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Typische Belastungen im Einsatz oder im Krankenhaus
Besonders schwere Belastungen
Verarbeitung von stark belastenden Eindricken

Reaktionen auf schwere oder akute Belastungssituationen
(korperlich/seelisch)

Psychische Ersthilfe, Verhaltenstipps unmittelbar nach einer schweren
oder akuten Belastung

Interventionsmoglichkeiten bei Belastungs- und
Traumatisierungsstorungen

Psychohygiene im Arbeits- und Einsatzalltag

Einfach umzusetzende Praxistipps zum verbesserten
Stressmanagement

Ausfuhrliche Diskussion von Praxisbeispielen und Fragen



SCHULEFUR GESUNDHEIT

by A RELES ¥ U - )
— ~
~ 5= s Rl e W -4 gl B
oy Ll (e f O RRTRY)
~ialda 11111
Fix 5 - ‘.‘i“""t 1 }

Y
4l

.
.-

HEUTE?

VERSCHWIEGENHEIT (S

© Simone Burkert 2021



[ Jpee

SCHULEFUR GESUNDHEIT

Definition psychosoziale Belastung

PSYC”O— Gesamtheit der auf eine Person einwirkenden
SOZ|A|_[ psychischen und sozialen Einflisse, die zu einer laten-
B[LASTUNG[N ten oder durch Symptombildung manifesten Uber-

forderung der Ressourcen dieser Person fihren.

. Vgl. Bengel 2016

Tz
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TRAUMATA
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Definition Trauma

Trauma = griech. fir ,Wunde”

Grundgedanke wie beim korperlichen Trauma - Verletzung

der Seele und HerbeifUhren einer Wunde

WHO (1991): ,Kurz oder langanhaltendes Ereignis oder
Geschehen von auBBergewdhnlicher Bedrohung mit

katastrophalem Ausmal3, das nahezu bei jedem tiefgreifende

. oo .o 1
Verzweiflung auslésen wiirde”

vgl. Pausch, Matten 2018: 4,5
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Uberforderung

Symptombildung

Abbildung: eigene Zusammenstellung
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Verarbeitung von Eindriicken

A 10% bewusste Wahrnehmung

90% unbewusste Wahrnehmung

Das Bewusste umfasst die aktuell erlebte
Wahrnehmung, das bewusste Erleben von

Geflhlen und Gedanken g stangi2021) ‘&\

Thalamus sortiert in ,bewusst” und %
,,UnbeWUSSt” (vgl. Sautter 2016).
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AU-Tage in %

Typische Belastungen

Tage der Arbeitsunfahigkeit der AOK-Mitglieder nach Krankheitsarten
in den Jahren 2008-2017, Indexdarstellung (2007 = 100%)

190

170

&
o

"
S

=
S)

90

70
2007 2009 2011 2013 2015 2017

-a-Psyche -+ Herz/Kreislauf -e-Muskel/Skelett —e—=Verletzungen

Vgl. Linke et al 2019
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SCHULEFUR GESUNDHEIT
der Wache

Tatigkeitsbezogene Belastungen:
« Unterforderung

PSYC”O— * Anspannung

« Ungewissheit

SOZ'AI_[ « Unerflllte Erwartungen
BELASTUNGEN

Arbeitsorganisatorische Belastungen:

* Dienstzeiten

« Unterbrechungen (durch Alarme)

« Geringes Kontrollgeflhl (kaum den Eindruck etwas selbst bestimmen zu kénnen)
« Bulrokratie

* Ernahrung

Vgl. Karutz et al 2013

© Simone Burkert 2021
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Typische Belastungen Rettungsdienst im Alltag auf

der Wache

Arbeitsplatzgestaltung
* Raumlichkeiten

° Bewegungsmangel (Warten auf den Einsatz)

Soziale Belastungen:
° Kollegen (keine Schwache zeigen, nach Schwachen suchen)

° Vorgesetzte (fehlendes Feedback, Wertschatzung)

Uberbetriebliche Belastungen:

« Fehlende berufliche Perspektiven u. Aufstiegschancen
» Arbeitsplatzunsicherheit (?)

