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Abstract

Die vorliegende Bachelor-Thesis beschéaftigt sich mit der Fragestellung, welchen Bei-
trag Professionelle der Sozialen Arbeit zur Unterstiitzung und Forderung von traumati-
sierten unbegleiteten minderjahrigen Flichtlingen im stationaren Setting leisten kon-
nen. Das methodische Vorgehen orientiert sich dabei rein an dem einer Literaturarbeit.
Nach einer ersten Auseinandersetzung mit den Themen ,Trauma“, ,Flucht* und ,unbe-
gleitete minderjahrige Fluchtlinge“, werden Antworten auf die Fragestellung aus der
Fachliteratur zusammengetragen. Als Ergebnis werden potenzielle Unterstlitzungs-
und Forderungsmassnahmen prasentiert, die wie folgt unterteilt werden: Grundlegende
Themen, der Umgang mit Sprachbarrieren, der Umgang mit kritischen Situationen,
Grundlagen aus der Traumapadagogik, Psychoedukation und die Vorbereitung auf die

Volljahrigkeit.
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1. Einleitung

Bei dieser schriftlichen Arbeit handelt es sich um eine Bachelor-Thesis, die den letzten,
abschliessenden Teil des Studiums flr Soziale Arbeit (SA) an der Fachhochschule
Nordwestschweiz darstellt. Dabei gilt es eine wissenschaftliche Auseinandersetzung zu
einem bestimmten Thema vorzunehmen — der Umfang soll zwischen 45 und 50 Seiten
betragen.

Wie auf dem Titelblatt bereits ersichtlich ist, handelt diese Bachelor-Thesis von trauma-
tisierten unbegleiteten minderjahrigen Flichtlingen (UMF) (siehe Definition in Kap. 2.1).
Im Folgetext soll nun beleuchtet werden, wie ich zu diesem Thema gekommen bin und

welche konkrete Fragestellung hier behandelt wird.

1.1 Personliches Interesse

Seit Studienbeginn arbeite ich in der Geschlossenen Abteilung einer Beobachtungssta-
tion fur mannliche delinquente und sozialauffallige Jugendliche. Wahrend meiner vier-
jahrigen Téatigkeit sind immer wieder UMF bei uns platziert worden. Zeitweise waren
drei von neun Jugendliche UMF. In unserem Fall waren und sind dies UMF, die in Kon-
flikt mit dem Gesetz geraten sind — dementsprechend stellen diese also lediglich einen
Bruchteil aller dar. Eindrticklich, spannend aber vor Allem auch traurig fand ich jeweils
die Erzahlungen ihrer Fluchtgrinde und der Flucht selber. Einige erzahlten frei raus,
andere bendtigten Zeit um von sich zu erzdhlen und gewisse haben wahrend ihres
gesamten Aufenthaltes nie von ihren Erlebnissen berichtet. Ich empfinde es bis heute
noch als enorm herausfordernd, solche Themen mit den jeweiligen Jugendlichen zu
behandeln. Besonders mit dem Gedanken im Hinterkopf, dass viele UMF — oder
Flachtlinge im Allgemeinen — traumatisierende Ereignisse erlebt haben und diese je
nachdem bis heute nicht verarbeiten konnten. Alleine das Erzahlen dieser Ereignisse
kann Gedanken, Gefiihle und Handlungen herbeiflihren, die fur ihr Wohlbefinden nicht
forderlich sind. Mein Erkenntnisinteresse liegt also darin, dass ich mir durch die wis-
senschaftliche Auseinandersetzung zu den Themen Trauma, Flucht und Jugend, fun-
diertes Wissen aneigne, welches ich zukinftig in der Praxis anwenden und weiterver-

mitteln kann.

1.2 Ausgangslage, Relevanz fiir die SA und Herleitung der Fragestellung

Um den Lesenden ein Bild der aktuellen Ausgangslage in der Schweiz in Bezug auf
diese Thematik zu geben, werden an dieser Stelle einige Fakten und Zahlen beleuch-
tet. In nachfolgender Tabele (Tab. 1) wird die Entwicklung der Anzahl unbegleiteter

minderjahriger Asylsuchenden (UMA), welche zwischen 2013 und 2018 in der Schweiz
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Asyl beantragt aufgezeigt. Ebenfalls zu sehen ist, aus welchen Herkunftslandern die
UMA stammen und welchen prozentualen Anteil der gesamten UMA diese jeweils dar-
stellen. Auffallig dabei ist, dass in allen hier ersichtlichen Jahrgangen die Herkunftslan-
der Eritrea, Somalia, Syrien, Athiopien, Guinea und Afghanistan ganz oben auf der

Liste stehen und somit die Mehrheit der UMA in der Schweiz darstellen.

2013 2014 2015 2016 ".-__Cl’? 2018
Total Asylsuchende 21465 23765 39523 27207 16083 15255
Anzahl und % der 346 (1,61 %) 795 (3,34 %) 7736 (5,92 %) 1997 (7.3 %) 733 (4,05 %) 401 (2,62 %)
UMA
UMA 16-17 Jahren 71% 69 % 66 % 63 % £8% E91 %
UMA 13-13 Jahren 26 % 2T % 25% 34 % 36 % 317 %
UMA 8-12 Jahren 2% 2% 4% 25% 5.2% 71%
Mannlich f35% B13% 82.1% 837 % 44 % 822%
Weiblich 16.6 % 18.7 % 17.9 % 153 % 16 % 176 %
Wichtigste Entrea’; 50 Ertres : 521 Enitrea 1191 Entrea : 850 Afghanistan ; 152 Afghanistan - 96
Herkunftslander Afghanistan - 48 Afghanistan : 52 Afghanistar ; 908 Afghanistan - 352 Zomaia: 118 Erirea : 51
Syrien : 38 Semalia : 60 Syrian : 228 Somaliz : 247 Eritraa : 87 Somalia: 46
Guirea : 25 Syien (44 Somalia . 108 Athiopien - 157 Sunea : 83 Marokke : 28
Somafia : 23 SriLanka : 17 Irak 40 Guinea : 101 Syrien - 36 Synen : 25
Marokko - 17 Guinea : 13 Athiopien - 38 Syrien - 45 Athiopien - 32 Algsran- 10
Guinea-Bissau: 12 Marokke : 11 Guinea : 30 Sambis - 35 Elfenbeinkiste : 32 Gunea : 18
Gambda = 17 Athlopien - 10 Gambia - 2T Sn Lanka - 22 Gambia : 29 Snlanka:13
Mali: 10 Tunesien : @ Hatonalitdt urbekannt - 19 | Irak : 18 Marokko @ 25 Tunesien : 11
S Lanks: 10 China, Gambia 1 8 SriLanka - 18 Marokko : 17 Algerian : 22 Paki 10
Tunesien . 8 Albarien, Senegal . 4 China: 14 Migeda: 10 Tak - 13 Athiopien -8
Kosovo : & Algeren, Belarus, rak, Albanen: 11 Elienbenkiiste : 14 Albanien: 10 Elfenbeinkistz : B
Belaus - 6 DR Kongo, Mali - 2 Pakistan Sansgal -8 Albanien - 13 Miperia - 10 Argaia -7
."rhi_oEi:n [ MNationaitd: unbekannt : 3 Ma1ge!e L h‘:ien: 1B Sierra Leone - 10 E‘Eﬂa Leore -8 ran - 7

Tab. 1: Entwicklungsverlauf — UMA i. d. Schweiz (in Anlehnung an: www.sem.admin.ch)

Warum genau diese Nationalitdten so hoch vertreten sind und weshalb die Zahlen im
Jahr 2015 und 2016 deutlich hoher ausfallen als in den restlichen Jahrgéngen, lasst
sich im Rahmen dieser Bachelor-Thesis nicht klaren. Die Aufarbeitung dieser Fragen
wurde in diesem Rahmen zu viel Raum einnehmen. Was festgehalten werden kann ist,
dass ein Grossteil der Bevolkerung dieser Lander von Armut und/oder Unterdriickung
und/oder Krieg gepragt ist. Was Menschen unter solchen Lebensbedingungen erleben
und welche Spuren — oder Traumafolgestorungen — bestimmte Erlebnisse hinterlassen
konnen, wird zu einem spateren Zeitpunkt detaillierter erlautert. Um dafir einleitend
eindrickliche und relevante Zahlen zu nennen, wird in der nachsten Tabelle (Tab. 2)
von Landolt auf europaische Studien eingegangen, die die Pravalenz von Traumafol-
gestdrungen bei Fluchtlingskindern untersucht haben. Der Begriff Fliichtlingskinder
impliziert hier auch Kinder und Jugendliche, welche in Begleitung von Eltern oder Er-
ziehungsberechtigten gefliichtet sind.

Wie aus der Darstellung ersichtlich, wurde — je nach Studie — das Vorkommen von
posttraumatischen Belastungsstorungen, Angststérungen und Depressionen bei
Flachtlingskindern in Prozentzahlen eruiert. Eine davon hat nicht das Vorkommen,

sondern das Risiko fir Traumafolgestorungen untersucht. Es ist anzunehmen, dass
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sich diese Zahlen mehr oder weniger auch auf die UMA in der Schweiz ubertragen
lassen, da die Herkunftsldnder, Fluchtgriinde und Fluchtrouten in etwa dieselben sind.
Obwohl die Studien unterschiedliche Prozentzahlen aufweisen, machen allesamt deut-
lich, wie wichtig die Verknlipfung zwischen den Themengebieten Trauma und Migrati-
on fir die SA ist.

Jensenetal. (2015) 54% Posttraumatische Belastungsstdérung
30% Angststérung
20% Depression
Blanc et al. (2015) > 50% Posttraumatische Belastungsstérung
Jakobsenet al. (2014) 30,6% Posttraumatische Belastungssiorung

9,4% Depression

Sanchez-Caoetal (2012) 66.2% hohes Risiko far postiraumatische
Belastungsstorung
12,7% hohes Risiko fur Depression

Ruf, Schauer & Elbert 19% Posttraumatische Belastungsstérung
(2011)

Tab. 2: Pravalenz von Traumafolgestérungen bei Flichtlingskindern (in Anlehnung an: SRK 2017)

Der Umgang mit traumatisierten Menschen im Allgemeinen erfordert viel Fachwissen
und Feingefiihl. Zwar ist der therapeutische Teil vor Allem im Bereich der Psychologie
anzusiedeln. Doch auch Professionelle der Sozialen Arbeit (PSA) kdnnen — oder mis-
sen — einen entscheidenden Teil dazu beitragen. Der Berufskodex von AvenirSocial
halt fest: ,Soziale Arbeit hat Menschen zu begleiten, zu betreuen oder zu schiitzen und
ihre Entwicklung zu fordern, zu sichern oder zu stabilisieren.” (2010: 6) Demzufolge
sind Grundkenntnisse im Bereich Trauma unabdingbar fir PSA, welche regelmassig
mit potenziell traumatisierter Klientel zusammenarbeiten. Die SA begegnet traumati-
sierten Menschen in verschiedensten Bereichen. So kann es sein, dass Klienten oder
Klientinnen der Sozialhilfe traumabedingte Verhaltensauffalligkeiten zeigen, obwohl
diese jedoch nicht im Zentrum der Beratungsgesprache stehen. Die Schulsozialarbeit
kann in Kontakt mit traumatisierten Schilern und Schilerinnen kommen. Der polizeili-
che Sozialdienst ist oftmals die erste Kontaktperson nach einem traumatischen Ereig-
nis. Die Schnittstelle zwischen traumatisierten Menschen und PSA begrenzt sich in
dieser schriftlichen Arbeit ganz spezifisch auf die stationdre sozialpddagogische Be-
treuung von traumatisierten UMF.

Entlang dieser Bachelor-Thesis soll ermittelt werden, wie PSA traumatisierte UMF wah-
rend dem Betreuungsprozess im stationdren Setting konkret unterstiitzen und férdern

kénnen. Von diesem Kerninteresse leitet sich folgende zentrale Fragestellung ab:

Bachelor-Thesis 7
FHNW: Hochschule fir Soziale Arbeit — FS 2019



Romain Papadopoulos

Welchen Beitrag zur Unterstiitzung und Forderung von traumatisierten unbeglei-
teten minderjahrigen Fliichtlingen konnen Professionelle der Sozialen Arbeit im

stationdren Setting leisten?

1.3 Inhaltlicher Aufbau

Zur Beantwortung dieser Fragestellung wird fachliches Grundwissen aus verschiede-
nen Bereichen bendtigt. Einerseits muss geklart werden, was traumatisiert sein bedeu-
tet. Was ist ein Trauma? Was sind Traumafolgestérungen und fiihrt ein Trauma aus-
nahmslos zu Folgestérungen? Die Auseinandersetzung mit dem Thema Trauma ist
hierfir also unabdingbar. Andererseits muss deutlich gemacht werden, was UMF-sein
allgemein und in der Schweiz bedeutet. Und welchen Herausforderungen begegnen
PSA in der Arbeit mit traumatisierten UMF? Erst, wenn diese und weitere Fragen ge-
klart sind, lasst sich die eigentliche Fragestellung dieser Bachelor-Thesis angehen.
Aus dieser Feststellung leitet sich der Aufbau dieser schriftlichen Arbeit ab. Sie beginnt
mit einer kurzen Klarung von Begrifflichkeiten und geht dber in die tiefere Auseinan-
dersetzung mit dem Thema Trauma. Darauf folgt eine Aufarbeitung von UMF-
spezifischen Themen, wie bspw. die Frage weshalb Traumas oft in Verbindung mit
Flucht gebracht werden und welchen Herausforderungen UMF in ihren neuen Heimat
begegnen. Im flinften und hier relevantesten Kapitel folgt dann der Versuch, Antworten
auf das zentrale Interesse dieser Bachelor-Thesis zu finden. Im sechsten und letzten
Kapitel werden die Erkenntnisse nochmals in pragnanter Form rekapituliert, was

gleichzeitig den Abschluss dieser schriftlichen Arbeit darstellt.

1.4 Methodisches Vorgehen bei der Literaturrecherche

Fir die Sammlung des relevanten Fachwissens wurde auf Literatur verschiedener
Themengebiete zurlickgegriffen. Folgende Suchbegriffe spielten bei der Literatur-
recherche eine zentrale Rolle: ,Trauma*; ,Traumapddagogik®; ,Unbegleitete minderjéh-
rige Fliichtlinge“. Ausgewahlt wurden letztlich 23 Quellen in Form von Fachblichern,
Dossiers und Internetquellen, welche diese Themen behandeln und teilweise auch
bereits miteinander verbinden. Die Auswahl der Literatur erfolgte, je nach Quelle an-
hand folgender Kriterien: aktueller Stand der Forschung; in Deutscher Sprache ver-
fasst; Behandlung einer oder mehrerer relevanter Themenbereiche; Schweiz-
spezifische Angaben. Die spezifische Suche nach gezielten Antworten, Themen und
Begriffe erfolgte mittels der jeweiligen Inhaltsverzeichnisse und ergab eine Vorselekti-

onierung der Literaturquellen, auf die hier regelméassig Bezug genommen wird. Anhand
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dieser Vorbereitungen konnte das im Vorfeld verfasste Konzept erstellt werden. Ein

geringer Teil der Literatur kam wahrend dem Schreibprozess hinzu.

Der Leserschaft sollte nach diesen einleitenden Seiten nun klar sein, welche Fragestel-
lung hier behandelt wird, aus welchem Interesse heraus sie formuliert wurde und wie
im Folgeteil vorgegangen wird um sie weitmoglichst nach besten Kraften zu beantwor-

ten.
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2. Begrifflichkeiten

Bevor die eigentliche Auseinandersetzung mit der Fragestellung beginnt, werden in
diesem Kapitel Begrifflichkeiten geklart und genau definiert. Damit soll sichergestellt
werden, dass die Lesenden wissen, wie bestimmte immer wiederkehrende Begriffe im

Verlauf dieser Bachelor-Thesis verwendet werden.

2.1 Unbegleitete minderjahrige Asylsuchende/Fliichtlinge

In der Fachliteratur sind mehrere verschiedene Begriffe zu diesem Thema vorzufinden,
welche das Selbe meinen oder sich nur leicht in ihrer Bedeutung unterscheiden. So
beispielsweise die Begriffe unbegleitete minderjéhrige Asylsuchende (UMAS), unbe-
gleitete minderjdhrige Fliichtlinge (UMFs) und unbegleitete minderjdhrige ausléndische
Kinder und Jugendliche (ebenfalls UMAs). Die Attribute unbegleitet und minderjdhrig
sind hierbei in allen Bezeichnungen wiederzufinden und scheinen — gerade durch die
hohe mediale Présenz in den letzten Jahren — selbsterkldrend zu sein. Der vollstandig-
keitshalber werden sie im folgenden Abschnitt dennoch genauer erldutert.

Der Deutsche Caritasverband — gestiitzt auf Richtlinien des Europaischen Parlaments
— definiert unbegleitet in diesem Kontext wie folgt. Minderjahrige, die in ein Hoheitsge-
biet einreisen und dabei weder von leiblichen Eltern, noch von gesetzlich anerkannten
Erziehungsberichtigten begleitet werden, gelten als unbegleitete Minderjahrige. Glei-
ches gilt fir Minderjéhrige, welche nach der Einreise von ihren Eltern oder Erziehungs-
berechtigen getrennt oder zuriickgelassen werden und die Dauer der Trennung als
l&ngerfristig eingeschatzt wird. (vgl. 2014: 14). Als volljahrig gelten per Schweizer Ge-
setz Personen, welche das 18. Lebensjahr erreicht haben (vgl. ZGB 2019: 3). Riick-
schliessend heisst dies, dass Personen, welche das 18. Lebensjahr noch nicht erreicht
haben — minderjéhrig sind.

Nun gilt es noch die Begriffe Asylsuchende und Fliichtlinge zu klaren. Diese werden
zuerst aus juristischer Perspektive geschildert. Im Asylgesetz der Schweiz steht: ,Asyl
umfasst den Schutz und die Rechtsstellung, die Personen aufgrund ihrer Flichtlingsei-
genschaft in der Schweiz gewahrt werden. Es schliesst das Recht auf Anwesenheit in
der Schweiz ein.” (AsylG 2019: 1.) Demnach sind Asylsuchende — Menschen, die ge-
nau diesen Schutz, die Rechtstellung und das Recht auf Anwesenheit in einem be-
stimmten Land suchen.

Zur Definierung des Begriffs Fliichtling wird an dieser Stelle ein Teil des dritten Artikels

des Asylgesetzes (2019: 1) zitiert:

- Abs. 1: Flichtlinge sind Personen, die in ihrem Heimatstaat oder im Land, in dem

sie zuletzt wohnten, wegen ihrer Rasse, Religion, Nationalitat, Zugehdrigkeit zu
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einer bestimmten sozialen Gruppe oder wegen ihrer politischen Anschauungen
ernsthaften Nachteilen ausgesetzt sind oder begrindete Furcht haben, solchen
Nachteilen ausgesetzt zu werden.

