sauglinge und Kleinstkinder

In dieser Altersstufe kann man Fol-
gendes beobachten:

e Unruhe

e Weinen, Wimmern, vor allem
wenn die vertraute Person nicht in
der Nihe ist

e Nicht richtig trinken, essen wollen

e Schlafschwierigkeiten, Schreien im
Schlaf, ohne wach zu werden

e Das Kind klammert sich sehr an
die Eltern

e Schreien, wenn eine fremde Per-
son das Kind anschaut oder mit
ihm spricht

e Starr und steif werden und/oder
Zittern

Hilfreich ist es, wenn Sie Ihr Kind be-
ruhigend ansprechen. Durch Anspre-
chen und Korperkontakt zeigen Sie
ihm, dass es nicht alleine ist, dass Sie
da sind und es beschiitzen. Die ver-
traute Umgebung und der vertraute
Tagesablauf helfen Threm Kind und
der Familie, den ,,normalen” Tages-
ablauf wiederzufinden.
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Die korperliche Spannung und die
bedrohlichen und dngstigenden Ge-
fiihle der Eltern libertragen sich
auch auf das Kind. Sorgen Sie daher
gut fiir sich, holen Sie sich ggf. selbst
Hilfe. Wenn Sie wieder gelassener
sein konnen, spiirt Ihr Kind das und
kann ruhiger werden.

Falls Sie den Eindruck haben, Thr
Kind konnte korperliche Schmerzen
haben, stellen Sie das Kind unbedingt
auch dem Kinderarzt vor.

Wenn Ihr Kind und die Familie das
schlimme Erlebnis verarbeiten kon-
nen, merken Sie, wie sich die Be-
schwerden verdndern und weniger
werden. Verstiarken sich die Symp-
tome oder bleiben erhalten, kann
Thnen ein Fachberater oder ein Kin-
der- und Jugendlichentherapeut
weiterhelfen.
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Kindergartenalter

In dieser Altersstufe kann man Fol-
gendes beobachten:

e Das Kind wiederholt im Spiel im-
mer wieder Teile des Ereignisses
(z.B. beim Autounfall faihrt es zwei
Spielzeugautos immer wieder ge-
geneinander) oder malt immer
wieder die gleichen Bilder des
Ereignisses.

Lassen Sie Ihr Kind malen oder spie-
len, kritisieren Sie es nicht, das Kind
versucht auf seine Weise die Situati-

on zu bewiltigen.

e Das Kind hat nachts Albtrau-
me, schreit, ohne richtig wach zu
werden.

e Das Kind stoppt plotzlich mitten
im Spiel, im Gehen, im Erzdhlen
usw., weint, wird aggressiv, re-
agiert ohne erkennbaren Grund
nicht auf Thre Ansprache.

e Das Kind ist weinerlich und
jammert.

e Das Kind zittert oder wird ganz
steif.

Das Kind sieht gerade ,,vor dem inne-
ren Auge“ Bilder des Ereignisses, es
erlebt Erinnerungsbilder. Es ist nicht
bockig oder stur oder ungezogen. Be-
miihen Sie sich nicht unbedingt, das
Kind aufzuwecken, beruhigen Sie es
auf die IThnen und dem Kind vertraute
Weise.



e Das Kind spielt nicht mehr wie
gewohnt oder spielt nicht mehr
alleine.

e Es will nicht mehr in den Kinder-
garten gehen, hat kein Interesse
mehr an vertrauten Spielkamera-
dinnen und Spielkameraden.

e Es ist aggressiv gegen andere Kin-
der oder zieht sich ganz zuriick.

Kinder versuchen, selbst fiir ihre Si-
cherheit zu sorgen, so gut, wie sie es
in ihrem Alter konnen. Sie gehen un-
ter Umstianden davon aus, dass ihnen
nichts Schlimmes geschieht, wenn
sie in der vertrauten Umgebung blei-
ben (sofern diese Sicherheit bietet).

Zwingen Sie Ihr Kind nicht, aber er-
muntern Sie es, auszuprobieren, ob
es wieder Interesse bekommen hat,
in den Kindergarten zu gehen. Oft-
mals ist es sehr hilfreich, sich ein
paar Tage nach dem Ereignis in der
vertrauten Umgebung in der Familie
sicher zu fiihlen.