* Gehalt

* Geringes Ansehen in der Allgemeinheit

Vgl. Karutz et al 2013
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Besonders belastende Ereignisse im Krankenhaus, in der

Praxis, im Rettungsdienst... konnen sein:

* Physische und psychische Gewalt gegeniiber Beschaftigten und
Einsatzkraften (Anschreien, Bedrohen (auch soz. umfeld), Wiirgen, Schlagen,

Angriff/Bedrohen mit Waffen...)

- Sexualisierte Gewalt (Bemerkungen, Gesten, Berlihrungen,

Begrabschen, Vornehmen sexueller Handlungen, ...)

 Einsatze mit vielen Verletzten und Toten

« Problematische Verlaufe aufgrund (vermuteter) Fehler

« Chaotische Einsatze / Situationen

Vgl. Schuffenhauer, Gizel-Freudenstein 2018; psu-helpline.de
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Besonders belastende Ereignisse im Krankenhaus, in der

Praxis, im Rettungsdienst... konnen sein:

* Geschehnisse mit Beteiligung von Familienmitgliedern,

Freunden*innen, Bekannten oder Kollegen

» Vorfalle mit Beteiligung von Kindern

« Triage - Entscheidungen bei fehlenden Behandlungsmaoglichkeiten

« Massive Schuldvorwiirfe

« Suizidalitat, Mord

* U.a.m.

Vgl. Schuffenhauer, Glzel-Freudenstein 2018; psu-helpline.de
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Ob die Belastung selbst
erfahren oder ,nur” beobachtet
wurde, spielt in der Verarbeitung haufig

wenig bis keine Rolle!

Vgl. Schuffenhauer, Glzel-Freudenstein 2018; psu-helpline.de
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Verarbeitung von Eindriicken

.'%Q)*
’\/Q% /\ 10% bewusste Wahrnehmung

Q\s 90% unbewusste Wahrnehmung

Das Bewusste umfasst die aktuell erlebte
Wahrnehmung, das bewusste Erleben von
Gefuhlen und Gedanken wg. stngi 2021

Thalamus sortiert in ,bewusst” und
,,UnbeWUSSt” (vgl. Sautter 2016).
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Neocortex

Limbisches |
System

Stammhirn

Bild: Sheperd 2010

© Simone Burkert 2021

Unser Gehirn bestimmt unser Verhalten

Lokalisation grof3tenteils in 3 verschiedenen Systemen:
* Neokortex > Verarbeitung von Eindricken Uber das
Bewusstsein

« Limbisches System - Sitz unserer Geflhle

« Stammhirn = Instinkte/Uberlebensfunktionen

(Vgl. Sautter 2016)
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Bild: Sah et al

Amygdal
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Verarbeitung von Eindriicken im Gehirn

Thalamus:
sortiert in ,bewusst” und ,unbewusst”

Amygdala:
Emotionale Bewertung der Situation / Zuordnung von Geflihlen /
Speicherung der emotional verknlpften Gedachtnisinhalte

Hippocampus:

Vermittler zwischen Kurz- und Langzeitgedachtnis

(Reize kénnen erinnert und deshalb zugeordnet und verarbeitet werden; hier werden
Bedingungen fiir dauerhaftes Lernen geschaffen)

Prafrontaler Cortex:

* Antizipieren von Handlungskonsequenzen

* Handlungssteuerung, Planung zukinftiger Handlungen

* Planung von Handlungen, die nicht unmittelbar ausgefiihrt werden
* Losung neuer Probleme anhand gemachter Erfahrungen