- Abs. 2: Als ernsthafte Nachteile gelten namentlich die Gefahrdung des Leibes,
des Lebens oder der Freiheit sowie Massnahmen, die einen unertraglichen
psychischen Druck bewirken. Den frauenspezifischen Fluchtgriinden ist Rech-

nung zu tragen.

Als rechtlich anerkannte Fliichtlinge gelten demnach Personen, die jene Benachteili-
gung geltend machen konnten und eine vorldufige Aufenthaltsgenehmigung erhalten

haben.

Das Wort Fliichtling leitet sich vom Wort Flucht ab, welches eine abrupte Ortverlage-
rung als Reaktion auf eine (drohende) Gefahr meint. In dieser Bachelor-Thesis wird
das Wort Flucht — ausser im Kapitel 3.2.2. — im Kontext von Migration verwendet. Mig-
ration ist ein jahrtausendaltes Phanomen, welches fiir den langerfristigen Wechsel vom
Aufenthaltsort von Menschen steht. Dies beinhaltet nicht nur den geografischen Wech-
sel, sondern auch das Losldsen von der Herkunftskultur und der Herannaherung an die
neue Kultur (vgl. Hargasser 2014: 16). Dabei kann es auch vorkommen, dass Kulturgu-
ter sich in den neuen Heimaten durchsetzen und in die bestehende lokale Kultur ein-
gliedern. Flucht ist ein Bestandteil von Migration und wird, laut Hieronymi, als erzwun-
gene Migration aus politischen Griinden bezeichnet (vgl. ebd.: 17). Sie grenzt sich so-
mit von freiwilliger Migration ab, welche aus wirtschaftlichen oder anderen Motiven an-

gestrebt wird (vgl. ebd.).

Im weiteren Verlauf des Textes soll der Begriff UMF nicht aus juristischer Perspektive
und abhangig von einem Aufenthaltsstatus verwendet werden. Der Begriff UMF
schliesst hier sowohl Schutzsuchende, als auch anerkannte Fliichtlinge mit ein — je-
doch unbegleitet und minderjahrig. Da das Durchschnittsalter von UMF im Schnitt zwi-
schen 14 und 18 Jahren betragt, wird genau diese Alterspanne fur den Begriff UMF
hier verwendet (vgl. Deutscher Caritasverband 2014: 19). Auch jene, die minderjahrig
eingereist sind und an der Schwelle des Erwachsenenalters stehen — oder dieses

leicht Uberschritten haben — werden hier miteinbezogen.

2.2 Trauma

Der Begriff Trauma findet sowohl im Bereich der Medizin, als auch in der Psychologie
Anwendung. Im Plural wird von Traumata gesprochen. Der Ursprung des Wortes liegt
in der altgriechischen Sprache und meint: ,Verletzung® und ,Wunde®“. Wahrend der

Begriff Trauma in der Medizin als Fachbegriff flr eine Wunde/Verletzung auf der Kor-
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peroberfliche durch dussere Einwirkung angewendet wird, meint er im Bereich der
Psychologie eine Form von seelischer Wunde/Verletzung — ebenfalls ausgeldst durch
eine dusserliche Kraft (vgl. Weinberg 2005: 19). Im weiteren Verlauf dieser Bachelor-
arbeit wird der Begriff aus psychologischer Perspektive verwendet und schliesst somit
den medizinischen Fachbegriff aus.

Um von einem Trauma als Ursache fiir ein psychisches Ungleichgewicht zu sprechen,
muss gemass Maercker eine Konsequenz vorliegen. Als Trauma-Erlebnisse/-
Erfahrungen sind individuelle Todesbedrohungen oder Verletzungen der korperlich-
sexuellen Integritdt gemeint (vgl. 2017: 10). Wie die verschiedenen Erlebnisse unter-
teilt werden kdnnen, welche unmittelbaren Reaktionsformen bekannt sind und welche
Kurz- und Langzeitfolgen Traumata auslésen kdnnen, wird im dritten Kapitel differen-

zierter erlautert.

2.3 Stationares Setting

Der Begriff des stationdren Settings bezieht sich auf stationdre Einrichtungen mit 24-
Stunden Betreuung aus dem Bereich der Kinder-/Jugendhilfe und Migration. ,Der Be-
griff Kinder- und Jugendhilfe bezeichnet jenen Handlungsbereich, den moderne Wohl-
fahrtsstaaten hervorgebracht haben, um zusatzlich zur Schule (...) und (...) den priva-
ten Leistungen von Familien und Verwandtschaftssystemen die sozialen Bedingungen
des Aufwachsens von Kindern und Jugendlichen zu gestalten.” (Schnurr 2012: 68)
Stationare Einrichtungen mit 24-Stunden Betreuung der Kinder- und Jugendhilfe sind
im Bereich der Heimerziehung anzusiedeln. Diese lasst sich als ,wichtigste Form der
offentlich verantworteten Erziehung eines jungen Menschen ausserhalb der Herkunfts-
familie* definieren (ebd.: 83). Konkret sind in dieser schriftlichen Arbeit Asylunterkiinfte,
Aufnahmezentren, (UMF-spezifische) Kinder- und Jugendheime und Kinder- und Ju-
gendpsychiatrien gemeint. Uberall also, wo UMF — ob freiwillig oder unfreiwillig — un-

terkommen und unter anderem sozialpadagogisch betreut werden.
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3. Trauma und Traumafolgestorungen

Dieses Kapitel setzt sich mit dem Thema Trauma auseinander und vor allem mit den
damit unter Umstanden einhergehenden Folgestdrungen. Dabei wird zwischen ver-
schiedenen Trauma-Erlebnissen und moglichen Reaktionen unterschieden. Des Weite-
ren werden mehrere Kategorien von Folgestdrungen und deren Symptomatik beleuch-
tet. Der Abschluss des Kapitels wird in geringem Umfang auf Therapiemdglichkeiten
eingehen. Die theoretische Auseinandersetzung soll hier als Grundlage fir die Beant-
wortung der Fragestellung im letzten Teil dieser Bachelor-Thesis dienen. Das folgende

Unterkapitel beschaftigt sich mit traumatischen Erlebnissen.

3.1 Traumatische Erlebnisse

Traumatische Erlebnisse oder Erfahrungen gelten als Ursache fiir Traumafolgestérun-
gen. Wie im Kapitel der Begrifflichkeiten bereits beschrieben, wird in der Fachliteratur
erst von einem traumatischen Erlebnis gesprochen, wenn eine individuelle Todesbe-
drohung oder Verletzung der korperlich-sexuellen Integritat vorliegt. Es wird dabei zwi-
schen man-made (menschlich verursacht) und akzidentellen (zufélligen) Traumata un-
terschieden. Letztere meinen unvorhersehbare, nicht verhinderbare und durch Natur-
gewalt verursachte Ereignisse oder aber auch von Menschen verursachte, jedoch nicht
absichtlich eingeleitete Unfalle. Es ist also von Naturkatastrophen (bspw. Erdbeben,
Vulkanausbruch, Stiurme, etc.), Verkehrsunfallen und technischen Unféllen die Rede.
Von menschlich verursachten Traumata wird dann gesprochen, wenn physische(-
sexuelle) oder psychische Gewalt von einer oder mehreren Personen an einer oder
mehreren Personen ausgetibt wird (vgl. Maercker 2017: 12f).

Maercker betont ebenfalls, dass der Trauma-Begriff in der Alltagssprache oft falsch
verwendet wird. Lebenskrisen oder einschneidende Lebensereignisse, welche zwar
ebenfalls ein psychisches Ungleichgewicht erzeugen kénnen, sind nicht zwangslaufig
mit Traumata gleichzusetzen. Der bspw. plétzliche Verlust von Vermdgen oder nicht
erreichen eines Zieles kann ebenfalls schwere Belastungen verursachen, welche je-
doch andere Symptome und Reaktionsmuster auslosen kdénnen (vgl. ebd.: 13). Der
Folgetext geht naher auf Weinbergs Grafik ein, in der Trauma-Ursachen kategorisch
unterteilt werden. Die Antwort darauf, warum diese Unterscheidungen relevant sein
konnen, folgt auf die Erlduterungen der jeweiligen Kategorien. Die Systematik der Gra-
fik ist so aufgebaut, dass je weiter nach rechts und nach unten ein traumatisches Er-
eignis anzusiedeln ist, desto hoher ist die Wahrscheinlichkeit und/oder das Ausmass

einer Trauma-Folgestdrung.
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Abb. 1: Kategorische Unterscheidung von Trauma-Ursachen (in: Weinberg 2005: 23)

Sowohl bei den akzidentellen, als auch den man-made Traumata wird zwischen ein-
maligen (Typ 1) und anhaltenden (Typ 2) Trauma-Ereignissen unterschieden. In Wein-
bergs Darstellung gelten Naturkatastrophen als einmalig, wenn nur das Ereignis selber
als Lebensbedrohung wahrgenommen wird. Resultieren aus diesem Ereignis heraus
jedoch weitere existenzielle Bedrohungen wie bspw. hier der Verlust der Heimat oder
eine Verarmung, gilt die Ursache — das traumatische Erlebnis — als anhaltend (vgl.
Weinberg 2005: 23). Diese Unterscheidung lasst sich auch auf man-made Ursachen
ubertragen. Ubergriffe kdnnen einmalig sein und muissen nicht zwangslaufig Einfluss
auf die Umwelt der Opfer nehmen. In der Grafik wird das Beispiel eines Uberfalls von
Soldaten erwédhnt, welcher die Vertreibung aus einem Dorf, einer Region oder einem
Land mit sich bringt. In diesem Fall, wirde jedoch von einem anhaltenden traumati-
schen Erlebnis gesprochen werden (vgl. ebd.).

Eine letzte Unterscheidung, welche in der Grafik ersichtlich wird, jedoch nur auf man-
made Traumata anwendbar ist, ist die zwischen identifikationsfernen Menschen und
Identifikationsfiguren. Dabei geht es darum zu unterscheiden, inwieweit es sich bei der
Taterschaft um eine — oder auch mehrere — Bezugspersonen des Opfers handelt oder
fremde, sprich zumindest nicht nahestehenden Personen (vgl. ebd.). Um dies anhand
eines konkreten Beispiels aufzuzeigen, nehmen wir hier eine Vergewaltigung oder ei-
nen sexuellen Missbrauch als Trauma-Ursache. Ware der Ubergriff von einer fremden
Person, welche in keinster Weise in Beziehung zum Opfer steht ausgefiihrt worden,
wirde von einer identifikationsfernen Person die Rede sein. Von einer Identifikationsfi-
gur ware die Rede, wenn es sich dabei um eine Bezugsperson handeln wirde, wie

bspw. ein Familienmitglied, eine Lehrperson, ein Sporttrainer oder eine Sporttrainerin.
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Weinberg kommt aufgrund ihrer klinischen Erfahrung und im Zusammenhang mit der
gezeigten Grafik (Abb. 1) zu folgenden drei Aussagen: 1) Je ndher das Opfer der lden-
tifikationsfigur steht, desto schwerwiegender fallen Traumafolgestdrungen aus. Man-
made Traumata sind deshalb meistens gravierender einzustufen als akzidentelle. 2) Je
anhaltender Trauma-Ereignisse sind, desto schlimmer fallen die Folgestérungen aus.
3) Je jlnger eine Person beim Erleben des Trauma-Ereignisses oder der Trauma-
Ereignisse ist, desto hoher ist auch die Wahrscheinlichkeit und das Ausmass, einer
Einflussnahme auf die Personlichkeitsentwicklung (vgl. ebd.: 24).

An diesem Punkt sollte klar sein, was traumatische Ereignisse — oder anders gesagt,
Trauma-Ursachen — sein konnen. Eine Verbindung zu UMF-spezifischen Trauma-
Ereignissen folgt zu einem spéateren Zeitpunkt im Kapitel 4. Im nachsten Unterkapitel
wird erlautert, welche Reaktionsformen Menschen wahrend oder unmittelbar nach ei-

nem Trauma-Ereignis zeigen kdnnen.

3.2 Traumareaktionen

Vorab soll klargestellt werden, dass Traumareaktionen nicht gleichzusetzen sind mit
Traumafolgestorungen. Vielmehr sind physische Reaktionsweisen — ausgeldst durch
Stress — gemeint, welche unmittelbar auf ein Trauma-Ereignis folgen. Personen, die in
lebensbedrohliche Situationen geraten oder eine erhebliche Verletzung ihrer korper-
lich-sexuellen Integritdt erleben, geraten zunachst in einen Schockzustand. Darauf
folgt die Gegenschockphase, welche schliesslich ,der organismischen Aktivierung
dient und die Energie fir die motorischen Anpassungsreaktionen auf das Trauma-
Ereignis zur Verfigung stellt (Weinberg 2005:; 27). Die Gegenschockphase setzt im
Korper also demnach die Energie fur Stressreaktionen frei. Weinberg erwahnt dabei
vier Stressreaktionen, welche bei Menschen und Tieren in Notfallsituationen zu be-
obachten sind: Kampf, Flucht, Tduschen und Erstarren. Auf diese vier Reaktionsfor-
men wird hier in Uberschaubarem Umfang eingegangen.

Das Wissen iber die unmittelbare Reaktion einer betroffenen Person auf ein traumati-
sches Erlebnis kann fir die gemeinsame Aufarbeitung mit Klienten und Klientinnen

forderlich sein. Verhaltensweisen werden so besser nachvollziehbar.

3.2.1 Kampf

Der Begriff Kampf |asst hier eine Form von Aggression vermuten. Tatsachlich ist es im
wesentlichen Sinne auch so gemeint — zumindest im Reich der Tiere. Das bedrohte
Individuum konzentriert die ganze Kraft um der Gefahr aktiv entgegenzutreten, mit dem

Ziel, sie zu beseitigen. Bei Menschen kann dies durchaus auch der Fall sein, es kom-
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men jedoch weitere aktive Handlungen hinzu, welche unter Umstédnden nicht zwangs-
laufig als kdmpferisch im eigentlichen Sinne bezeichnet werden. So bspw. Einschiich-
terung, in Gefangenschaft nehmen oder die aktive Suche nach Hilfe. Laut Weinberg ist
hier entscheidend, dass die betroffene Person sich in ihrem Handeln kompetent und
kraftvoll erlebt. Personen, die durch ihr Handeln die Gefahr tatsachlich erfolgreich lin-
dern oder ganz beseitigen konnten, haben spater hohere Chancen — falls es tUiberhaupt
zu einem Trauma gekommen ist — das trauma-verursachende Erlebnis erfolgreich zu
verarbeiten (vgl. Weinberg 2005: 28).

3.2.2 Flucht

Die Flucht ist zusammen mit der Kampfreaktion die gangigste Reaktionsform in Not-
fallsituationen. Entscheidet sich ein Opfer — ob Tier oder Mensch — fiir die Flucht, wird
die volle Energie des Korpers daflir eingesetzt, sich moglichst schnell der Gefahr zu
entziehen. Fur eine langfristig erfolgreiche Verarbeitung der Erlebnisse sind aber ver-
schiedene Faktoren mitentscheidend. So ist es relevant, ob die Gefahr nach der Flucht
beseitigt ist oder eine Rickkehr zum Lebensraum unmdglich ist, weil die Gefahr nach
wie vor noch besteht. Auch der Zeitpunkt der Flucht ist dabei wichtig — so wird unter-
schieden ob das Opfer unmittelbar bei Eintreffen der Gefahr die Flucht antreten konnte
oder ob dies erst nach langanhaltender Bedrohung gelang (vgl. ebd.: 29f).

Fur Weinberg sind in der Traumatherapie mit Kindern jedoch nicht die Reaktionen des
Kampfes und der Flucht relevant, denn Heranwachsende sind dabei gegeniiber Er-
wachsenen vorwiegend ausgeliefert. Sie legt deshalb den Fokus verstarkt auf die fol-

genden zwei Reaktionsformen — Tduschung und Erstarrung.

3.2.3 Tauschung

Auch hier bezieht sich Weinberg zuerst auf das Tierreich und nennt Beispiele wie das
Chamaleon, welches sich durch Tarnung der Umgebung anpasst. Oder Eidechsen, die
ihren Schwanz abtrennen um den Feind abzulenken und so die Flucht ergreifen zu
kénnen. Bei Menschen sind solche Verhaltensweisen ebenfalls vorhanden. Die Téu-
schung erfolgt bei Menschen jedoch vorwiegend in Form von Mimik und Ausstrahlung.
So wurde bei Angstpatienten bspw. haufiges Ubertriebenes Lacheln beobachtet, wel-
ches als prophylaktische Konfliktvermeidung gedeutet wird. Durch das Ausstrahlen von
Freundlichkeit werden potentielle Konflikte — im weiteren Sinn ,Gefahren® — vorgebeugt
(vgl. ebd.: 30f). Weinberg zeigt dieses Stressverhalten an Kindern auf, welche von ei-
nem Familienmitglied regelmassig sexuell missbraucht oder geschlagen werden. Ein

solches Kind wiirde sich in Anwesenheit dieser Person frohlich und aufgestellt zeigen.
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Ist diese Person abwesend, wiirde das Kind als eher starr, abweisend und schwierig
wahrgenommen werden (vgl. ebd.: 31).

Die Dissoziation, eine Abspaltung von Kérper und Geist, dient dem psychischen Uber-
leben und stellt eine Form von ,Flucht nach innen® dar. Sie kann als von biopsychi-
schen Prozessen ausgeldste Selbsttauschung gesehen werden, die das Geschehende
ertragbarer machen soll (vgl. ebd.: 33). Wahrend Weinberg die Dissoziation strikt als
Tauschungsreaktion einstuft, wird sie von Kiihn und Bialek als Zustand des Erstarrens
beschrieben (vgl. Kiihn/Bialek 2017: 34). Aus beiden Quellen geht gleichwohl hervor,
dass das Risiko fur posttraumatische Belastungsstérungen erheblich steigt, wenn Be-
troffene wahrend des traumatischen Erlebnisses in einen dissoziativen Zustand gera-

ten.

3.2.4 Erstarrung

Die hier letzte relevante Reaktionsform ist die Erstarrung. Der Korper bleibt dabei vor-
wiegend regungslos und erstarrt. Die Erstarrung ist die passivste Reaktionsform und ist
Zeichen von hochgradiger Hilflosigkeit und Uberforderung (vgl. Weinberg 2005: 34).
Durch biopsychologische Prozesse werden Korper und Geist — einfach ausgedriickt —
betdubt um das Geschehen ertraglicher zu machen und Gefahren nicht mehr, oder nur
bis zu einem bestimmten Grad, als solche wahrzunehmen (vgl. Kiihn/Bialek 2017: 34).
Die Effizienz dieser Reaktion scheint stark vom Ereignis abhangig zu sein. Auf einem
Kriegsschlachtfeld oder bei einem bewaffneten Uberfall am Boden zu erstarren mag
eine nutzliche Strategie sein, da betroffene Personen je nachdem fir tot gehalten wer-
den und nicht mehr unter Beschuss geraten. Bei einem sexuellen Ubergriff jedoch,
haben es Tater oder Taterinnen einfacher — die Opfer tragen evil. aber weniger kérper-
liche Verletzungen davon. Weiter kann Erstarrung auch bedeuten, dass zugeschaut
wird, wie jemand anderes — evil. eine Identifikationsfigur — gewaltsam angegangen
wird oder sogar stirbt.