Das Kind hat Angst, alleine zur Toi-
lette zu gehen, kotet oder nasst wie-
der ein; spricht in der Babysprache.

e Das Kind isst ,,nicht richtig” (= wie
gewohnt), entweder zu wenig oder
zu viel.

e Das Kind ,,h4ngt an der Mutter/dem
Vater®, klammert.
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Auch dies sind Versuche des Kindes,
sein Leben wieder zu ordnen. Stra-
fen oder Schimpfen hilft ihm dabei
nicht. Sich voriibergehend kleinzu-
machen, kann eine Moglichkeit sein,
wieder zum Alltag zuriickzufinden.

e Das Kind erschrickt sich ,liber jede
Kleinigkeit®.

e Das Kind ist korperlich unruhig,
lauft stindig hin und her.

e Es kann nicht einschlafen und
wacht nachts immer wieder auf
und weint, oder es fangt an zu
schlafwandeln, oder es will nur
noch bei den Eltern schlafen.

Diese Reaktionen sind normale Fol-
gen des enormen Stresses. Ihr Kind
kann sich nicht einfach ,,abstellen®.
Wenn die Belastung nachlasst, stel-
len sich auch die ,normalen“ Reakti-
onen wieder ein.

Wenn Ihr Kind das Erlebnis gut ver-
arbeitet, werden die Beschwerden
und Verhaltensauffilligkeiten zuse-
hends weniger werden. Ermutigen
Sie Thr Kind, so zu leben wie vor dem
Ereignis, ohne Druck zu machen. So-
bald Sie merken, dass die Beschwer-
den oder die Auffalligkeiten sich
verstiarken, ist es ratsam, fiir die Fa-
milie fachkundige Unterstiitzung
einzuholen.

11
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Grundschulkinder

Kinder in diesem Alter machen sich
schon sehr viele Gedanken liber das
Leben und den Tod und die Zukunft
und tber sich selbst. Das macht es
moglich, sich mehr mit den Kindern
zu besprechen und zu unterhalten
als mit den Kleineren. Es kann aber
auch schwieriger sein, die Fantasien
und Gedanken der Kinder zu erfah-
ren und zu verstehen.

In dieser Altersstufe konnen Sie Fol-
gendes beobachten:

e Nachzeichnen oder Nachspielen
der erlebten Situation, teilweise
sehr detailliert.

e Klagen, dass Bilder, Gedanken, Er-
innerungen an die traumatisieren-
de Situation ,,nicht aus dem Kopf
gehen” oder ,einfach immer wie-
der auftauchen®, besonders abends
vor dem Schlafengehen.

e Innehalten und ,,L6cher in die Luft
starren®, auf Ansprache nicht re-
agieren, scheinbar nicht zuhoren,
in Gedanken woanders sein.

e Albtraume und Angst vor der Dun-
kelheit haben.

Diese unfreiwilligen Erinnerungs-
bilder sind ganz normale Reaktio-
nen auf ein schlimmes Erlebnis. Sie
verschwinden, wenn das Kind das
Erlebnis verarbeitet hat.

e Das Kind weigert sich, in die Schu-
le zu gehen.
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e Es zieht sich von den Freunden
und Freundinnen zuritick, will lie-
ber alleine sein.

e Es kann nicht mehr alleine sein,
klammert wieder.

e Esist zu Hause und/oder in der
Schule sehr aggressiv und leicht
reizbar.

e Hobbies interessieren scheinbar
nicht mehr.

e Das Kind wirkt ungliicklich und
nachdenklich, zweifelt an sich und
der Welt.

e Es spricht wieder in ,,Babyspra-
che®, lutscht wieder am Daumen,
kann nicht alleine schlafen.

e Das Essverhalten ist nicht wie ge-
wohnt: entweder zu wenig oder zu
viel.

e Das Kind klagt iiber die verschie-
densten Schmerzen, die manch-
mal auch wechseln, wie Bauch-,
Kopf-, Fullschmerzen, es kann
aber keine korperliche Erkran-
kung festgestellt werden.

Durch das Vermeiden und das ,,Klei-
nermachen” versucht das Kind, sich
selbst Sicherheit und Kontrolle {iber
sein Leben zu verschaffen. Es kann
sinnvoll sein, ein Kind unmittelbar
nach einem traumatischen Erlebnis
voriibergehend vom Schulbesuch
zu entschuldigen. Es gibt aber auch
Kinder, die sich durch die Schu-

le und die Freunde besser von den



belastenden Erinnerungen ablen-
ken konnen. Hilfreich ist es, den ge-
wohnten , Alltagstrott” weitgehend
einzuhalten. Dazu zdhlen auch die
kleinen Pflichten der Kinder. Kor-
perliche Schmerzen miissen ggf.
vom Kinderarzt untersucht werden!

e Das Kind ist sehr unruhig, kann
nicht gut sitzen, lauft standig
herum.

e In der Schule und bei den Haus-
aufgaben kann es sich nicht gut
konzentrieren.

e Das Lernen fillt schwer, es ver-
gisst schnell, behilt dagegen man-
che winzige Details vom belasten-
den Ereignis extrem gut.

e Die Leistungen in der Schule wer-
den schlechter.

e Das Kind kann schlecht einschla-
fen, trodelt abends, um das Zubett-
gehen hinauszuzogern.