Weinberg behauptet anhand ihrer klinischen Erfahrung, dass die Erstarrung langfristig
betrachtet die schlechteste Reaktionsform ist. Betroffene hatten oft Mihe vollkommen
aus der Erstarrung herauszukommen. ,Der misshandelte oder missbrauchte Kérper
oder die gequélte Seele spiirt anhaltend die qualvolle Starre, die sich wie eine Eis-

schicht auf Gedanken, Gefiihle, Bewegungen, Mimik und Beziehungen legt.” (ebd.: 35)

3.3 Trauma-Folgen
In diesem entscheidenden Unterkapitel wird nun dargelegt, was gemeint ist, wenn ein

Mensch als traumatisiert — siehe Fragestellung — bezeichnet wird. Um nicht zu stark
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vom Fokus auf die Fragestellung abzuweichen, wird das eigentlich breite Thema der
Trauma-Folgestdrungen hier in einem mdglichst Uberschaubarem, aber dennoch in-
formativem Rahmen wiedergegeben.

Wie bereits deutlich gemacht wurde, kdnnen Menschen verschieden auf traumatische
Erlebnisse reagieren. Bei der mittel- und langfristigen Verarbeitung trifft dies ebenfalls
zu. Laut Butollo, Kriismann und Hagl (1998: 72) ,gibt es so viele Arten, eine traumati-
sche Erfahrung zu bewaltigen, wie es unterschiedliche Menschen gibt®. In der Wissen-
schaft sind jedoch kategorisierbare Trauma-Folgen mit bestimmten Symptomen und
Diagnosen zu finden. Der weitverbreitetste und auch vielen Laien bekannteste Begriff
ist der der posttraumatischen Belastungsstérung (PTBS). Folgend werden die PTBS
und weitere Trauma-Folgestérungen genauer erldutert. Die Reihenfolge orientiert sich
an der Dauer und Schwere der Folgestorungen — beginnend mit der akuten Belas-

tungsreaktion und dem akuten Belastungssyndrom.

3.3.1 Akute Belastungsreaktion und akutes Belastungssyndrom

Die akute Belastungsreaktion wird laut Maercker (2017: 18) auch als ,normale Reakti-
on auf eine aussergewodhnliche Situation® bezeichnet und bezieht sich auf die unmittel-
baren Verdnderungen der Psyche im Zeitraum von ein bis zwei Tage nach dem trau-
matischen Erlebnis. Der Zustand wird als schockartig beschrieben und hat Einfluss auf
Bewusstseinsfunktionen (wie Aufmerksamkeit, Wachheit und Reaktionsbereitschaft),
Gefiihle, Denken und soziale Einbindung der Betroffenen. Ein Grossteil der Betroffe-
nen berichtet, sich in dieser Phase wie in einem Film gefiihlt zu haben (vgl. Maercker
2017: 16). Weiter kann es, je nach Situationen und Menschen zu Emotionskrdmpfen,
verzweifelten Wehklagen, starken Weinkrampfen oder Panikattacken kommen. Es
kann aber durchaus auch vorkommen, dass Betroffene trotz des Schockzustands in
einer Form von ,Autopilot® weiterfunktionieren. Wie lange dieser Zustand andauert
hangt stark davon ab, ob die Gefahr vorbei ist und wie sich die Situation weiterentwi-
ckelt (vgl. ebd.: 17f). Reagieren Betroffene beim Ereignis selber mit Erstarrung (siehe
Kap. 3.2.4), intensivieren sich die beschriebenen Zustande.

Das akute Belastungssyndrom grenzt sich von der akuten Belastungsreaktion dahin-
gehend ab, dass die Bewusstseinsfunktionen sich in den meisten Fallen nach einigen
Tagen wieder erholen und die Betroffenen im Alltag wieder funktionieren. Die psychi-
schen Belastungen sind aber nach wie vor présent und kdnnen dennoch stark ein-
schrénkend sein. Eine klare Abgrenzung und Unterscheidung zwischen den beiden
Belastungen, lasst sich schwer definieren (vgl. Maercker 2017: 18). Weiter kdnnen
Betroffene in den Tagen, Wochen und Monaten danach von verschiedensten — von der

Situation und Persdnlichkeit abhangigen — Gefiihlen Gberflutet werden. So kann bspw.
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Abscheu und Ekel gegeniiber der Person empfunden werden, welche den sexuellen
Missbrauch veriibt hat. Auch starke Scham und Schuldgefiihle gegenliber sich selbst
aufgrund von ,falschem® (Nicht-)Handeln sind nicht uniblich. Ebenfalls sind Wut und
Angst haufige Begleitgefiihle. Die Gefiihle sind dabei meist derart intensiv, dass kor-
perliche Begleiterscheinungen wie Hitzegefiihl, Herzrasen, Ubelkeit und Schwachege-
fuhl miteinhergehen. All dies kann das Selbstbild von Betroffenen ins Wanken bringen
und Einfluss auf ihre Alltagsbewaltigung haben — bspw. im Bereich zwischenmenschli-
cher Beziehungen (vgl. ebd.: 19).

Die beschriebenen Zusténde kdnnen langfristig, sofern sie nicht verarbeitet werden, zu
einer PTBS und weiteren Folgestorungen fiihren. Kilhn und Bialek machen dies von
sogenannten Verarbeitungsmustern abhangig und beziehen sich dabei auf Bonnano,
der folgende Muster ausarbeitete: 1) Bei resilienten Mustern werden traumatische Er-
eignisse erfolgreich verarbeitet, es kommt nicht zu bleibenden Auffalligkeiten. 2) Rege-
nerative Muster fiihren — ob mit oder ohne Einfluss von aussen — zur Erholung und
Beruhigung. 3) Verzégerte Muster lassen Trauma-Folgestorungen erst lange Zeit nach
dem Ereignis aufkommen — teilweise Jahre danach. 4) Bei chronischen Mustern wer-
den Ereignisse nicht oder ungenugend verarbeitet, wobei es zu Trauma-
Folgestorungen kommt (vgl. Kiihn/Bialek 2017: 34).

Im nachsten Unterkapitel wird die PTBS, eine mdogliche Verschlimmerung dieser Zu-

stande, genauer beschrieben.

3.3.2 Posttraumatische Belastungsstérung (PTBS)

Menschen mit einer PTBS weisen Symptome aus folgenden drei Bereichen auf: 1)

Intrusionen — Wiedererleben; 2) Hyperarousal — erhthte angstbedingte Erregung; und

3) Konstriktion — Vermeidung (vgl. Zito/Martin 2016: 32). Die Symptome des akuten

Belastungssyndroms sind dabei nach wie vor begleitend.

1) Das Phanomen des Wiedererlebens versetzt Betroffene immer wieder in ihre Erin-
nerungen zuriick. Dies kann im Schlaf-, aber auch im Wachzustand geschehen.
Dabei kdénnen die Erinnerungen an das traumatische Erlebnis so real wirken, dass
Betroffene teilweise nicht unterscheiden kdnnen, ob sie sich in der Gegenwart be-
finden, oder das traumatische Erlebnis nochmals durchleben (vgl. Maercker 2017:
21). Dieser Zustand des Wiedererlebens wird auch Flashbacks genannt. Ausgeldst
werden solche Flashbacks von sogenannten Triggern (vgl. ebd.; 22). Trigger sind
Reize wie bspw. Gerdusche, Gerlche, Gesichter, Kleider, etc., die oft unbewusst
an ein traumatisches Ereignis erinnern und den Korper und die Gedanken automa-
tisch in den im Moment des traumatischen Ereignisses erlebten Zustand zuriick-

versetzen.
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2) Die erhdhte angstbedingte Erregung bedeutet einen anhaltenden geistigen und
korperlichen Stress. Zito und Martin beschreiben die Erregung so, dass Betroffene
die Anspannung, ausgelost durch das traumatische Ereignis, nicht abbauen kon-
nen und sozusagen in einem dauerhaften Stresszustand festsitzen (vgl. 2016:
32f). Die stetige Angst vor Gefahren fihrt dazu, dass Betroffene Uiberdurchschnitt-
lich wachsam sind, sich leicht erschrecken lassen und sich in ihnen unbekannten
Umgebungen unwohl fiihlen (vgl. Maercker 2017: 23). Auch hier kdnnen Trigger
die Erregung verstarken.

3) Die Vermeidung bezieht sich darauf, dass traumatisierte Menschen in vielen Fallen
versuchen, jegliche Situationen, Personen, Umgebungen oder Gedanken, die sie
an ein traumatisches Erlebnis erinnern kénnten zu vermeiden. Andere vermeiden
aber auch das Nichtstun um zu verhindern, dass Gedanken an das traumatische
Erlebnis autkommen (vgl. Zito/Martin 2017: 36). Es kommt auch vor, dass trauma-
tisierte Menschen sich nicht oder nur bruchweise an die traumatischen Erlebnisse
erinnern kdnnen, was eine Form von unbewusster Vermeidung ist. In manchen

Fallen kann sich die Vergesslichkeit in den Alltag dréngen (vgl. ebd.: 37).

Weisen Betroffene eine oder mehrere der erlduterten Symptome auf, kann nicht
zwangslaufig eine PTBS-Diagnose gestellt werden. Die Dauer, der Zeitpunkt und die
Intensitat der Symptomatik spielen dabei eine entscheidende Rolle. Laut dem Stand
der aktuellen Wissenschaft, darf eine Diagnose fiir eine PTBS friihestens ab einem bis
mehreren Monaten nach dem traumatischen Erlebnis gestellt werden. Die Symptome
mussen stark ausgepragt sein und sich markant einschrankend auf die betroffene Per-
son auswirken (vgl. Maercker 2017: 20).

In der Psychotraumatologie gibt es neu die Diagnose der Komplexen PTBS (K-PTBS),
welche aber nicht von allen wissenschaftlichen Vertretern der Psychotraumatologie
getragen wird (vgl. ebd.: 31). Von einer K-PTBS wird dann gesprochen, wenn vorwie-
gend traumatische Erlebnisse des Typ 2 vorliegen — also anhaltende und sich wieder-
holende Erlebnisse. Maercker nennt dabei explizit unter Anderem Kriegsopfer, Fliicht-
linge und Opfer von hauslicher und sexueller Gewalt (vgl. ebd.: 27). Die Kernsympto-
me der PTBS sind auch hier vorhanden, hinzukommen kommen aber noch weitere
Beeintrachtigungen (vgl. ebd.: 26). Gemass Maercker wurden im ICD-11 folgende
zentrale Beeintrachtigungen im Zusammenhang mit der K-PTBS erarbeitet: Stdrungen
der Affektregulation, der Selbstwahrnehmung und der Beziehungsgestaltung (vgl. ebd.:
29).
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3.3.3 Weitere Trauma-Folgestérungen

Eine fundierte Ausfiihrung weiterer moglicher Folgestdérungen wiirde den Rahmen die-
ser Bachelor-Thesis Uberschreiten. Um diese aber nicht ganz aussen vor zu lassen
sollen hier mit Bezug auf Maercker einige genannt werden: anhaltende Schiaf- und
sexuelle Funktionsstdérungen, anhaltende Trauer, Dissoziation, somatische Belas-
tungsstorung, Suchterkrankungen, schizophrene Psychosen, depressive und bipolare

Stérungen, Phobien, Personlichkeitsstérungen (vgl. Maercker 2017: 37-41).

3.3.4 Traumatisierung in der Kindheit

Obwohl die Reaktionen auf und die Folgen von einem traumatisierenden Ereignis bei
Kindern, Teenagern und Erwachsenen in vielerlei Hinsichten &hnlich oder gleich aus-
fallen, werden in Bezug auf Traumatisierungen in der Kindheit — und eben teilweise
auch im Teenageralter — nach aktuellem Stand der Wissenschaft dennoch Unterschie-
de gemacht. Im folgenden Abschnitt werden kinds- und jugendspezifische Trauma-
Folgen kurz erldutert.

Bei erwachsenen Menschen ist davon auszugehen, dass ihre Personlichkeit ausgereift
ist. Ein Selbst- und Weltbild ist zwar stets wandelbar, doch in der Regel kann es als
gefestigt und in der Personlichkeit verankert bezeichnet werden. Bei Kindern und Ju-
gendlichen ist die Personlichkeit — und im Prinzip der ganze Korper und Geist — noch in
einem Entwicklungsprozess. Zito und Martin kommen deshalb zum Schluss, dass Er-
wachsene ein traumatisches Erlebnis in ihre gefestigte Personlichkeit, dem Selbst- und
Weltbild integrieren kdnnen, wahrend bei Kindern und Jugendlichen die Wahrschein-
lichkeit gross ist, dass die Personlichkeitsentwicklung aufgrund der traumatischen Er-
lebnisse erschwert oder beeintrachtigt wird (vgl. Zito/Martin 2016: 44). Noch nicht ganz
vollzogene Entwicklungsschritte kénnen gestort werden und die Betroffenen fallen in
ihrer Entwicklung zuriick. Die besondere Herausforderung fir traumatisierte Kinder und
Jugendliche liegt darin, sich sowohl altersgemass zu entwickeln, als auch traumatische
Erlebnisse zu verarbeiten. Diese Prozesse konnen sich gegenseitig ausbremsen oder
auch miteinander verschmelzen, was langfristig negative Folgen flir die Personlich-
keitsentwicklung haben kann (vgl. ebd.: 45). In der Psychotraumatologie ist von Ent-
wicklungstraumastdrungen die Rede, insbesondere bei traumatischen Erlebnissen des
Typ 2 (vgl. Maercker 2017: 33). Haufige Merkmale sind psychische, psychomotorische
und hormonelle Fehisteuerungen; Aufmerksamkeits- und Konzentrationsschwierigkei-
ten; dysfunktionale Beziehungen zu anderen und zum Selbst (vgl. ebd.: 36).

Bei Kindern mit einer PTBS ist es nicht uniblich, dass sie ihre Erinnerungen anhand
spielerischer Inszenierungen wiedergeben. Einmalige traumatische Ereignisse (Typ 1)

sind fur Kinder in vielen Fallen leichter zu verarbeiten als es fur Erwachsene ist. Ma-

Bachelor-Thesis 21
FHNW: Hochschule fir Soziale Arbeit — FS 2019



Romain Papadopoulos

ercker begrundet dies damit, dass Kinder noch keine konkrete Vorstellung vom Tod
und dessen Dramatik haben und diesen je nachdem somit auch besser verarbeiten
konnen (vgl. ebd.: 32). Umso verheerender kdnnen, wie oben bereits beschrieben,
traumatische Erlebnisse vom Typ 2 sein und langfristig grosse und schwer reversible

Schaden der Personlichkeit anrichten.

3.4 Traumatherapien

Da es fur PSA relevant sein kann verschiedene Therapieformen zu kennen, wird hier in
geringem Umfang auf die Therapielandschaft der Psychotraumatologie eingegangen.
Maercker weist auf verschiedene Therapiemdoglichkeiten hin, welche sich seit Beginn
des noch eher jungen Forschungsbereichs der Psychotraumatologie bewahrt haben.
Genauso schildert er, welche Therapien im Verlauf der letzten Jahre als eher unwirk-
sam erkannt wurden.

Sogenannte Fruhinterventionen mit praventivem Charakter werden in den ersten Wo-
chen nach einem traumatischen Erlebnis durchgefiihrt. Der Inhalt bezieht sich dabei
vorwiegend auf die Psychoedukation, Regulierungstechniken und der Normalisierung
von Beziehungen im sozialen Umfeld (vgl. Maercker 2017: 100). Die Anwendung von
Psychopharmaka wie bspw. Benzodiazepine ist umstritten, da das Risiko einer Abhan-
gigkeitsentwicklung besteht und Forschungsergebnisse bisher keine eindeutige Wirk-
samkeit vorweisen (vgl. ebd.: 101). Forscher konnten hingegen eine hohe Wirksamkeit
bei der Untersuchung feststellen, in der Betroffene wenige Stunden nach einem trau-
matischen Erlebnis Videospiele spielten, welche eine hohe Aufmerksamkeit einfordern.
Die Konzentration und Fokussierung auf die Videospiele schwachen traumatische Sin-
neseindricke ab. Diese Methode ist in der Praxis jedoch schwer umsetzbar, da es als
paradox angesehen werden kann, nach einem traumatischen Erlebnis Videospiele zu
spielen (vgl. ebd.: 102). Zur Behandlung von PTBS und komplexen PTBS gibt es eine
Vielzahl bewéahrter Psychotherapien, auf die Maercker eingeht: traumafokussierte Psy-
chotherapie, Hypnosetherapie, Psychodynamische Therapie (vgl. ebd.: 103), Verhal-
tenstherapie (vgl. ebd.: 104) und sogar internetbasierte Therapien (vgl. ebd.: 114). Er
betont gleichzeitig aber, dass sich die komplexe PTBS in einem stationar-
therapeutischen Setting am erfolgversprechendsten behandeln lasst. Hierfir gibt es
international bekannte Therapieformen mit vorgegebenen Phasen und Strukturen (vgl.
ebd.: 112f). Die Durchfihrung mit Fremdsprachigen — bspw. traumatisierte Fliichtlinge
— erschwert dieses Vorgehen. In Deutschland und der Schweiz gibt es wenige Zentren,
die darauf spezialisiert sind (vgl. ebd.: 114). Weiter werden positive Resultate aus den

Bereichen der Gruppen-, Familien- und Sozialtherapien beleuchtet. Die teilweise er-
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folgversprechenden Forschungsergebnisse machen deutlich, dass diese alternativen
Therapieformen mit Individualtherapien mithalten kdnnen (vgl. ebd.: 117).

Zu betonen ist an dieser Stelle, dass die soeben geschilderten Therapieformen nicht
im Bereich der SA anzusiedeln sind. Welchen Beitrag PSA zur Linderung von Trauma-
Folgestérungen jedoch leisten kénnen — hier im speziellen fir traumatisierte UMF —
wird im 5. Kapitel erortert. Zuvor widmet sich das Folgekapitel jedoch noch der Bevol-

kerungsgruppe ,UMF*,
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4. Unbegleitete minderjahrige Fliichtlinge

Dieses weitere Aufbaukapitel setzt sich mit UMF auseinander — sowohl traumatisierte
als auch nicht traumatisierte. Wie auf der Grafik in der Einleitung bereits ersichtlich
war, stellten in den Jahren 2015 und 2016 rund 4733 UMF Antrag auf Asyl in der
Schweiz. In den vorherigen und folgenden Jahren waren es rund % weniger. In den
umliegenden europdischen Landern fielen die Zahlen weitaus hoher aus, weshalb eu-
ropaweit eine politische Debatte rund um das Thema Flichtlinge entstand. Die politi-
schen Meinungen gingen dabei weit auseinander. Das linke Lager sah sich — verein-
facht formuliert — verpflichtet, die Flichtenden mit offenen Armen zu empfangen, wéh-
rend das rechte Lager die ,Willkommenskultur anprangerte. In einem Punkt war sich
die Politik jedoch einig — auf diese hohe Anzahl Fliichtlinge war niemand vorbereitet.
Zivilbehorden — unter Anderem aus dem Bereich der Kinder- und Jugendhilfe — sahen
sich gezwungen zu handeln um den Bedirfnissen der vielen UMF gerecht zu werden.
Dieses Kapitel soll keine Aufarbeitung der nach wie vor prasenten politischen Debatte
sein. Auch die rechtlichen Aspekte wie bspw. das Asylverfahren werden nicht tiefgriin-
dig bearbeitet. Viel mehr soll versucht werden, die Lebenslage von UMF, ihre Vergan-
genheiten und die Herausforderungen in der neuen Heimat aufzuzeigen. Das letzte

Unterkapitel wird sich ausschliesslich mit traumatisierten UMF auseinandersetzen.

4.1 Fluchtgriinde und Flucht

Dieses Unterkapitel beschaftigt sich einerseits mit dem Thema Flucht, andererseits
sollen auch mdgliche Fluchtgriinde von UMF erldutert werden. Die besondere Rele-
vanz dieses Unterkapitels liegt darin, dass hier unter anderem potenzielle traumatische
Erlebnisse / Trauma-Ursachen behandelt werden und somit eine erste greifbare Bri-
cke zwischen den zwei Uberthemen Trauma und UMF geschlagen wird.

Wie in der Einleitung bereits angedeutet, ist die Lebensrealitat vieler Menschen, die in
den aus der Statistik (Tab. 1) ersichtlichen Landern leben, von Armut, Unterdriickung
und/oder Krieg gepragt. Im weiteren Verlauf dieses Unterkapitels wird deutlich, dass
Fluchtgriinde in den meisten Fallen auf diese Gegebenheiten zurlickzufiihren sind.
.Hauptursachen fir eine Zwangsmigration sind nach Nuscheler (2004) nach wie vor
zwischenstaatliche oder innerstaatliche Kriege, Menschenrechtsverletzungen, Repres-
sion in Diktaturen und totalitdren Staaten, Verfolgung von Minderheiten, Umwelt- und
Naturkatastrophen, sozidkonomische Ungleichheit, Massenarmut und Perspektivlosig-
keit.“ (Hargasser 2014: 19) Dieses Zitat macht deutlich, dass die politische und wirt-
schaftliche Lage eines Landes massgebend Einfluss auf die Fluchtgriinde haben. Die

bspw. hohe Anzahl an syrischen Fliichtlinge I&sst sich auf den seit 2011 andauernden
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Birgerkrieg zuruckfiihren. Doch auch hier kénnen sich die Haupt-Fluchtgriinde unter-
scheiden. So kann aufgrund ethnischer/politischer Verfolgung und Unterdriickung
(bspw. kurdische Syrer oder Regime-Kritiker) gefliichtet werden oder schlicht aufgrund
der aus dem Krieg resultierenden Massenarmut. In Eritrea, um ein anderes Beispiel zu
nennen, herrscht zurzeit zwar kein Krieg, doch das Land wird seit 1993 diktatorisch
gefuhrt. Die unter anderem lebenslange Wehrpflicht veranlasst viele junge Manner
dazu, das Land illegal zu verlassen. Doch auch Armut, das nicht vorhanden sein von
Meinungs-, Religions- und Pressefreiheit, bis hin zu Folter und Verfolgung von Re-
gimekritikern ist fir viele ein Grund zur Flucht (vgl. earthlink 0.J.). An dieser Stelle
kénnte weitaus mehr und fundierter Gber die politische und wirtschaftliche Lage der
derzeitigen Hauptfluchtlander wie bspw. Iran, Irak, Afghanistan, Somalia und Athiopien
berichtet werden. Dies wiirde allerdings zu viel Raum einnehmen. Des Weiteren hat es
fur die Beantwortung der Fragestellung keine ausschlaggebende Relevanz.

Viel wichtiger ist hier die Frage, was junge Menschen dazu veranlasst — teilweise sogar
Kinder — ihren Heimatort samt Familienangehorige zurlickzulassen und alleine in Rich-
tung Europa oder andere Regionen aufzubrechen? Eine einheitliche und fiir alle UMF
zutreffende Antwort gibt es hierfir nicht. In der Fachliteratur sind jedoch UMF-
spezifische Fluchtgriinde zu finden. Der Deutsche Caritasverband nennt zusammenge-
fasst folgende mdgliche Fluchtgriinde: Zwangsrekrutierung als Kindersoldat; Kinder-
handel; korperliche Ausbeutung wie Sklaverei oder Kinderarbeit; politische Aktivitdten
der Eltern, welche zur Geiselnahme, Inhaftierung, Folter oder Ermordung der ganzen
Familie fuhren konnen; Suche nach Familienangehdrigen; bessere Chancen auf Bil-
dung und Perspektive; Zwangsprostitution und Zwangsverheiratung; Verfolgung auf-
grund einer sozialen, ethnischen oder religidvsen Zugehorigkeit; Genitalverstimmelung
junger Madchen; familidre Gewalt; sexueller Missbrauch (vgl. Deutscher Caritasver-
band 2014: 23). Die hier genannten Fluchtgriinde kénnen allesamt drohende oder ein-
getretene traumatische Ereignisse flr die Betroffenen sein.

Warum Kinder oder Jugendliche unbegleitet sind kann mehrere Griinde haben. Ge-
mass Detemple gibt es solche, die die Flucht gemeinsam mit den Eltern und evil. Ge-
schwistern antreten, diese aber unterwegs im wahrsten Sinne des Wortes verlieren
oder aber ein Teil der Familie wéhrend der Flucht ums Leben kommt. Andere fliehen
gerade weil die Familie oder ein Teil davon ums Leben gekommen ist. Weitere fliehen
hauptsachlich wegen der Familie, bspw. aufgrund von innerfamilidren (sexuellem)
Missbrauchs. Es kommt aber auch vor, dass Eltern alle ihre Kinder oder nur einzelne
aufgrund von drohenden Gefahren auf die Flucht schicken um sie zu schiitzen. Andere
wollen, dass ihre Kinder in Europa Geld verdienen um die Familie finanziell zu unter-

stlitzen. Durch Verschuldung oder Verkauf von Hab und Gut werden so oftmals finan-
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zielle Ressourcen aufgetrieben um sogenannte Schlepper (oder Menschenschleuser)
zu bezahlen (vgl. Detemple 2013: 15). Unabhéngig davon, ob UMF sich selbststandig
fur die Flucht entscheiden oder die Entscheidung von den Eltern oder sonstigen Ver-
wandten getroffen wird, sind sie auf ihrer Reise von Schleppern abhangig. Viele UMF
berichten von monatelanger Zwangsarbeit oder Prostitution zur Finanzierung der kost-
spieligen Reise. Auch Inhaftierungen sind nicht uniblich (vgl. Gravelmann 2016: 13).
Die Flucht an sich kann mehrere Monate dauern. Einen festen Reiseplan haben die
UMF — oder Flichtlinge im Allgemeinen — nicht. Dieser wird von den Schleppern be-
stimmt, die die Notlage der Flichtlinge vielfach zu ihren Gunsten ausniitzen. Die lan-
gen Routen sind oftmals von geféhrlich Situationen gepragt und kénnen weitere trau-
matische Erlebnisse mit sich bringen (vgl. ebd.: 13).

Exkurs:

An dieser Stelle wiirde ich gerne zwei kurze Fallbeispiele (Namen frei erfunden) aus

meiner Praxiserfahrung einbringen, welche die menschenwidrigen Umsténde auf den

Fluchtrouten beschreiben und somit den lefzten Abschnitt bestétigen.

1.Ich sprach Hawi aus Athiopien wéhrend einem Mittagessen auf seinen halben
Schaufelzahn an. Er berichtete mir daraufhin, dass er in Libyen in einem Camp
festsass. Beim Essen fassen sei er kurz aus der Schlange getreten um nach vor-
ne zu schauen. Ein bewaffneter Camp-Aufseher habe ihn direkt wieder in die
Schlange gewiesen und dabei so getreten, dass er zu Boden fiel. Als Hawi sich
aufgerichtete, habe der Aufseher ihm mit dem Gewehrkolben ins Gesicht ge-
schlagen, woraufhin er die Hélfte seines Zahns verlor.

2. Mohamed, ein Findelkind aus Somalia erzéhlte, dass Schlepper ihn auf der Flucht
in Libyen in Gefangenschaft nahmen um seine Familie in Somalia um Geld zu er-
pressen. Erst als sie nach mehreren Monaten feststellten, dass die Familie fiir ihr

nicht leibliches Kind kein Geld senden wird, wurde Mohamed freigelassen.

Die Flichtlingsrouten sind unterschiedlich und vom Startpunkt und Ziel abhangig. Eine
gangige und fir ihre Gefahren bekannte Route flihrt von Ostafrika (Erit-
rea/Athiopien/Somalia/Sudan) durch die Sahara mit Libyen als Ziel. Nach unbestimm-
ten Wartezeiten folgt die Uberquerung des Mittelmeers nach Italien auf meist Uberfill-
ten Schlepperschiffen, welche regelméassig kentern und in vielen Fallen fir Todesfalle
sorgen — oder traumatische Erfahrungen fir Betroffene bedeuten. Andere Fliichtlings-
routen fuhren bspw. Ubers Festland durch Syrien oder dem Irak in die Tirkei, wobei
teilweise auch Schlepperschiffe eine Uberfahrt nach Griechenland anbieten. Durch
wiederum Schlepper Uberqueren Flichtlinge innerhalb Europas die Grenzen und kén-

nen dann in den jeweiligen Landern Antrag auf Asyl stellen.
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Ein bekanntes Klassifizierungsmodell zur Unterteilung von Fluchtprozessen stammt
von John Berry, kanadischer Psychologe und Migrationswissenschaftler. Er unterteilt
den Fluchtprozess in sechs Phasen (vgl. Hagasser 2014: 20):

1.die Phase vor dem Aufbruch

2.die Flucht

3.die erste Asylphase

4.die Phase der Antragsstellung

5.die Niederlassungsphase

6.die Adaptionsphase
Die ersten zwei Phasen sind, wie oben bereits beschrieben wurde, von Missstdnden
gepragt. Beim Durchlaufen dieser zwei Phasen ist die Wahrscheinlichkeit, traumati-
scher Erlebnisse am hochsten (vgl. ebd.). In der dritten und vierten Phase ist die Ge-
fahr, vor der geflichtet wurde zwar weg, doch das Ziel ist noch nicht erreicht. In diesen
Phasen werden Flichtlinge — oder eben Asylsuchende — je nach Ankunftsland in
Flichtlingscamps, Asylunterkiinften oder Aufnahmezentren untergebracht. Die teilwei-
se langen Asylverfahren, die viel Unsicherheiten mit sich bringen, werden als stressvoll
beschrieben. Sind diese Phasen Uberstanden und wurde ein Asylantrag genehmigt,
folgen die zwei letzten Phasen. Fir viele bedeutet dies das Erreichen des Ziels. In der
Realitat begegnen Fliichtlinge aber auch hier enormen Hirden, wie bspw. das Erlernen
der Sprache, die Arbeitssuche oder die kulturelle Anpassung (vgl. ebd.: 21). In der
Schweiz werden per Gesetz unbegleitete minderjahrige Asylsuchende prioritar behan-
delt, was lange Asylverfahren und die damit einhergehende stressvolle Phase verkirzt.
Des Weiteren wird ihnen von Beginn an eine rechtliche Vertrauensperson zugewiesen
(AsylG 2019: 8).

4.2 Lebenslage: UMF in der Schweiz

Die Untersuchung der Lebenslage von UMF — nach soziologischem Verstandnis — ist
im Rahmen dieser Bachelor-Thesis nicht realisierbar. Vollstandigkeitshalber soll hier
dennoch kurz und biindig beleuchtet werden, wie UMF in der Schweiz ankommen,
untergebracht und finanziell unterstiitzt werden.

Das Asylverfahren von UMF unterscheidet sich nur geringfiigig von dem von erwach-
senen Flichtlingen. Die Unterbringung erfolgt nach der Asylantragstellung in soge-
nannten Empfangs- und Verfahrenszentren, wo die erste Abklarungsphase durchge-
fuhrt wird. Der bedeutende Unterscheid liegt darin, dass — wie zum Schluss vom Kapi-
tel 4.2 beschrieben — UMF prioritdr behandelt werden und eine Vertrauensperson zu-
gewiesen bekommen. Nach einer ersten Abklarung folgt, je nach Bescheid, die (vorlau-

fige) Zuteilung auf die jeweiligen Kantone oder eine Landes-Ausweisung. Die Zuwei-
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sung auf die Kantone erfolgt anhand eines nationalen Verteilschliissels, der bevolke-
rungsproportional festgelegt ist (vgl. Sozialhilfe Basel-Stadt 0.J.). In der Regel erhalten
die betroffenen UMF von den lokalen KESB eine Beistandschaft. Da den Kantonen im
Asylwesen die Vollzugskompetenz zusteht, sind teilweise Unterschiede in den Berei-
chen wie bspw. Unterbringungsangebote und (Aus-)Bildungsmoglichkeiten feststellbar
(vgl. Friedli 2014: 58). Im Zuge der ,Fluchtlingswelle® in den Jahren 2015 und 2016
wurden landesweit spezielle Einrichtungen der Kinder- und Jugendhilfe geschaffen, die
den Bedirfnissen der UMF versuchten gerecht zu werden. Aufgrund des starken Zah-
lenriickgangs der Asylgesuche, sind einige Organisationen mittlerweile jedoch unterbe-
legt.

Der Internationale Sozialdienst Schweiz (SSI) hat in Bezug auf Platzierun-
gen/Unterbringungen von UMF Empfehlungen festgehalten, die sich an den Bedurfnis-
sen und Fahigkeiten der Betroffenen orientiert. Sofern Verwandte bereits in der
Schweiz sind, Kapazitaten fur die Betreuung haben und der oder die Jugendliche dies
winscht, kann eine Platzierung bei Verwandten vollzogen werden. Pflegefamilien sol-
len dann in Betracht bezogen, wenn UMF unter 15 Jahre alt sind und einer solchen
Platzierung zustimmen. UMF-spezifische Wohnheime kommen fiir Jugendliche ab 16
Jahren in Frage, die einen bestimmen Selbststandigkeitsgrad vorweisen. Ab 17 Jahren
kénnen Betroffene auch in Wohnungen oder Wohngemeinschaften untergebracht wer-
den, welche einen niedrigen Betreuungsschllssel vorweisen — auch hier ist ein hoher
Grad an Selbststandigkeit notwendig. Zuletzt kbnnen auch Platzierungen in Einrichtun-
gen erfolgen, die bspw. spezialisiert sind auf Menschen mit einer Behinderung oder
psychischen Erkrankungen, etc. Auch Unterbringungen in gewohnlichen Kinder- und
Jugendheimen sind mdglich (vgl. SSI 2017: 66). Hiermit wird also klar, dass UMF ver-

schiedener Formen von stationdrer Betreuung begegnen kdnnen.

4.3 Herausforderungen und Risiken in der neuen Heimat

Nachdem die Fluchtgriinde, die Flucht selber und die Ankunft in der Schweiz konkreti-
siert wurden, sollen in diesem Unterkapitel Herausforderungen und Risiken beleuchtet
werden, welchen UMF ausgesetzt sind.

Die Erwartungen und Winsche an das Leben in der neuen Heimat, die sich vor und
wahrend der Flucht entwickeln, sind oft nicht in dem Ausmass und der kurzen Dauer
realisierbar, wie von vielen Betroffenen erwartet. Bei der Ankunft sind viele Flichtige in
einem Zustand von Freude, Hoffnung und Erleichterung, der sich jeweils schnell wie-
der legen kann und die Erkenntnis mit sich bringt, dass noch viele Hiirden und Barrie-
ren den Weg zum ,westlichen Lebensstandard® erschweren (vgl. Hargasser 2014:

113). Das Erlernen der Sprache, ein Eckpfeiler gelingender Integration, stellt eine der
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grossten Herausforderungen dar. Als erste Massnahme hierfir werden kostenfreie
Deutschkurse flir Asylbewerber angeboten, welche jedoch lediglich basale Sprach-
kenntnisse vermitteln. Die sprachlichen Barrieren haben einen erheblichen Einfluss auf
die Kontaktgestaltung zu behérdlichen Instanzen und der Bewaltigung administrativer
Anforderungen (vgl. Detemple 2013: 42). Die Auseinandersetzung mit Behdrden, Am-
tern, Arzten, Anwalten und den sogar fir einheimische Jugendliche schwer verstandli-
chen Formularen kann zur Uberforderung fiihren (vgl. Gravelmann 2016: 30).

Eine zusatzliche strukturelle Herausforderung stellt die oft lange andauernde Unge-
wissheit in Bezug auf das Aufenthaltsrecht dar — speziell im Hinblick auf das Erreichen
des vollendeten 18. Lebensjahrs, wonach eine Vielzahl UMF mit befristetem Aufent-
haltsstatus mit einer Landes-Ausweisung rechnen miissen (vgl. Gravelmann 2016: 31).
Dass eine drohende Landes-Ausweisung existenzielle Angste und ein hohes Mass an
Stress hervorrufen kann, scheint dabei naheliegend zu sein. Vor Allem in Anbetracht
dessen, dass traumatisierte Betroffene sich bei einer Rickfuhrung ins Herkunftsland
vor wiederkehrenden traumatisierenden Erlebnissen firchten. Eine Landes-
Ausweisung kann sowohl eine Riickfihrung ins Herkunftsland bedeuten, als auch eine
Ruckfliihrung geméass Dublin-Verfahren in das EU-Land, welches als erstes betreten
wurde.

Die (kantonal geregelte) Einbindung in schulische Institutionen bringt sowohl Heraus-
forderungen, als auch Chancen mit sich. Der schulische Bildungsstand UMF ist meist
nicht nur in sprachlicher Hinsicht niedrig. Das Bildungssystem der Herkunftslander und
deren Zugang, sowie der Ausfall schulischer Angebote wahrend der Flucht scheinen
dabei eine entscheidende Rolle zu spielen. In der Schweiz gibt es fur zugewanderte
Kinder und Jugendliche sogenannte Integrationsklassen, welche einen den individuel-
len schulischen Fahigkeiten angepassten Unterricht ermdglichen. Die Schuleinbindung
kann aber auch Ressourcen erschliessen, wie bspw. das Knlipfen sozialer Kontakte,
das Erfahren von Erfolgserlebnissen und die Erarbeitung von Zukunftsperspektiven
(vgl. Zito/Martin 2016: 52).