Durch die extreme Wachsamkeit
versucht das Kind sich zu schiitzen.
Es passt immer und iiberall auf, ob
es irgendetwas gibt, was auf eine
Wiederholung des schlimmen Ereig-
nisses hinweisen konnte. Auch die-
ses Verhalten lasst nach, sobald das
Trauma verarbeitet ist.

Trauma - was tun?

Es kann sinnvoll sein, den Lehrer/
die Lehrerin liber ein erlebtes Trau-
ma zu informieren. Traumatisierte
Kinder konnen sehr oft in der Zeit
unmittelbar nach dem Trauma nicht
gut lernen, sie sind dann weder faul
noch dumm!
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Kinder und Jugendliche in
weiterfiihrenden Schulen

Grundsatzlich gleichen sich die Be-
schwerden immer mehr denen der
Erwachsenen an.

In diesem Alter konnen die Heran-
wachsenden in der Regel ihre Gefiih-
le und Gedanken benennen, spre-
chen aber nicht gerne dartiber. Dies
entspricht dem Alter und der Ent-
wicklungsaufgabe, sich langsam von
den Eltern abzul6sen. Heranwach-
sende fordern immer weniger Hilfe
ein und versuchen, Probleme selbst
oder mit Freunden zu 16sen. Durch
eine traumatisierende Erfahrung
gelangen sie in eine schwierige Situ-
ation: Sie spiiren, dass diese Erfah-
rung so belastend ist, dass sie alleine
nur schwer eine Losung finden, sie
schéamen sich oft dafiir. Andererseits
schidmen sie sich auch dafiir, tatsach-
lich Hilfe zu bendtigen, sich ohn-
maéchtig zu fiihlen. Die Eltern sind
oft ,die Letzten®, von denen sie Hilfe
annehmen. Aus den coolen starken
Jugendlichen waren dann ,,Weich-
eier” geworden, was sie verleugnen
miissen, um sich nicht noch mehr zu
schiamen.

Beschwerden konnen sein:

e Erinnerungsbilder (= Intrusionen),
Erinnerungsgerédusche, -gefiihle,
-geriiche, Albtraume, merkwiirdige
Korperempfindungen, Blackouts,
Erinnerungsliicken
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e Angste, die es vorher nicht gab

e Schulverweigerung, Riickzug von
den Freunden

e Weigerung, am Familienleben
teilzunehmen

e Depressionen, Einsamkeitsgefiihle,
Griibeln iiber den Sinn des Lebens,
den Tod und die Zukunft

e Verstarkte Reizbarkeit bis hin zu
heftigen aggressiven Durchbrii-
chen (,,Ausrastern®)

e Selbstverletzendes Verhalten (Rit-
zen, Schneiden, Priigeln)

e Selbstberuhigungsversuche mit Al-
kohol, Medikamenten, Drogen

e Korperliche Beschwerden wie
Kopf-, Bauchschmerzen, Schwin-
delgefiihle, Ohnmachten

e Verandertes Essverhalten: zu we-
nig oder zu viel

e Einschlafstorungen, nachtliches
Erwachen

e Andauernde Miidigkeit oder ,,auf-
gedreht sein®

e Albtraume

e ,Innere Unruhe® ,nicht abschalten
konnen“

e Konzentrationsschwierigkeiten
und Lernstdérungen

Es ist nicht notwendig, dass immer
alle aufgefiihrten Beschwerden vor-
handen sind. Auch kann es sein,
dass heute Beschwerden auftreten,



morgen verschwunden und iiber-
morgen wieder da sind, andere tau-
chen neu auf.

Als Eltern konnen Sie den Heran-
wachsenden auch dadurch helfen,
dass Sie als gutes Vorbild fiir sich
Hilfe aufsuchen, wenn diese notwen-
dig ist. Vielfach konnen die Freunde
oder ,,fremde“ Fachleute eher einen
Zugang zu den Jugendlichen bekom-
men als die eigenen Eltern. Das ist
fiir Eltern sehr krankend und sehr
schwer auszuhalten. Es geht hierbei
jedoch nicht darum, etwas gegen die
Eltern zu tun. Fiir die Jugendlichen
ist es oft der einzig gangbare Weg,
ihr Gesicht nicht zu verlieren und ihr
erschiittertes Selbstwertgefiihl nicht
noch mehr zu erschiittern.