UMF haben zudem mit vielerlei Herausforderungen zu kdmpfen, welche auch erwach-
sene oder begleitete minderjahrige Flichtlinge betreffen. So bringt Migration immer
auch eine Neuorientierung an neue Werte, Normen, Gesetze und soziale Strukturen
mit sich. Auch die Erfahrung von gesellschaftlicher Marginalisierung und Diskriminie-
rung ist ein Teil davon. Die Vulnerabilitédt der UMF zeigt sich darin, dass ihnen in dieser
schwierigen Phase der Schutz und die Unterstiitzung der Eltern fehlen (vgl. Hargasser
2014: 112). Das Fehlen elterlicher Zuneigung fiihrt bei einer Vielzahl UMF zu Geflihlen
von Einsamkeit und Sehnsucht. Auch Schuldgefiihle gegeniiber der im Herkunftsland

gebliebenen, verschollenen oder verstorbenen Verwandten sind nicht unublich.
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Schuldgefiihle dahingehend, dass Betroffene — in der Regel — in Genuss eines hohe-
ren und gefahrenfreieren Lebensstandards kommen, wahrendem eventuelle Verwand-
te dies nicht geschafft haben (vgl. Zito/Martin 2016: 51).

Dem Autor der Bachelor-Thesis sind in der Praxis immer wieder UMF begegnet, wel-
che ein hohes Autonomiebediirfnis vorwiesen. Begriindet wurde dieses damit — oftmals
von den UMF selber, dass sie jahrelang selbststandig fiir sich sorgten und Entschei-
dungen selber trafen. In der Schweiz werden ihre Moéglichkeiten, selber zu bestimmen,
wo und wie sie leben, durch gesetzliche und behdérdliche Regelungen bzw. dem Um-
stand, dass UMF in Einrichtungen/Pflegefamilien untergebracht sind, eingeschrankt.
UMF kénnen somit auf einmal nicht mehr oder nur begrenzt selbst entscheiden, wie sie
ihren Alltag gestalten.

Erganzend dazu werden hier noch moégliche Herausforderungen erwéhnt, welche der
Internationale Sozialdienst Schweiz (SSI) (2017: 20) nennt: ,unangemessene Betreu-
ungs- und Unterbringungsbedingungen, (...) psychische Belastungen, (...) schwieriger
Zugang zu Ausbildung und Arbeitsmarkt, Leiden unter einer kulturellen Doppelidentitat,
soziale Abkapselung, Druck (...) Familienmitglieder finanziell zu unterstiitzen bzw. Rei-
seschulden zu bezahlen, Gefahr des Untertauchens/der Verstrickung in illegale Netz-
werke".

Abschliessend soll hier noch deutlich gemacht werden, dass die genannten Herausfor-
derungen vorwiegend migrationsspezifisch sind und zu den gewoéhnlichen Herausfor-
derungen der Adoleszenz und des Erwachsenwerdens, denen UMF genau so ausge-

setzt sind wie einheimische Jugendliche, hinzukommen.

4.4 Traumatisierte UMF

Wie die Darstellung (Tab. 2) im Kapitel 1.2 bereits aufgezeigt hat, ist das Vorkommen
von Trauma-Folgestérungen bei gefliichteten Kindern und Jugendlichen — ob unbeglei-
tet oder begleitet — relativ hoch. Es scheint also unumstritten, dass die Begriffe Trauma
und Migration in engem Zusammenhang gebracht werden kénnen. Dennoch darf nicht
davon ausgegangen werden, dass alle Flichtlinge — oder in diesem Fall alle UMF —
traumatisiert sind. Die im Kapitel 3.3.1 erlauterten Verarbeitungsmuster zeigen, dass
die Verarbeitung traumatischer Erlebnisse, je nach Mensch und Situation durchaus
alleine bewaltigbar ist. Dennoch miissen sich PSA bewusst sein, dass das Vorkommen
von Trauma-Folgestdrungen bei Flichtlingen hdher anzusetzen ist als bei der Durch-
schnittsbevdlkerung (vgl. Kiihn/Bialek 2017: 34f).

Laut Maercker ist die soziale Unterstiitzung einer der wichtigsten Schutz- und gleich-
zeitig Risikofaktoren bei der Verarbeitung eines traumatischen Erlebnisses (vgl. 2017:

58f). Menschen, die in einem gesunden sozialen Umfeld eingebettet sind, haben hdhe-
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re Chancen, ein Trauma ohne gravierende Langzeitfolgen, wie bspw. einer PTBS, zu
Uberstehen (vgl. ebd.). Ausgehend von dieser Tatsache, kann abgeleitet werden, dass
UMF einem hdheren Risiko ausgesetzt sind, traumabedingte psychische Erkrankungen
zu entwickeln, als es begleitete Flichtlingskinder sind. Hargasser kommt bei Betrach-
tung verschiedener Studien, die diesen Vergleich untersucht haben zum selben
Schluss (vgl. Hargasser 2014; 95).

Die folgende Ubersicht fasst die breite Herausforderungspalette traumatisierter UMF
anhand der vorgangigen Kapitel nochmals zusammen und macht die kumulativen Be-

lastungen dieser Bevdlkerungsgruppe deutlich:

* Traumatisierte UMF haben ,gewdhnliche“ adoleszente Herausforderungen zu be-
waltigen, mit denen einheimische Gleichaltrige ebenfalls konfrontiert sind.

* Traumatisierte UMF sind migrationsspezifischen Herausforderungen ausgesetzt.

* Traumatisierte UMF missen ihre traumatischen Erlebnisse bewéltigen und haben
mit unterschiedlich ausgepragten und einschrankenden Trauma-Folgestérungen
zu kdmpfen, die eine gesunde Personlichkeitsentwicklung massgeblich behindern
kdnnen.

*  Traumatisierte UMF haben zur Bewaltigung der drei ersten Herausforderungs-
gruppen keine elterliche oder familidre Unterstiitzung, was wiederum eine Heraus-

forderung darstellt und das Risiko zuséatzlicher psychischer Erkrankungen erhoht.

Diese Ubersicht stellt den Abschluss dieses Kapitels dar. Nachdem die beiden The-
mengebiete Trauma und UMF ausgiebig erlautert wurden, soll im nachsten Kapitel die
Auseinandersetzung mit der Fragestellung stattfinden:

Welchen Beitrag zur Unterstiitzung und Forderung von traumatisierten unbeglei-
teten minderjahrigen Fliichtlingen konnen Professionelle der Sozialen Arbeit im

stationdren Setting leisten?
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5. Beitrag zur Unterstiutzung und Forderung von traumatisierten

UMF durch die Soziale Arbeit im stationaren Setting

Einleitend wird hier eine Untersuchung von Keilson erwéhnt, der sich 25 Jahre nach
dem zweiten Weltkrieg mit jidischen Kriegswaisen auseinandergesetzt und den Begriff
sequenzielle Traumatisierung ins Leben gerufen hat (vgl. Hargasser 2014: 27). Keil-
son, ein Psychiater mit judischen Wurzeln, teilte den Traumaprozess der Kriegswaisen
in drei Sequenzen auf: 1) Verfolgung — meint die beginnende Unterdriickung und Ver-
folgung durch das NS-Regime; 2) Trennung von den Eltern — die eigentliche Verfol-
gungsphase mit Gefangenschaften in Konzentrationslagern oder das Verstecken um
ersteres zu vermeiden; 3) Fremdunterbringung — die Zeit nach dem Krieg, in der Wai-
sen in Waisenhdusern oder Pflegefamilien unterkamen (vgl. Zito/Martin 2016: 49). Zu
folgendem Befund ist Keilson bei seiner Untersuchung gekommen: ,Bei Kindern mit
einer ungunstig verlaufenden dritten traumatischen Sequenz bei einer gleichzeitig
gunstigeren Verfolgungsphase ist eine schlechtere Entwicklung festzustellen als bei
jenen mit einer schwereren Verfolgungsphase, aber einer ginstigeren dritten traumati-
schen Sequenz.” (Keilson 2002, zit. in Hargasser 2014: 31)

Dieses Ergebnis lasst sich auf die aktuelle Thematik der traumatisierten UMF Ubertra-
gen, denn auch deren Traumatisierung ist nach der Flucht aus den Gefahrensituatio-
nen noch nicht beendet (vgl. Hargasser 2014: 32). Nach Keilson kénnte die Ankunft
und Folgezeit in Europa — oder in diesem Fall der Schweiz — als die dritte Sequenz der
sequenziellen Traumatisierung betrachtet werden (vgl. Zito/Martin 2016: 49). Anhand
Keilsons Befunde lasst sich demnach ableiten, dass die Verarbeitung traumatischer
Ereignisse, die Vorbeugung traumabedingter Langzeit-Stérungen und die weitere Ent-
wicklung der UMF massgeblich von den hiesigen Lebensbedingungen und Unterstit-
zungsprozessen abhangig sind.

Auf dieser Argumentationsgrundlage soll nun aufgebaut werden — mit dem Ziel zu pru-
fen, welche Lebensbedingungen und Unterstitzungsprozesse forderlich fur traumati-
sierte UMF sein konnen. Der Aufbau und Inhalt der Unterkapitel orientiert sich an den
zentralen Herausforderungen und Bedirfnissen von UMF mit Traumafolgestérungen.
Die Traumapadagogik nimmt dabei einen zentralen Stellenwert ein. Der Umgang mit
Sprachbarrieren und die Vorbereitung auf die Volljahrigkeit betrifft zwar auch nicht-
traumatisiertte UMF, wird hier aber mit Trauma-relevanten Aspekten verbunden. Einlei-

tend werden vorerst grundlegende Faktoren dargelegt.
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5.1 Grundlegendes

Dieses Unterkapitel befasst sich mit Grundlagen, welche flir die Zusammenarbeit mit
traumatisierten UMF relevant sein kénnen. Konkret sollen hier die Haltungsfrage, die
Bedeutung von Bindung und geschlechtsspezifische Merkmale geklart und erlautert

werden.

5.1.1 Haltung

Die Haltung von PSA in der Arbeit mit UMF lasst sich aus mehreren Komponenten
zusammensetzen. Zum einen sollten die Vorgaben des Berufskodexes von avenirsoci-
al verinnerlicht und umgesetzt werden. Diese sind jedoch schwerpunktsibergreifend
formuliert und geben keine konkrete Auskunft dariiber, wie sich die Haltung im Um-
gang mit traumatisierten UMF zusammensetzt. Die drei weiteren zentralen Komponen-
ten sind migrations-, adoleszenz- und traumaspezifisch anzusiedeln. Diese lassen sich
einerseits von der Herausforderungspalette aus Kapitel 4.4 ableiten. Gleichzeitig sind
die Komponenten teilweise vereinzelt oder kombiniert in der Fachliteratur zu finden.
Migration ist langst ein zentrales Themengebiet der SA, die Arbeit mit immigrierten
Menschen ist in dem Sinn nichts Neues. Fur die Zusammenarbeit kann es, besonders
in Anbetracht der moéglichen Kommunikationsschwierigkeiten aufgrund sprachlicher
Barrieren, forderlich sein, eine kultursensible Haltung zu pflegen. Das heisst, Kenntnis-
se zu haben uber fremde Werte und Normen, Esskulturen, Familienmodelle und Reli-
gionen, etc. Ein einfaches Beispiel hierflur ist die im europdischen Raum geltende
Norm, dass es als hoflich gilt, seinem Gegentiber in die Augen zu schauen. In anderen
Kulturen gilt es als respektlos und oppositionell, wenn ein Kind oder ein/e Jugendliche/r
einer erwachsenen Person bei einem Streit in die Augen schaut. Solche Kleinigkeiten
konnen bspw. in der Heimerziehung zu Missverstandnissen fuhren und Konflikte eska-
lieren lassen. In der Arbeit mit Flichtlingen sind zudem basale Kenntnisse uber Politik
und Wirtschaft der relevantesten Herkunftslander ebenfalls hilfreich. Gravelmann warnt
in Bezug darauf aber vor der ,Gefahr, bei unreflektierter Bezugnahme auf kulturell-
ethnische Bezugsmuster den einzelnen jungen Flichtling in eine ,Schublade zu ste-
cken® und dabei sein konkretes Handeln und seine individuelle Sozialisation aus dem
Blick zu verlieren® (Gravelmann 2016: 57). Er pladiert dafir die hiesige Kultur zu ver-
mitteln, gleichzeitig aber auch mit Offenheit und angemessener Neugier anderen Kultu-
ren, Lebenserfahrungen und Denkmustern zu begegnen (vgl. ebd.: 66).

Die traumaspezifische — oder nach Zito und Martin — traumasensible Haltung setzt
Grundkenntnisse zum Thema Trauma voraus. Sie helfen Verhaltensauffalligkeiten (wie
bspw. Konzentrationsschwierigkeiten, Vergesslichkeit oder aggressives Auftreten) und

die eventuell daflir verantwortliche Traumatisierung erklaren und lindern zu kdnnen
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(vgl. Zito/Martin 2016: 55). Zito und Martin verweisen auf das Konzept des guten
Grundes, welches besagt, dass ,jedes Verhalten Ausdruck eines (moglicherweise ver-
schobenen) Bedirfnisses ist“ (ebd.: 55). Bei traumabedingten Verhaltensauffalligkeiten
geht es oft ,um das Wiedererlangen von Kontrolle, den Schutz vor neuen Gefahren,
die Vermeidung von Schmerzen und Uberlebenssicherung“ (Scherwath/Friedrich 2012,
zit. in ebd.). Mit anderen Worten heisst dies, dass problematische Verhaltensauffallig-
keiten der Versuch sein kdnnen, Uberfordernde Alltagssituationen moglichst unversehrt
zu Uberstehen. Verhaltensweisen wie bspw. aggressives Auftreten konnen im friiheren
Lebensabschnitt eine hilfreiche Strategie zur Bewaltigung oder Vermeidung von Kon-
flikten gewesen sein. In der neuen Heimat wird ein solches Verhalten jedoch als sto-
rend wahrgenommen. Weiter sollen sich PSA bewusst sein, dass es fiir traumatisierte
Menschen extrem belastend sein kann, Uiber bestimme Erlebnisse zu berichten — siehe
Kapitel 3.3 Trauma-Folgen — und es deshalb gilt, solche Themen bedacht anzugehen
(vgl. ebd.: 56). Die man-made Trauma-Erlebnisse kdnnen bei Betroffenen Einfluss auf
Bindungsfahigkeiten und dem Grundvertrauen in andere Menschen haben. Als Konse-
guenz daraus begegnen Betroffene neuen Beziehungen oftmals mit Misstrauen. PSA
mussen darauf vorbereitet sein und eine allfallige misstrauende Haltung vorerst aus-
halten. Das Misstrauen baut sich durch einen Vertrauensgewinn ab, welcher langsam
erarbeitet werden muss (vgl. Kleefeldt 2017: 35). Eine wertschitzende Haltung und
Wiirdigung der Vergangenheit ist dabei zentral (vgl. ebd.: 36).

Wie oben bereits angekiindigt, ist eine adoleszenzspezifische Haltung ebenfalls wich-
tig. Unabhangig vom bisherigen Lebensverlauf, befinden sich UMF in einer jugendtypi-
schen Entwicklungsphase, die physische und psychische Veranderungen mit sich
bringt. Zentrale Themen sind dabei die Auseinandersetzung mit Werten und Normen
der Erwachsenenwelt, die Identitatsfindung und Sexualitat (vgl. Gravelmann 2016: 59).
Das Bewusstsein Uber diese natirliche Entwicklungsphase ist fir PSA deshalb so
wichtig, weil ansonsten das Risiko besteht, die Zuordnung von Verhaltensauffalligkei-
ten vorschnell anhand kultureller oder traumabedingter Aspekte zu vollziehen (vgl.
ebd.).

Zur Vermeidung voreiliger Schliisse, ist in der Zusammenarbeit mit traumatisierten
UMF die Reflexion auf diesen verschiedenen Ebenen also unabdingbar. Gleiche oder
ahnliche Verhaltensauffalligkeiten kénnen verschiedene Ursachen haben und sind bei

nicht-traumatisierten einheimischen Jugendlichen ebenfalls beobachtbar.
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5.1.2 Die Bedeutung von Bindung in der Zusammenarbeit mit traumatisierten
UMF

Sichere Bindungsbeziehungen zu anderen Menschen ist eines der grundlegendsten
Bedirfnisse des Menschen (vgl. Kihn/Bialek 2017: 63). Wie in Kapitel 4.4 schon er-
wahnt, tragt die Einbindung in ein gesundes soziales Umfeld dazu bei, traumabeding-
ten Langzeitfolgen entgegenzuwirken. Das Bindungsverhalten eines Menschen wird in
der friihen Kindheit massgeblich geformt und gepragt. Anders als in der Forschung
viele Jahre angenommen wurde, ist Bindung aber ,kein Fixum, sondern ein Kontinuum,
das sich durch emotionale Erfahrungen in neuen Beziehungen zeitlebens in ver-
schiedenste Richtungen entwickeln kann® (Brisch 2009, zit. in Kiihn/Bialek 2017:63).
Sichere Bindungen sind nicht nur ein Schutzfaktor bei der Verarbeitung traumatischer
Erlebnisse, sie kbnnen im Nachhinein auch ein korrigierendes Element zur Forderung
einer gesunden Personlichkeitsentwicklung darstellen (vgl. Becke 2017: 82). In Anbe-
tracht der Tatsache, dass (traumatisierte) UMF oftmals alleine ins Exil gereist sind und
demnach in den letzten Jahren wenig bis gar keine kontinuierlichen Bindungen — oder
sogar vorwiegend negative Bindungen erfahren haben, scheint eine bindungsorientier-
te Arbeitsweise unerldsslich. PSA im stationdren Setting konnen hierbei einen ent-
scheidenden Teil dazu beitragen, indem sie im Rahmen ihrer Tatigkeit zu Bindungs-
personen werden. Konstanz, regelmassige Verfligbarkeit und zeitliche Ressourcen
stellen dabei wichtige Kriterien dar — Kriterien, die gleichzeitig aber auch stark von den
strukturellen Rahmenbedingungen einer Organisation abhangen (vgl. ebd.: 83). Hinzu
kommt die professionelle Reflexion in Bezug auf das eigene Handeln und der Vorge-
schichte der Klientel im Zusammenhang mit ihrem Verhalten (vgl. ebd.).
Zusammenfassend soll die bindungsorientierte Arbeit anhand einer professionellen,
klar eingegrenzten Beziehung, das Vertrauen in andere Menschen und in die Welt so
gut es geht wiederherstellen und das Fundament fiir weitere mdgliche Bindungserfah-
rungen bilden. Dass dieses Ziel in der Praxis jedoch nicht immer erreicht werden kann,
ist die Realitat, denn zeitlich begrenzte Platzierungen, Personalwechsel und weitere
Faktoren kdnnen dem entgegenstehen. Es scheint zwar naheliegend, dass Pflegefami-
lien in dieser Hinsicht GUber mehr Ressourcen verfligen und deshalb unter Umstanden
intensivere Bindungserfahrungen initieren konnen. Doch auch in der stationdren Ju-
gendhilfe kdnnen in dieser Hinsicht positive Resultate erzielt werden, denn ,die sichere
Bindung zu einem Menschen ausserhalb der eigenen Familie, zu einem stabilen und
gut vernetzten Erwachsenen, der als Bezugsperson und Rollenmodell dient, ist ein
wichtiger Schutzfaktor® (Bengel et al. 2009, zit. in: Zito/Martin 2016: 78).
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5.1.3 Geschlechterspezifische Merkmale

Wie in jedem Bereich der SA, sind auch hier genderspezifische Aspekte zu beachten.
Der Anteil weiblicher UMF betragt lediglich rund 10% und stellt somit innerhalb dieser
Bevolkerungsgruppe eine absolute Minderheit dar (vgl. Gravelmann 2016: 19). Davon
abgeleitet, kann angenommen werden, dass weibliche UMF sowohl wéahrend ihrer
Flucht als auch nach der Ankunft im Exilland, von einem méannlich dominierten Umfeld
umgeben waren und teilweise nach wie vor sind.

Kiihn und Bialek machen die Unterschiede zu den mannlichen UMF vor Allem an den
teilweise unterschiedlichen Fluchtgrinden und -erfahrungen fest. So ist die Wahr-
scheinlichkeit hdher, dass weibliche UMF Opfer von bspw. Vergewaltigungen, Genital-
verstimmelungen, Zwangsprostitution, sexuellen Ubergriffen und Zwangsverheiratung
wurden und Trauma-Folgestorungen auf eben solche Erlebnisse zuriickzufiihren sind
(vgl. Kiihn/Bialek 2017: 83f). Mit Bezug auf Gahleitner machen sie zudem auf die Ten-
denzen aufmerksam, dass Madchen eher zur Internalisierung und Jungen oft zur Ex-
ternalisierung neigen (vgl. ebd.: 83). Zum Schutz dieser Minderheit, werden Einrich-
tungen dazu angehalten, geschlechtshomogene Raume zu gewahrleisten — sowohl

Schlaf-, als auch Aufenthaltsrdume (vgl. ebd.: 84).

5.2 Mit Sprachbarrieren umgehen

Im Kapitel 4.3 wurde die Sprachbarriere bereits als eine der bedeutendsten Herausfor-
derung herauskristallisiert. Sie beftrifft alle UMF und stellt in der Regel eine beachtliche
Belastung dar. Fir traumatisierte UMF kommt diese Belastung zu den ohnehin schon
vorhandenen starken emotionalen Belastungen hinzu, was sich demnach erschwerend
auf psychische Stabilisierungsprozesse auswirken kann. Denn anhaltende Erfahrun-
gen des Nicht-Verstanden-Werdens kdnnen Teil des Trauma-Prozesses werden (vgl.
Kihn/Bialek 2017: 66). Die Mdglichkeit Geflihle und Empfindungen verbal auszudri-
cken — ein wichtiger Bestandteil zur Linderung psychischer Leiden — ist bei traumati-
sierten UMF, trotz der dringenden Notwendigkeit, erheblich eingeschrénkt. Die bereits
erwahnten Deutschkurse, welche im Rahmen des Asylverfahrens angeboten werden,
vermitteln nur basale Grundkenntnisse und sind ein erster Schritt zur Verringerung
solcher Sprachbarrieren. Doch auch PSA kdnnen in der alltaglichen padagogischen
Arbeit einen bedeutenden Beitrag zum Erwerb von Sprachkenntnissen beitragen. In
diesem Unterkapitel wird dargelegt, was es dabei zu beachten gilt und welche Mittel
hilfreich sein kénnen. Denn obwohl Sprachhindernisse primér fur UMF einschrankend
sind, kdbnnen PSA genau so an ihre Grenzen kommen und sich in ihrer padagogischen
Arbeit eingeschrankt filhlen. Kilhn und Bialek sprechen in diesem Zusammenhang von

einem ,Trilemma der Sprachlosigkeit‘. Dieses Trilemma umfasst sowohl die stress-

Bachelor-Thesis 36
FHNW: Hochschule fir Soziale Arbeit — FS 2019



Romain Papadopoulos

und traumabedingte Sprachlosigkeit, die geringen oder nichtvorhandenen Exil-
Sprachkenntnisse, als auch die moégliche Hilflosigkeit bei Betreuungspersonen, welche
sich nicht verstandlich machen konnen (vgl. ebd.).

Gemeinsame Zweitsprachen wie bspw. Englisch oder Franzdsisch kénnen in den ers-
ten Wochen hilfreich sein und die Verstandigung erleichtern. Doch das Beherrschen
einer Zweitsprache ist sowohl bei UMF, als auch bei PSA nicht immer gegeben. Ein
potenzielles Kommunikationshilfsmittel ist die sogenannte ,Leichte Sprache® aus dem
Bereich der Behindertenhilfe (vgl. ebd.: 69). Das Konzept der ,Leichten Sprache® wur-
de zur Teilhabeforderung fiir Menschen mit Lernschwierigkeiten entwickelt und kann in
die Arbeit mit UMF integriert werden. Das Konzept sieht unter Anderem vor, dass Sat-
ze simpel und frei von Nebensétzen und Fremdwdrtern formuliert werden. Bilder, Gra-
fiken und Piktogramme kénnen sowohl zur direkten Verstandigung genutzt werden, als
auch ergénzend zu internen Beschriftungen und Dokumenten wie bspw. Hausregeln.
Fir die professionelle Anwendung der ,Leichten Sprache” bedarf es dementsprechen-
de Kenntnisse (vgl. ebd.). Weiter kann die Anwendung von Gebarden unterstitzend
sein, denn diese sind meist international (vgl. ebd.: 70). Doch unter Beachtung der in
Kapitel 5.1.1 behandelten Haltungsfrage, soll an dieser Stelle der Vorteil von fremdkul-
turellen Grundkenntnissen deutlich gemacht werden. Nicht alle Gebarden haben in
allen Kulturen dieselbe Bedeutung, was zu Missverstandnissen und Konflikten flihren
kann.

Speziell im Umgang mit traumatisierten UMF ist es wichtig, ein Bewusstsein dafiir zu
entwickeln, dass der Begriff ,Trauma“ eine westliche wissenschaftliche Bezeichnung
fur ein neurologisch-psychisches Leiden ist und sich diese nicht zwangslaufig in alle
Sprachen Ubersetzen lasst (vgl. ebd.: 53). In gewissen Kulturen kénnen bspw. anhal-
tende depressive Gefiihle oder aggressives Verhalten in Verbindung mit (teuflischer)
.pBesessenheit” gebracht werden (vgl. ebd.). Um dem Entgegenzuwirken, ist sprachli-
che Flexibilitdt gefragt. So kann das Wort ,Psyche” bspw. durch die Woérter ,Herz* und
.Kopf* ersetzt werden. Denn (negative) Emotionen und Anspannungen sind oft genau
in diesen Korperregionen spurbar (vgl. ebd.).

Smartphones und das Internet bieten eine zusétzliche Ressource zur Verstandigung.
Das Internet ermdglicht den Zugriff auf zahlreiche Apps und Programme, die die Uber-
setzungen verschiedenster Sprachen mdglich machen und sowohl von UMF, als auch
von PSA genutzt werden kdnnen (vgl. ebd.: 70). Gravelmann verweist auf ein Dutzend
Apps, Programme und Homepages, welche speziell flir UMF entwickelt wurden. Diese
decken Bereiche ab wie bspw. den Spracherwerb, Kulturcommunity-Foren, Integrati-
onsaufkldrung und Beratung (vgl. Gravelmann 2016: 117-119). Dass der Medienkon-

sum fur traumatisierte UMF die gleichen oder sogar mehr Risiken und Gefahren birgt
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als bei einheimischen Jugendlichen, scheint hier naheliegend zu sein. Digitale Bilder
und Videos, welche an die traumatischen Erlebnisse erinnern, konnen Stresszusténde
antriggern. Der Medienkonsum traumatisierter UMF ist sicherlich ein relevantes The-
ma, wird hier aber nicht ndher behandelt.

Ein weiterer wichtiger und hilfreicher Beitrag zur Bewaltigung von Sprachbarrieren ist
der Einbezug von Dolmetschenden. In formellen Beratungsgesprachen kann somit
mehr Uber die Vergangenheit, Befindlichkeit und Bedirfnisse (traumatisierter) UMF in
Erfahrung gebracht werden. Dolmetschende sind ebenfalls in Bezug auf die Vermitt-
lung kultureller Kenntnisse hilfreich — auch oder vor Allem fir PSA (vgl. Rauwald 2017:
59). Doch obwohl Ubersetzungsdienste auf Anhieb als Idealldsung gesehen werden
konnen, ist auch hier einiges zu beachten. Erstens sind in anderen Sprachen ebenfalls
Dialekte vorzufinden, welche sich teilweise stark voneinander unterscheiden und eine
reibungslose Verstandigung erschweren kdénnen (vgl. ebd.: 55). Weiter ist zu beachten,
dass die Sprache weitaus mehr vermittelt als nur die darin enthaltenen Worter. Gra-
velmann bezieht sich dabei explizit auf das Vier-Seiten-Modell von Friedemann Schulz
von Thun (vgl. Gravelmann 2016: 68). Ob Dolmetschende in der Lage sind, die tber-
setzten Aussagen mit der urspringlichen (teilweise versteckten) Botschaft wiederzu-
geben, ist ein zu beachtender Faktor (vgl. Rauwald 2017: 55). Der Umstand, dass in
einem formellen Gesprach eine zuséatzliche Person anwesend ist, kann gerade bei in-
timen Themen wie bspw. traumatische Erlebnisse Einfluss auf die Offenheit und Ver-
traulichkeit des traumatisierten UMF haben, was unter Umstanden eine zusatzliche
Belastung darstellt (vgl. ebd.). Die aus demselben Kulturkreis stammenden Dolmet-
schenden konnen von traumatisierten UMF sowohl als foérderlich, als auch stérend
wahrgenommen werden. Denn auch sie kdnnen zum Trigger werden und negative Ge-
flhle oder Stresszustande hervorrufen (vgl. ebd.). Der Einsatz von Ubersetzungsdiens-
ten erfordert demnach Planung. Spezialisierte Dolmetschende flir den psychosozialen
Bereich sind vorzuziehen, sofern dies die finanziellen Ressourcen ermdglichen (vgl.
ebd.: 57). Rauwald empfiehlt zudem die Vor- und Nachbesprechungen zwischen PSA
und Dolmetschenden um Unklarheiten, Rollen, Erwartungen und Grenzen zu klaren
(vgl. ebd.: 59).

Dem Beiziehen anderer Jugendlicher fir Ubersetzungsdienste, ist im padagogischen
Alltag nichts entgegenzusetzen. Doch fur formelle Gespréache ist die Unterstiitzung von
Gleichaltrigen nicht empfehlenswert, da dies auf beiden Seiten zur Uberforderung fiih-
ren kann und zudem die Integritat des betroffenen traumatisierten UMF gefahrdet (vgl.
Gravelmann 2016: 71).

Abschliessend ist festzuhalten, dass Betreuungspersonen von traumatisierten UMF,

ihre pddagogische Arbeitsweise so zu gestalten haben, dass der Erwerb sprachlicher
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Fahigkeiten gefordert und unterstutzt wird, was sich wiederum zielfihrend auf Integra-
tionsprozesse auswirkt und zur psychischen Stabilisierung traumatischer UMF beitra-

gen kann.

5.3 Symptome erkennen und der Umgang mit kritischen Situationen

Die Symptomatik von moglichen Trauma-Folgestdérungen wurde bereits in Kapitel 3.3
behandelt und soll hier nicht im selben Umfang wiederholt werden. ,Symptome erken-
nen® ist so gemeint, dass PSA, die mit potenziell traumatisierten UMF arbeiten, Grund-
kenntnisse uber die Palette an Symptomen von Trauma-Folgestérungen haben sollten.
Verhaltensauffalligekeiten sollen nicht einfach nur hingenommen werden, sondern be-
durfen einer Analyse und Reflexion. Gerade aufgrund der Tatsache, dass die Grenzen
zwischen sozialpadagogischer und psychotherapeutischer Arbeit nicht immer eindeutig
sind, sind PSA nicht von der Zustandigkeit traumarelevanter Themen befreit (vgl. Gra-
velmann 2016: 129). PSA verbringen zudem mehr Zeit mit traumatisierten UMF, als
mogliche Trauma-Therapeuten dies tun. Demnach ist die Wahrscheinlichkeit, kritische
oder akute Krisensituationen mitzuerleben hoher. Wie PSA auf Krisensituationen rea-
gieren sollen oder kdnnen wird im folgenden Abschnitt behandelt.

Mit Krisensituationen sind vorwiegend Dissoziations-, Flashback- oder angstbedingte
Erregungszustande gemeint. Wenn Betreuungspersonen Anzeichen bei traumatisier-
ten UMF feststellen, die auf solche Zustande hinweisen, ist es wichtig, Sicherheit und
Ruhe zu vermitteln und die Gedanken der Betroffenen zurlick in die Gegenwart zu ho-
len (vgl. Zito/Martin 2016: 57). Als erstes soll Kontakt hergestellt werden, indem Be-
troffene mit dem Namen angesprochen werden — mit der Frage, ob sie einem wahr-
nehmen (vgl. ebd.). Auch behutsame Beriihrungen koénnen helfen, sollten jedoch klar
kommuniziert und nicht forciert werden. Alternativ zu Berlihrungen kénnen auch Ge-
genstande in die Hande gereicht werden oder ablenkende einfach beantwortbare Fra-
gen gestellt werden (vgl. ebd.). Zur Beruhigung und Stabilisierung gibt es viele Metho-
den und Techniken, welche in Kapitel 5.4.2 detaillierter beschrieben werden.

Kihn und Bialek raten bei akuten Krisensituationen davon ab, stdrende traumabeding-
te Verhaltensweisen zu sanktionieren oder sogenannte Timeouts auszusprechen. Iso-
lation kann den Stresszustand verstdrken und Ohnmachtserfahrungen reaktivieren
(vgl. Kiihn/Bialek 2017: 76). Stattdessen empfehlen sie eine intensive Aufmerksamkeit
unter Anwendung bestimmter Methoden und Techniken (siehe Kapitel 5.4.2). Ist auf-
grund von Selbst- oder Fremdgefahrdung eine Fixierung notwendig, ist auch hier klare
Kommunikation empfehlenswert (vgl. ebd.). Wichtig ist, dass PSA in solchen Situatio-
nen nach besten Kraften die Ruhe bewahren — was das Vermitteln von Sicherheit und

Ruhe vereinfacht.
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5.4 Die Traumapadagogik

Wie in diesem Unterkapitel erkennbar wird, spielt die Traumapéadagogik bei der Beant-
wortung der Fragestellung eine zentrale Rolle. So sind auch in der Fachliteratur im
Zusammenhang mit UMF und Trauma, haufig Elemente der Traumap&dagogik wieder-
zufinden. Dieses langere Unterkapitel setzt sich ausgiebig mit den Grundlagen der
Traumapadagogik auseinander und versucht konkrete Handlungsrichtlinien zur Forde-
rung und Unterstiitzung von traumatisierten UMF zu liefern.

Kihn und Bialek verwenden eine Grafik von Kiihn, welche die vier zentralen Auftrage
der Traumapadagogik aufzeigt (vgl. Kihn/Bialek 2017: 74). In Anlehnung an diese
Grafik wird an dieser Stelle eine eigens erstellte Tabelle verwendet, welche sogleich

die wichtigsten Stichworte der jeweiligen Auftradge miteinbezieht.

Stabilisierung Dialog

* Stressreduzierung * Dialog zum Selbst und der Umwelt

» Aussere Sicherheit * Abbau von Misstrauen

* Innere Sicherheit * Psychoedukation

* Ein ,sicherer Ort* (vgl. ebd.: 74-75) * Bindungsfahigkeiten férdern (vgl. ebd.:
76-77)

Teilhabe Perspektivenentwicklung

* Partizipation * Inklusion

* Rickgewinnung von Kontrolle * Netzwerk (vgl. ebd.: 79-80)

* Transparenz

* Vertrauen (vgl. ebd.: 77-78)

Tab. 3: Die vier zentralen Auftrédge der Traumapadagogik (In Anlehnung an: Kiihn/Bialek 2017: 74)

Wie diese Auftrage angegangen und erflllt werden kénnen, wird sich im weiteren Ver-
lauf dieses Unterkapitels zeigen. In einem ersten Schritt wird das Grundgerist der
Traumapadagogik kurz erlautert.

Das Konzept der Traumapadagogik wurde anhand interdisziplindrer Erkenntnisse ent-
wickelt um stationare Einrichtungen als moglichst sichere und geschitzte Wohnrdume
fur traumatisierte Kinder und Jugendliche zu gestalten. Davon ausgehend, dass trau-
matisierte Kinder und Jugendliche in der Vergangenheit dusseren und inneren Unsi-
cherheiten ausgeliefert waren, versucht die Traumapadagogik dem entgegenzuwirken
und Sicherheit zu vermitteln. Durch das Wiedererlangen von ausserer und innerer Si-
cherheit, sollen traumabedingte Verhaltensauffalligkeiten verringert und eine positive

Personlichkeitsentwicklung gefordert werden (vgl. Keller/Rettenbach 2017: 128). Keller
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und Rettenbach haben aufbauend auf Kiihns ,padagogische Triade“ drei traumapada-

gogische Saulen entwickelt, welche folgend dargestellt werden.

raumapadagogi

Abb. 2: Die drei traumapadagogischen Saulen (In Anlehnung an: Keller/Rettenbach 2017:129)

Erste Saule: Einrichtung — Jugendliche:

Hierbei geht es vorwiegend um die aussere Sicherheit und dem Abdecken von Grund-
bedurfnissen. Die Jugendlichen sollen sich in stationaren Einrichtungen geschiitzt und
frei von Gefahren fihlen (vgl. ebd.). Weitere Traumatisierungen sollen somit vermieden
werden. Traumapadagogisch ausgelegte Einrichtungen sollen einen ,sicheren Ort*
darstellen — so lautet auch die Bezeichnung des zentralen traumapadagogischen Kon-
zepts: ,Der sichere Ort‘. In Kapitel 5.4.1 wird naher auf dieses Konzept eingegangen.
Die erste Saule deckt vorwiegend den ersten traumapadagogischen Auftrag ab — die

Stabilisierung.

Zweite Saule: Jugendliche — PSA:

Die zweite Saule bezieht sich auf die Beziehung zwischen PSA und den Jugendlichen.