Beachtet man die Bediirfnisse der Ju-
gendlichen, ist es dennoch maglich,
mit ihnen in ein hilfreiches Gespriach
iiber das Erlebte zu kommen. Solan-
ge Jugendliche das Gefiihl haben, sie

Wichtig ist zu guter Letzt Folgendes:
In einer Familie, in der ein Familien-
mitglied oder auch die ganze Familie
eine traumatische Situation erlebt
hat, tragt immer die ganze Familie
eine grofle Belastung. So schwer dies
auch ist, mit der notwendigen Unter-
stiitzung konnen alle Betroffenen
ihren Platz im Leben wiederfinden.

Trauma - was tun?

konnen selbst bestimmen, wann sie
was und wie viel erzdhlen, konnen
sie sich eher 6ffnen und auch die
angebotene Unterstiitzung der El-
tern annehmen. Fiihlen sie sich aus-
gefragt, verschlieflen sie sich eher,
,machen dicht“ und wehren alle el-
terlichen Bemiihungen ab.
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Trauma - was tun?

Die Rolle der Unfallkasse Brandenburg und
Feuerwehr-Unfallkasse Brandenburg

Nach traumatischen Erlebnissen in der Schule

Die Unfallkasse Brandenburg
und Feuerwehr-Unfallkasse
Brandenburg (UK|FUK BB)
steuert und finanziert die
gezielte Nachversorgung

In der akuten Phase nach einem
traumatischen Ereignis sind vor
allem Polizei und Rettungskréfte
gefragt.

Die psychische Belastung fiir die Kin-
der ist grof3. Die Familie oder profes-
sionelle Beratungsangebote konnen
bei der Verarbeitung eines traumati-
schen Erlebnisses unterstiitzend und
hilfreich sein. Die UK|FUK BB gehort
zu den wichtigen Akteuren der zwei-
ten Stunde, wenn es um die gezielte
und gesteuerte Vernetzung und Ko-
ordinierung der vorhandenen Hilfs-
systeme sowie um die Bereitstellung
zusitzlicher Betreuungsangebote
geht.

Die UK|FUK BB ist die gesetzliche
Unfallversicherung unter ande-
rem fiir die Schiilerinnen und Schii-
ler im Land Brandenburg. Wenn
Thr Kind wahrend des Schulbesu-
ches einem traumatischen Ereignis
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ausgesetzt war und Sie merken, dass
Sie professionelle drztliche oder the-
rapeutische Unterstiitzung hinzu-
ziehen mochten, gewahrleistet die
UK|FUK BB fiir ihre Versicherten die
ortsnahe, fachgerechte und interdis-
ziplindre mittel- und langfristige psy-
chologische Nachbetreuung.

Das wesentliche Ziel der Kriseninter-
vention besteht in der Verhinderung
langfristiger psychischer Beeintrach-
tigungen, insbesondere von Chroni-
fizierungen. Zu deren Vermeidung
setzt die UK|FUK BB alle geeigneten
Mittel der medizinischen, schuli-
schen oder beruflichen und sozi-
alen Rehabilitation ein. Wichtiges
Erfolgskriterium fiir eine erfolgrei-
che interdisziplindre medizinische
Betreuung ist eine moglichst friih-
zeitige Einschitzung zur Notwen-
digkeit drztlicher Nachbetreuung
durch die professionellen Partner
der UK|FUK BB. Diese geben Hilfe-
stellungen zur optimalen weiteren
Betreuung und gewahrleisten den
notwendigen Informationsaustausch
mit der UK|FUK BB. Dariiber hinaus
ist es gerade bei einer Vielzahl von
potenziell traumatisierten Kindern



erforderlich, dass Schulen eng mit
der UK|FUK BB kooperieren und
frithzeitig Namen und Daten der be-
troffenen Kinder an die UK|FUK BB
weiterleiten.

Die UK|FUK BB entschidigt
verbleibende
Gesundheitsschaden

Selbst bei guter Nachversorgung
konnen Folgebehandlungen iiber
langere Zeitraume notwendig wer-
den. Wenn infolge des Ereignisses
ein korperlicher oder seelischer Ge-
sundheitsschaden verbleibt, zahlt
die UK|FUK BB unter bestimmten Vo-
raussetzungen eine Entschadigung
als Rente. Die Phase der medizini-
schen, beruflichen und sozialen Re-
habilitation wird durch Geldleistun-
gen unterstiitzt.

Trauma - was tun?
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Unfallkasse Brandenburg

und Feuerwehr-Unfallkasse
Brandenburg

Millroser Chaussee 75
15236 Frankfurt (Oder)
Tel.: 0335 5216-0
info@ukbb.de

@ www.ukbb.de

@ www.fukbb.de
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