So sind hierflir zwei Begriffe in der Fachliteratur zu finden: ,der emotional orientierte
Dialog® (Keller/Rettenbach 2017: 130) und ,der geschiitzte Dialog" (Kuhn/Bialek 2017:
61). In der Beziehungsarbeit sollen (traumabedingte) belastende und einschrankende
emotionale Entwicklungen korrigiert werden um die persdnliche Entwicklung der Indivi-
duen zu fordern (vgl. Keller/Rettenbach 2017: 130f). Die in Kapitel 5.1 beschriebene
Haltung spielt dabei eine zentrale Rolle. Im Gegensatz zur ersten Sdule, deckt die

zweite Saule alle vier traumapadagogischen Auftrage ab.
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Dritte Sdule: PSA — Einrichtung:

In der dritten Saule stehen die Mitarbeiterinnen der jeweiligen stationdren Einrichtun-

gen im Zentrum. Keller und Rettenbach sprechen vom sogenannten ,geschitzten
Handlungsraum® (vgl. ebd.: 135). Die dritte Saule hat lediglich eine indirekte Auswir-
kung auf die Erflillung der traumapadagogischen Auftrdge. Doch sie behandelt die Fa-
higkeiten und Befindlichkeit der Personen, die sich fiir die Ausfiihrung dieser Auftrage
verpflichtet haben und ist deshalb genau so relevant. ,Wichtige traumapadagogische
Erkenntnisse zum geschiitzten Handlungsraum sind Aspekte der Sachkompetenz, der
Selbstreflexion, der Selbstfirsorge und des Teams als Kraftquelle.* (Weiss 2009, zit. in
Keller/Rettenbach 2017: 135)

Das Unterkapitel der Traumapadagogik wird folgend weiter unterteilt. Zuerst soll das
Konzept des ,sicheren Ortes” ndher beschrieben werden. Danach wird auf die zweite
Saule eingegangen, die den Dialog, die Beziehungsarbeit, die direkte Auseinanderset-
zung und Zusammenarbeit mit den traumatisierten UMF ausfiihrt — dabei werden erste
konkrete Handlungsrichtlinien deutlich. Auf eine ausfiihrlichere Schilderung der dritten

Séule wird hier aufgrund von Platzgriinden verzichtet.

5.4.1 Das Konzept des ,,sicheren Ortes*

Wie weiter oben bereits angedeutet wurde und wie auch die Bezeichnung dieses Kon-
zepts schon besagt, geht es darum, einen Wohnraum anzubieten, der den Bewohnern
und Bewohnerinnen Sicherheit vermittelt. Im Unterkapitel der Trauma-Folgestdrungen
wurden unter Anderem die erhdhte angstbedingte Anspannung und das Wiedererleben
— oder Flashbacks — behandelt. Sichere Orte sollen diese Zustdande moglichst verrin-
gern, indem sie so gut es geht frei von ausldésenden Reizen/Triggern gestaltet werden.
Zur Vermittlung dieser notigen Sicherheit, gibt es Voraussetzungen, auf die hier ndher
eingegangen wird.

Zuerst einmal sollten die strukturellen Rahmenbedingungen eines ,sicheren Ortes®
moglichst klar und verlasslich sein. Dabei steht ,das Bediirfnis nach Einschétzbarkeit
und Kontrollierbarkeit* im Zentrum (Zito/Martin 2016: 67). Klare Regeln zum gemein-
samen Umgang sind besonders wichtig und geben der Klientel Orientierung uber
Pflichten und Rechte. Speziell in Bezug auf das Zusammenleben, ist Gewaltfreiheit
einer der wichtigsten Grundsétze. Man-made Traumata sind immer mit einer Form von
Gewalt verbunden. Um (man-made) traumatisierten Menschen das Gefuhl von Sicher-
heit und Geborgenheit zu bieten, ist es deshalb wichtig, Einrichtungen frei von kdrperli-
cher, sexueller, verbaler und visueller Gewalt zu gestalten. Auch hier bedarf es klare

Regeln und Normen diesbeziglich (vgl. Keller/Rettenbach 2017: 130). Schon alleine
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ein Handyvideo mit gewalttdtigem Inhalt, kann ein Trigger fiir erhdhte Anspannung
oder sogar einen Flashback sein.

Weiter sind Uberschaubare Gruppengréssen mit einem angemessenen Betreuungs-
schlussel und klaren Verantwortungsbereichen von Vorteil. Zur Orientierung tragen
auch geregelte, zeitlich verbindliche Tagesstruktur, Freizeitangebote und feste Rituale
bei (vgl. ebd.). Da die Zusammenarbeit mit traumatisierten UMF meistens von Sprach-
barrieren gepragt ist, wird — wie bereits in Kapitel 5.2 erwadhnt — empfohlen, Regeln,
Normen, Tagesablaufe, Putzpldne, Raumbeschriftungen, etc. mit Hilfe von Symbolen
und Piktogrammen zu gestalten (vgl. ebd.). Die Raumlichkeiten eines ,sicheren Ortes®
sollten idealerweise hell und grossraumig sein. Wichtig sind sowohl Gemeinschafts-
raume, als auch private Rdume mit Rickzugsmoglichkeiten — im ldealfall sogar ab-
schliessbar, zur Wahrung der Privatsphare (vgl. Keller/Rettenbach 2017: 130). Die
Raume und das Mobiliar sollten intakt und einigermassen sauber sein. Da die Innen-
welt von traumatisierten Menschen oft von Bedrohungen gepragt ist, ist eine gebor-
genheitsvermittelnde Umwelt forderlich (vgl. Zito/Martin 2016: 69).

Zudem kdnnen ,gute Bilder® einen Kontrast zu den inneren belastenden Erinnerungs-
bildern darstellen. Es empfiehlt sich deshalb die Rdume mit positiven, reizarmen Bil-
dern auszustatten (vgl. ebd.: 82). Ein Faktor, der bei vielen UMF fir Unsicherheit sorgt,
ist die noch nicht oder nur vorlaufig erteilte Aufenthaltsbewilligung, was gleichzeitig den
gesicherten Verbleib in der Einrichtung in Frage stellt. Stationare Einrichtungen kdnnen
darauf beinahe keinen Einfluss nehmen. Was PSA jedoch tun konnen, ist die empathi-
sche Begleitung wahrend dem Asylverfahren, was bei Betroffenen wiederum ein Ge-
fahl von Sicherheit auslosen kann und gleichzeitig die Beziehung zu den Betreuungs-
personen starkt (vgl. Keller/Rettenbach 2017: 130).

An dieser Stelle kdnnen weitere Antworten auf die Fragestellung festgehalten werden.
PSA, die stationar mit traumatisierten UMF arbeiten, haben die Mdglichkeit die Einrich-
tung anhand der in diesem Unterkapitel beschriebenen Merkmale des ,sicheren Ortes®
zu Uberprifen. Sind die forderlichen strukturellen und rdumlichen Rahmenbedingungen
gegeben oder Bedarf es Anpassungen? Wenn ja, wie werden diese angegangen und
kénnen — in Anbetracht des traumapadagogischen Auftrags der Teilhabe — Bewohne-
rinnen allenfalls in ein Projekt miteinbezogen werden? Ein regelmassiger Diskurs dar-

uber innerhalb des Teams scheint dabei unerlasslich.

5.4.2 Die zweite padagogische Siule als direkte Schnittstelle zwischen PSA und
traumatisierten UMF
In diesem Unterkapitel wird der direkte Kontakt zwischen PSA und traumatisierten

UMF thematisiert. Ziel ist es, konkrete Handlungsleitlinien zur Férderung und Unter-
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stitzung von traumatisierten UMF auszuarbeiten. Wie bei der Kurzbeschreibung der
zweiten traumapéadagogischen Saule bereits angedeutet wurde, steht der Dialog hier
im Zentrum. Anhand des Dialogs und unter Betrachtung der eingangs erlauterten Be-
deutung von Bindung, kann Einfluss auf die restlichen traumapadagogischen Auftrage
genommen werden. Der Aufbau leitet sich hierbei vom ,emotional orientierten Dialog*
von Keller und Rettenbach ab, welcher in mehrere Bestandteile aufgeteilt wird: Doku-
mentation, Selbstbemachtigung, Trennung, Partizipation, Transparenz, Biografiearbeit,
Triggeridentifizierung, Umgang mit ungewdhnlichen Verhaltensweisen und die
Psychohygiene (vgl. 2017: 131). Einige dieser Bestandteile werden hier in kompakter
Form erlautert, miteinander verbunden und teilweise erganzt.

Die Dokumentation soll dienlich sein um im Verlauf des Aufenthaltes ein Gesamtbild
der individuellen Jugendlichen zu kriegen. Das Festhalten von Verhaltensauffalligkei-
ten, besonderen Situationen, Lebenslaufen und Erzahlungen der Jugendlichen kann
dazu verhelfen, bestimmte Verhaltensweisen zu erklaren, nach Interventionen zu su-
chen und diese umzusetzen (vgl. ebd.). Dokumentation verhilft einem Team zudem,
auf demselben Wissensstand zu bleiben und eine mehr oder weniger einheitliche
Handlungsweise zu pflegen. Auch die Absprache und der Informationsaustausch mit
allfalligen Traumatherapeuten kénnen hilfreich und unterstitzend sein.

Bei der Selbstbemichtigung geht es darum, dass Betroffene darin unterstitzt und
gefordert werden, ihre emotionalen und kdrperlichen Empfindungen besser wahrzu-
nehmen, zu verstehen und zu regulieren (vgl. ebd.). Mdgliche Trauma-Folgen wurden
im Kapitel 3.3 beschrieben. Die Selbstbemachtigung meint, unter professioneller Be-
gleitung ein Gespiir flir genau diese Trauma-Folgen zu entwickeln. Betroffene sollen
darin unterstitzt werden, psychische Vorgange von erhéhter (angstbedingter) Erre-
gung, Dissoziation und Flashbacks zu verstehen und Strategien zu erlernen zur Regu-
lierung und Kontrollwahrung in solchen Situationen (vgl. ebd.: 132). Die Triggeridenti-
fizierung spielt dabei eine wichtige Rolle. Traumatisierte UMF sind sich solcher Reize
oftmals nicht bewusst und reagieren im Nachhinein versténdnislos auf die ausgeltsten
emotionalen und kdrperlichen Empfindungen (vgl. ebd.). Die Triggeridentifizierung ist
ein Prozess, der Zeit bendétigt und PSA, die Beobachtungen festhalten und analysie-
ren. Es gilt herauszufinden, inwieweit bestimmte Situationen, Personen, Redewendun-
gen, Bilder oder Klange regelmassig zu einem bestimmten Verhaltensmuster fihren.
Zur (Selbst-)Regulierung — sprich zum Umgang mit ungewdhnlichen Verhaltens-
weisen — sind vielerlei Methoden und Techniken hilfreich. Atemtechniken kénnen in
Stresssituationen beruhigend wirken und Betroffene in die Gegenwart zuriickholen.
Allerdings gilt es dabei zu beachten, dass nicht, wie bei der Meditation, die Augen ge-

schlossen werden, da Betroffene in Dissoziations- oder Flashback-Zustianden ansons-
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ten dem Risiko ausgesetzt sind, durch innere Bilder von traumatischen Erinnerungen
starker unter Stress zu geraten (vgl. Zito/Martin 2016: 72). Auch Bewegungsibungen
sind bewdahrte Mittel zur Regulierung von Stresszustanden. Bewegung kann helfen,
Uberschiissige Energie abzubauen und Stress zu reduzieren. Diese reichen von simp-
len Bewegungen wie herumlaufen, mit den Flissen stampfen, Arme schwingen, bis hin
zu muskelbetonten Aktivierungen wie Liegestiitzen, Rumpf- und Kniebeugen (vgl. ebd.:
74f). Zito und Martin nehmen dabei namentlich noch Bezug auf die ,Progressive Mus-
kelrelaxation® von Jacobson (vgl. ebd.: 75). Weiter werden auch Achtsamkeitsibungen
und Ablenktechniken empfohlen (vgl. ebd.).

Das Ziel bei all den Methoden und Techniken ist es, die Gedanken von traumatisierten
UMF in akuten Krisensituationen in die Gegenwart zurlickzuholen und ihnen zu verhel-
fen, Kontrolle Uber Koérper und Geist zuriickzuerlangen. ,Unverarbeitete Traumata zie-
hen ihre Aufmerksamkeit in die Vergangenheit und projizieren Angste und Beflirchtun-
gen in die Zukunft. Sicherheit und Ruhe hingegen lassen sich nur in der Gegenwart
aufbauen.” (Zito/Martin 2016: 76) Wichtig ist, dass diese Stabilisierungstechniken eine
Traumatherapie nicht ersetzen. Traumatische Erinnerungen sollen nicht kiinstlich her-
vorgerufen werden um die folgenden Methoden und Techniken zu vermitteln. Vielmehr
sollen sie in akuten Stresssituationen Abhilfe zur Stabilisierung schaffen (vgl. ebd.: 54).
Nicht alle Methoden und Techniken sind bei traumatisierten UMF gleich wirksam. Fir
PSA ist es deshalb empfehlenswert, sich ein Repertoire solcher Ubungen anzueignen,
diese jeweils mit den Betroffenen auf deren Wirksamkeit hin zu Uberprifen und sie
langfristig gesehen dahingehend zu unterstlitzen, selbststandig solche Ubungen an-
zuwenden.

Weiter sollen traumatisierte UMF bei der Bearbeitung der Trennung von ihren Eltern
durch PSA unterstiitzt und begleitet werden (vgl. Keller/Rettenbach 2017: 133). PSA
sollen sich dazu veranlasst sehen, in Gesprachen den nétigen Raum fir Trauerpro-
zesse zu geben. Die gemeinsame Bearbeitung von schwerwiegenden Trennungen mit
einer Bezugsperson kann die Beziehung starken und gleichzeitig positive Effekte auf
die teilweise gestdrten Bindungsmuster erzielen. Die gemeinsame Aufarbeitung der
Biografie — sprich die Biografiearbeit — geht eng mit Trauerprozessen einher. Trauma-
tisierte UMF haben damit die Moglichkeit ihre Lebensgeschichte mit Unterstltzung
aufzuarbeiten, Licken zu fillen, Verstandnis fur die Trennung und ihre Lebenssituation
zu entwickeln und Geflihle von Scham und Schuld abzulegen (vgl. ebd.: 133f). Die
Biografiearbeit kann positive Auswirkungen auf den Selbstwert haben und zur Identi-
tatsfindung beitragen (vgl. ebd.). Kiihn und Bialek machen in diesem Zusammenhang
auf die Notwendigkeit aufmerksam, trauernden Menschen depressive Gefuhle wah-

rend dem Trauerprozess zuzugestehen und eine schnelle Beendigung dieser nicht zu
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forcieren. Der Blick nach vorne ist wichtig, doch Trauerprozesse sollen den notigen
Raum erhalten und sensibel begleitet werden (vgl. Kiihn/Bialek 2017: 86).
Partizipation, ein ohnehin wichtiger Begriff in der SA, ist auch in der Zusammenarbeit
mit traumatisierten UMF als forderlich anzusehen. Wie oben bereits ersichtlich wurde,
stellt die Teilhabe einer der vier traumapadagogischen Auftridge dar, wobei Partizipati-
on ein Teil davon ist. Die Erstarrung bei einem traumatischen Erlebnis, welches oft als
Gefiihl von ohnméchtigem Ausgeliefertsein wahrgenommen wird, kann lange anhalten
und im Alltag von Betroffenen immer wieder hochkommen (vgl. Zito/Martin 2016: 82).
Partizipation kann diesem Gefiihl entgegenwirken und die Erfahrung ermdglichen, sel-
ber wieder Einfluss und Kontrolle Uber Lebensinhalte zu haben, was sich unter Um-
stdnden positiv auf die Selbstwirksamkeit traumatisierter UMF auswirkt (vgl. Kel-
ler/Rettenbach 2017: 133). Partizipation kann in vielen Bereichen ermoglicht werden.
So kann gemeinsam in Gruppen bspw. Uber Freizeitangebote, Putzdienste, Raumge-
staltungen oder Mahlzeiten entschieden werden. Im Einzelkontakt kbnnen PSA — um
weitere Beispiele zu nennen — Mitsprache bei einzelnen Elementen der Tagesstruktur,
Gespréachsinhalten oder Anschaffungen ermdglichen. Zu beachten gilt es dabei, die
Entscheidungsmadglichkeiten dem jeweiligen individuellen Entwicklungsstand anzupas-
sen (vgl. ebd.: 133). Zur Teilhabe gehort auch Transparenz. Traumatisierte Personen
sollten mdglichst transparent Uber aktuelle Themen, Termine, Komplikationen, etc., die
sie betreffen, informiert werden (vgl. ebd.). Transparenz und Klarheit kann zur inneren
Sicherheit beitragen, denn drohende Uberraschungen mit negativen Folgen ist etwas,
was traumatisierte Menschen besonders furchten (vgl. ebd.). Das Nichtmiteinbeziehen
oder die Nichtteilhabe kann fur traumatisierte Menschen ein Vertrauensbruch bedeuten
und zu weiteren negativen Bindungserfahrungen — oder sogar Traumatisierungen fiih-
ren (vgl. Kiihn/Bialek 2017:; 78).

Abschliessend und als Erganzung zu Keller und Rettenbachs Bestandteile, soll hier
noch auf Ressourcenorientierung und Perspektiventwicklung eingegangen wer-
den. Mit traumatisierten UMF Ressourcen zu erarbeiten und starken kann ebenfalls
forderliche und unterstiitzende Wirkungen haben. Fir Menschen allgemein kann es
befriedigend sein, Tatigkeiten auszuiben, bei denen sie sich als erfolgreich erleben
(vgl. Zito/Martin 2016: 86). Auch soziale Kontakte, welche sich positiv auf die emotio-
nale Befindlichkeit auswirken, kdnnen Ressourcen darstellen. In der Zusammenarbeit
empfiehlt es sich, traumatisierte UMF bei der Ergriindung moglicher Ressourcen zu
unterstiitzen, diese deutlich zu machen und die Pflege und deren Ausbau zu férdern
(vgl. ebd.: 85). Zukunftsplane, Perspektiventwicklung oder personliche Ziele kénnen
ebenfalls als Ressource betrachtet werden. Laufende Asylverfahren, das Asylgesetz

oder migrationsspezifische kantonale Bestimmungen kénnen sich in dieser Hinsicht
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sowohl fur traumatisierte UMF als auch fir PSA als nicht beinflussbare Hindernisse
erweisen. So hangt bspw. die Moglichkeit eine Berufsausbildung anzutreten, von kan-
tonalen Bestimmungen ab und ist je nach Aufenthaltsstatus nicht in jedem Kanton rea-
lisierbar. Der vierte traumapédagogische Auftrag der Perspektiventwicklung ist dem-

nach in vielen Fallen gar nicht umsetzbar (vgl. Kiihn/Bialek 2017: 79).

Die geschilderten Bestandteile sind als Handlungsleitlinien fir die Zusammenarbeit mit
traumatisierten UMF zu betrachten. Gleichzeitig sind sie aber aus Elementen der
Traumapadagogik abgeleitet oder aufgebaut, was also andere Zielgruppen bei deren
Umsetzung nicht ausschliesst. Die Handlungsrichtlinien sind als ergdnzendes Know-
how zu vorausgesetzten sozialpddagogischen Grundkenntnissen im Umgang Kindern

und Jugendlichen flir PSA anzusehen.

5.5 Psychoedukation

In den Kapiteln 3.4 und 5.4 wurde die Psychoedukation bereits als Element der Be-
handlung und Unterstitzung von traumatisierten Menschen angedeutet. In Anbetracht
der Umstéande, dass eine Uberweisung von traumatisierten UMF an eine Traumathera-
pie nicht immer maoglich ist, kann die SA mit einzelnen Elementen aus dem Bereich der
Traumatherapien Abbhilfe verschaffen. Uberweisungen kénnen aus verschiedenen
Grinden erschwert werden. Zum einen sind finanzielle Ressourcen im Migrationsbe-
reich eingeschrankt, was sich auf die behdrdlichen Kostengutsprachen fir allfallige
Therapien auswirkt. Weiter sind nicht alle traumatherapeutischen Einrichtungen in der
Lage, mit den gegebenen Sprachbarrieren umzugehen (vgl. Dannert/Rettenbach 2017:
96). Hinzu kommt, dass eine Vielzahl Betroffener sich nicht eingestehen kann oder
mochte, an einer psychischen Einschrankung zu leiden. Nebst den in Kapitel 5.4 dar-
gelegten traumapadagogischen Rahmenbedingungen, Methoden und Techniken, wird
an dieser Stelle eine weitere, nicht klar von der Traumapadagogik trennbare Mdglich-
keit zur Forderung und Unterstlitzung von traumatisierten UMF vorgestellt.

Dannert und Rettenbach verweisen auf beziehungsbasierte Psychoedukationsgrup-
pen, welche unter dem Namen ,Netzgruppen® vorgestellt werden (vgl. ebd.: 94). Die
Psychoedukation meint die Aufklarung Betroffener Uber ihre Auffalligkeiten, Symptome,
Stérungen und dem Ursprung dieser (vgl. ebd.: 97). Die Rahmenbedingungen sehen
vor, dass 1) die Teilnehmenden 10 Sitzungen a 90 Minuten mit vorgegebenem inhaltli-
chen Ablauf absolvieren; 2) die Gruppen sich vorzugsweise geschlechtshomogen und
aus hochstens 15 Teilnehmenden zusammensetzt; 3) sowohl herkunftslanderspezifi-
sche als auch gemischte, evil. von Dolmetschenden begleitete Gruppenkonstellationen

moglich sind (vgl. ebd.: 99); und mindestens eine Leitungsperson traumapadagogisch
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oder traumatherapeutisch ausgebildet ist um in Krisensituationen adaquat reagieren zu
konnen (vgl. ebd.: 100). ,Netzgruppen® sollen traumatisierten UMF unter Anleitung die
Gelegenheit bieten, sich mit den eigenen Schwierigkeiten auseinanderzusetzen, das
Phdnomen ,Trauma“ zu verstehen und anhand positiver kontrollierbarer Beziehungen
zu erfahren, nicht die einzigen mit dieser Problematik zu sein (vgl. ebd.: 96). Hierflr
stellt das Schaffen einer von Vertrauen gepragten Gruppenatmosphére eine Grundvo-
raussetzung dar (vgl. ebd.; 99). Traumatisierte UMF kdénnen durch den beziehungsba-
sierten Austausch ihre Verstandnislosigkeiten und Schamgefiihle in Bezug auf ihre
traumabedingten Verhaltensweisen, Befindlichkeiten — und dem potenziell damit ein-
hergehenden Gefuhl, verriickt zu sein — ablegen (vgl. ebd.: 98). Die Intervention kann
gleichzeitig autonomie- und bindungsstarkende Wirkungen erzielen, was zur Stabilisie-
rung beitragen kann (vgl. ebd.).

.Netzgruppen® ersetzen keine Traumatherapien. In Anbetracht des oft eingeschrankten
Handlungsspielraums, was Behandlungs- und Unterstitzungsmassnahmen angeht,
bieten sie jedoch eine realisierbare Moglichkeit, traumatisierte UMF und deren Helfer-

systeme zumindest ein Stiick weit zu entlasten (vgl. ebd.: 112).

5.6 Vorbereitung auf die Volljahrigkeit

Das Erreichen des 18. Lebensjahrs wurde bereits in Kapitel 4.3 als Herausforderung
erwahnt. Eine Herausforderung deshalb, weil mit dem Erreichen der Volljahrigkeit, der
Status der besonderen Schutzbediirftigkeit endet. Dies bringt Verdnderungen und —
unter Umstanden — damit einhergehende Unsicherheiten mit sich. Es ist nicht uniblich,
dass junge Asylsuchende sich deshalb bei der Einreise jinger ausgeben, um das
Asylverfahren als minderjahrige durchlaufen zu kdnnen und héhere Chancen auf einen
gesicherten Verbleib mit Unterstlitzung zu erhalten. Zur Alterseinschatzung nach Ein-
reichen eines Asylantrags, dienen sogenannte Clearingverfahren, welche zum Ziel
haben, das tatsédchliche Alter der Antragsteller herauszufinden (vgl. Gravelmann 2016:
42). In diesem Unterkapitel geht es jedoch um jene (traumatisierten) UMF, welche als
minderjahrig anerkannt wurden und im Verlauf des Aufenthalts das 18. Lebensjahr und
somit die Volljdhrigkeit erreichen. Was geschieht mit genau diesen UMF in der
Schweiz? Und welche Massnahmen kdnnen die Betroffenen dabei unterstiitzen?

Die Allianz fiir die Rechte der Migrantenkinder (ADEM) vergleicht auf ihrer Internetseite
kantonale UMF-Betreuungsstrukturen. Unter Anderem wird aufgezeigt, welche Veran-
derungen UMF bei Erreichen der Volljahrigkeit je nach Kanton erwartet (vgl. ADEM
2018: 0.S.). Der Folgetext fasst die Vergleiche komprimiert zusammen — mit den be-
hordlichen Zustandigkeiten angefangen (Quellenverweis zum Schluss des Absatzes).

In den meisten Kantonen wechselt die behordliche Zustandigkeit — bspw. von der
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KESB zur Sozialhilfe. Gewisse Kantone haben wiederum eine Dienststelle eigens fir
das Asylwesen, wobei sich die behdrdliche Zusténdigkeit bei Erreichen der Volljahrig-
keit nicht &ndert. Weiter sehen viele Kantone fiir UMF, die das 18. Lebensjahr erreicht
haben, einen unmittelbaren Wechsel der Unterbringungsform vor. Dies kann bspw.
einen Wechsel in Erwachsenenunterkiinfte fur Flichtlinge, Kollektivunterkinfte fir jun-
ge erwachsene Flichtlinge, WGs, Sozialwohnungen oder Gastfamilienprojekte bedeu-
ten. In wenigen Kantonen kénnen UMF auch in den UMF-Wohnh&usern weiterwohnen,
sofern sie dies wiinschen und die notigen Anforderungen erfiillen. Ein Wechsel in die
Betreuungsstrukturen erwachsener Flichtlinge, bedeutet in vielen Fallen auch einen
Riickgang des Betreuungsumfangs. Zwar sind (ambulante) Nachbetreuungsangebote
nahezu in allen Kantonen vorhanden, doch die Breite und Inhalte dieser Angebote un-
terscheiden sich teilweise. Ein wichtiger Faktor diesbeziiglich sind die kantonalen Best-
immungen in Bezug auf Arbeitsbewilligungen je nach Aufenthaltsstatus. Die Unterstiit-
zungsangebote reichen bspw. von Jobcoachings, Ausbildungsmdglichkeiten, Arbeitsin-
tegrationsprogrammen, Beistandschaften, Sprachkurse, Therapieangeboten, mehr-
stlindige sozialpadagogische Betreuungsangeboten und in Anspruch nehmen von
Freizeit- und Unterstiitzungsangeboten in UMF-H&ausern (vgl. ebd.).

Inwiefern dies relevant fir die Beantwortung der Fragestellung ist, zeigt sich bei der
Betrachtung der in Kapitel 4.4 dargelegten Herausforderungspalette. Denn ein Riick-
gang des Betreuungsumfangs erfordert einen bestimmten Grad an Selbststandigkeit —
oder anders ausgedriickt, die Fahigkeit, selbststandig mit der breiten Herausforde-
rungspalette zurechtzukommen. Doch Selbststéndigkeit ist keine Fahigkeit, welche
zwingend mit der Volljahrigkeit einhergeht (vgl. Karpenstein/Schmidt 2016: 59). Weiter
ist zu beachten, dass traumatisierte UMF durch bevorstehende oder eintretende
Wechsel, dem Risiko ausgesetzt sind, in einen erneuten Zustand von Unsicherheit zu
verfallen, womit Stabilisierungsprozesse von Rickschritten bedroht sein kdnnen. Ab-
rupte Wechsel und damit einhergehende Bindungsabbriiche kénnen infolgedessen
Retraumatisierungen ausldosen und erarbeitete Fortschritte zunichte machen (vgl.
ebd.). Unter Beachtung der bisher festgehaltenen Notwendigkeit von Sicherheit, Bin-
dung und Stabilitdt wird deutlich, dass diesbeziigliche Bestimmungen einiger Kantone
fur eine Vielzahl traumatisierter UMF nicht forderlich sind. Salopp ausgedriickt, kann
auch behauptet werden, dass die Zuteilung in die jeweiligen Kantone anhand des nati-
onalen Verteilschliissels einem ,Lotteriespiel gleicht und das Ausmass von Unterstit-
zung und Foérderung von ,Gliick oder Pech® abhangig ist.

PSA kénnen oder mussen ihren Beitrag zur Bewaéltigung dieser strukturbedingten
Ubergéange den kantonalen Bestimmungen anpassen — denn die direkte Einflussnah-

me auf solche ist nicht machbar. Ubergangsprozesse spielen dabei eine wichtige Rolle
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und sind auf mehreren Ebenen umsetzbar. Zum einen kdénnen auf Klienten-Ebene
traumatisierte UMF durch ihre Bezugspersonen schrittweise auf die Veranderungen
vorbereitet und begleitet werden, wobei auch Nachbetreuungsangebote im Sinne von
Besuchs- und Gesprachsmdglichkeiten bedeutend sein kénnen. Auf der Organisati-
onsebene kdonnen Wohnheime Ubergangsprozesse fest in Konzepten und Leitbildern
integrieren. Das Schaffen von angemessenen und wirksamen Nachbetreuungsangebo-
ten Uber die Volljahrigkeit hinaus, geschieht auf gesellschaftlicher und politischer Ebe-
ne und erfordert Zeit.

Abschliessend soll an dieser Stelle festgehalten werden, dass die Weiterfiihrung von
Unterstiitzungsangeboten nicht zwangslaufig von allen (traumatisierten) UMF ge-
winscht und genutzt wird. Mit Bezugnahme auf den in der Einleitung erwdhnten
Grundsatz von avenirsocial, scheint die SA jedoch verpflichtet zu sein, solche weiter-
fihrende Ubergangsprozesse anzubieten um die Unterstiitzung und Forderung dieser

Bevolkerungsgruppe gewahrleisten zu kdnnen.

5.7 Zwischenfazit

Als Abschluss dieses Kapitels, werden an dieser Stelle die erarbeiteten Kernaussagen
anhand einer Auflistung nochmals in pragnanter Form rekapituliert und verdeutlicht, um
somit eine Uberschaubare Antwort auf die grundlegende Fragestellung dieser Arbeit

geben zu kénnen.

Zur Forderung und Unterstlitzung von traumatisierten UMF im stationdren Setting kon-

nen PSA

* sich eine UMF-spezifische traumasensible Haltung und das relevante Wissen an-
eignen.

¢ durch die alltagliche Zusammenarbeit zu Bindungs- oder zumindest Bezugsperso-
nen werden und somit positive Wirkungen auf die teilweise gestdrten Bindungsmus-
ter erzielen.

* unter Anwendung bestimmter Techniken und Hilfsmittel wie bspw. der leichten
Sprache®, Kommunikation erleichtern und sprachliche Fahigkeiten fordern.

* Dolmetschende hinzuziehen, welche spezialisiert sind flr den psychosozialen Be-
reich.

* traumapédagogische Elemente in Konzepten und Leibildern verankern.

* _sichere Orte* schaffen, die zur physischen und psychischen Sicherheit beitragen

und Stabilisierungsprozesse fordern.
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* anhand erlernter Methoden und Techniken in akuten Krisensituationen Ruhe vermit-
teln und zur Stabilisierung beitragen.

* Partizipationsgefasse schaffen und den Betroffenen somit die Erfahrung ermdogli-
chen, wieder selbst Einfluss und Kontrolle iiber Lebensinhalte zu erlangen.

* Betroffene Uber das Phdnomen ,Trauma*“ aufkldren und ihnen so ein Verstandnis fur
ihre Verhaltensweisen und Stresszustande vermitteln.

e Ubergansprozesse gestalten im Zusammenhang mit dem Erreichen der Volljahrig-
keit und den damit einhergehenden kantonsabhangigen Veranderungen.

* péadagogische nicht trauma- und UMF-spezifische Angebote, Methoden und Techni-

ken aus dem Bereich der Kinder- und Jugendhilfe in den Alltag miteinbeziehen.
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6. Schlussbetrachtungen

In diesem abschliessenden Kapitel wird die schriftliche Arbeit zusammengefasst, wobei
grundlegende Erkenntnisse aus den jeweiligen Kapiteln im Gesamtfazit hervorgehoben
werden. Weiter folgt ein Ausblick Gber mdgliche Entwicklungen dieses Handlungsfelds
der SA und welche aufbauenden Fragestellungen im Zusammenhang mit dieser Ba-

chelor-Thesis von Interesse fur die Profession waren.

6.1 Gesamtfazit

Ziel dieser Arbeit ist es gewesen, herauszufinden, welche Beitrdge PSA zur Unterstiit-
zung und Foérderung von traumatisierten UMF im stationdren Setting leisten kdnnen.
Hierflir wurden in Kapitel 3 und 4 die theoretischen Grundlagen zur Beantwortung der
Fragestellung bearbeitet. Zentrale Fragen aus der Einleitung zum Thema Trauma
konnten beantwortet werden und geben Aufschluss darliber, was es heisst, traumati-
siert zu sein. Das vierte Kapitel setzte sich vertieft mit der Bevdlkerungsgruppe UMF
auseinander und stellte zugleich Verknipfungen zum Thema Trauma her. Wesentliche
Erkenntnisse aus diesem Kapitel sind die hohe Verletzbarkeit und die kumulativen Be-
lastungen, denen die Bevolkerungsgruppe UMF ausgesetzt sind. Anhand dieser bei-
den theoretischen Kapiteln, konnte das praxisorientierte Kapitel 5 verfasst werden,
welches gleichzeitig die Fragestellung beantwortete. Im abschliessenden Zwischenfazit
wurden die in Kapitel 5 erarbeiteten Handlungsempfehlungen nochmals in komprimier-
ter Form zusammengetragen. Dabei wurde deutlich, dass es in der Zusammenarbeit
mit traumatisierten UMF viele Moglichkeiten zur professionellen Hilfestellung gibt. Die
Wissenschaft stellt im Austausch mit der Praxis bereits eine Vielzahl an Antworten be-
reit. Die Ergebnisse zeigen eindeutig, dass fundiertes Fachwissen je nach Bereich un-
abdingbar ist um den Anforderungen der Profession gerecht zu werden.

Ausgehend von der eingangs formulierten Forschungsfrage lasst sich insgesamt und
abschliessend sagen, dass diese anhand der gewahlten Vorgehensweise ausfiihrlich
beleuchtet und beantwortet werden konnte. Auch das erklarte Ziel wird als erreicht an-
gesehen. Welche Aufgaben sich weiterhin fiir die Zukunft aus der Thematik ergeben,

soll das folgende und letzte Kapitel als Ausblick aufzeigen.

6.2 Ausblick

Die erarbeiteten Unterstitzungs- und Férderungsmaoglichkeiten beziehen sich auf das
stationare Setting, womit niederschwellige und ambulante Angebote ausgeschlossen
sind. Auch hier gébe es einige Handlungsempfehlungen, gerade im Kontext Schule,

Ausbildung und Arbeitsintegration, die erarbeitet werden kénnten. Zudem soll festge-
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halten werden, dass die Fragestellung zwar als ausfihrlich, aber nicht als vollumfang-
lich beantwortet gesehen werden kann und hier nur ein Ausschnitt der zu leistender
Beitrdge erarbeitet wurde. Doch das Festgehaltene kann durchaus als Grundlage fir

die Zusammenarbeit mit traumatisierten UMF im stationdren Setting betrachtet werden.

Wahrend des Schreibprozesses ist das neue Asylverfahren schweizweit in Kraft getre-
ten, wobei aus den durchforschten Quellen nicht eingéangig klar wurde, welchen Ein-
fluss dieses auf UMF haben wird. Tatsache ist aber, dass diese im Zuge des neuen
Asylverfahrens durchschnittlich langer in den Aufnahmezentren verweilen mussen, als
es zuvor der Fall war. Das Asylverfahren an sich, soll jedoch insgesamt weniger lange
dauern. Die anschliessende Verteilung auf die Kantone bleibt gleich, wobei fraglich ist,
ob das die richtige Vorgehensweise ist. Denn wie bereits in Kapitel 4.2 erwdhnt, sind
viele UMF-spezifische Einrichtungen unterbelegt, was durch einen aktuellen Zeitungs-
artikel der Neuen Zircher Zeitung bestatigt wird (vgl. Rhyn 2019: 0.S.). Es wére also
eine Uberlegung wert zu prifen, ob es notwendig ist, dass alle Kantone UMF aufneh-
men. Um eine adaquate und auf die Bedlrfnisse angepasste Betreuung zu gewahrleis-
ten, ware es je nachdem sinnvoll, Unterbringungen komprimierter zu verteilen. So
konnte bspw. auch ein zentrales auf UMF spezialisiertes Traumatherapie-Zentrum ge-
schaffen werden, welche von mehreren Unterkiinften gut erreichbar wére. Ahnlich sieht
das auch die Forschungsgruppe der ZHAW, die darin sogar die Moglichkeit sieht, Kos-
ten einzusparen (vgl. ebd.). Weiter ware es, abgeleitet von der Thematik dieser Ba-
chelor-Thesis spannend, die kantonalen Unterkunfte fir UMF auf deren jeweiligen
Umgang mit traumatisierten UMF hin zu uberprifen. Ist spezialisiertes Personal vor
Ort? Das WUMA im Kanton Basel-Stadt bspw. verfligt (iber eine Traumapéadagogin
innerhalb des Teams — so die mundliche Auskunft des Abteilungsleiters. Doch wie
sieht es in anderen Kantonen aus? Reichen die finanziellen Mdglichkeiten aus um die
hier erarbeiteten Unterstutzungs- und Fdrderungsmoglichkeiten innerhalb der Organi-
sationen umzusetzen? Raume gemass dem Konzept des ,sicheren Ortes” zu gestal-
ten, kann zwar mit wenig finanziellem Aufwand vollbracht werden. Doch Uber genug
traumapadagogisches Personal zu verfligen, scheint mit hdherem finanziellen Aufwand
verbunden zu sein.

Aus Sicht des Autors scheint es wichtig, dass die SA sich weiterhin wissenschaftlich,
gesellschaftlich und politisch mit diesem Bereich auseinandersetzt. Denn auch wenn
UMF einerseits als starke, resistente Bevolkerungsgruppe gesehen werden kon-
nen, welche widrigste Lebensumstédnde alleine bewadltigt haben, so gehoren sie

gleichzeitig ,,zu den schutzbediirftigsten Personengruppen iiberhaupt!“ (grosse
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Anfrage der Griinen zur Situation unbegleiteter minderjahriger Fliichtlinge in Deutsch-
land 2015, zit. in Dannert/Rettenbach 2017: 94).
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