* Arbeitsgedachtnis

Vgl Studyfix.de; Sautter 2016; Sah et al 2003
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Verarbeitung von Eindriicken im Gehirn

kOGN ITIV[ * Flut von Nervenreizen vernetzen sich zu Mustern und [6sen

[B[N [ Reaktionen aus = Reiz moglichst sinnvoll beantworten

VERST[” [N « Plastizitat des Gehirns: Lebenslanges Anlegen neuer

Datenautobahnen (Losungsmuster) im Gehirn

Cortex * Im 1. LJ werden die meisten Datenautobahnen angelegt

T ———y
Amygdala  Hippocampus
Bild: Sah et al
Vgl Eckhold 2013; Sah et al 2003

© Simone Burkert 2021
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SCHULEFUR GESUNDHEIT
Thalamus:
kOGN IT'V[ sortiert in ,bewusst” und ,unbewusst”
A dala:
[B[N [ Enr?gt?onaare Bewertung der Situation / Zuordnung von Geflhlen /

Speicherung der emotional verknlpften Gedachtnisinhalte

NOTFALLMODUS

Hippocampus:

Cortex ——— Vermittler zwischen Kurz- und Langzeitgedachtnis
AN (Reize kénnen erinnert und deshalb zugeordnet und verarbeitet werden; hier werden
Bedingungen flir dauerhaftes Lernen geschaffen)

Prafrontaler Cortex:

* Antizipieren von Handlungskonsequenzen

Handlungssteuerung, Planung zuklnftiger Handlungen

Planung von Handlungen, die nicht unmittelbar ausgefiihrt werden
* Losung neuer Probleme anhand gemachter Erfahrungen
Arbeitsgedachtnis

VERSTEHEN

Amygdala  Hippocampus

Bild: Sah et al
Vgl Studyfix.de; Sautter 2016; Sah et al 2003
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Verarbeitung von schweren PSB / Traumata

AUSLOSEN DES
NOTFALLMODUS

« Jederistim Laufe seines Lebens mit verschiedenen Herausforderungen

(Enttduschung, Zurlickweisung, Versagen, Frust, usw.) konfrontiert.

« Wir passen uns an und/oder entwickeln Bewaltigungsstrategien.

e Manche erleben auch schicksalshafte oder vom Mensch verursachte

hochgradig angstigende, ausweglose u/o lebensbedrohliche
Situationen

‘ « Tiefgreifende Ohnmacht

'a b . E)Eisjcenzie.lle Angs’F
« Vollige Hilflosigkeit
» Kontrollverlust

Vgl Hither et al 0.Jg.
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Verarbeitung von schweren PSB / Traumata

AUSLOSEN DES <
NOTFALLMODUS *%*

Starke Ubererregung in den komplexeren Netzwerken des Gehirns
- Handlungsleitende Erregungsmuster konnen nicht mehr generiert
werden

Frih geformte, altere Strukturen sind zwar einfacher, aber effizienter und
stabiler im Umgang mit Stress bei psychischen Belastungen

- Anwendung von in der Kindheit und Jugend gepragten Verhaltens-,
Denk- und Gefuhlsmustern, Korperreaktionen

Kommt es durch schwere Traumata zu (Todes-) Angst und Ausweglosigkeit,
sind auch die stabilen Muster nicht mehr abrufbar = im Hirnstamm
angelegte Notfallprogramme tGbernehmen - Angriff, Flucht oder
Totstellreflex (Starre)

Vgl Hither et al 0.Jg.
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Amygdala‘ _— kHrippocampus

Bild: Sah et al
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Verarbeitung von schweren PSB / Traumata

AUSLOSEN DES oS
NOTFALLMODUS  *&*

Raumlich-zeitliche Einordnung im Hippocampus wird nicht oder nur
unzureichend vorgenommen

Assoziative, ordnende Fahigkeiten (Input wird zu einem
zusammenhangenden Erlebnis inkl. Erinnerung verarbeitet) werden aul3er

Kraft gesetzt

Das Erlebte in einen Kontext setzen, Versprachlichung und entsprechendes
Handeln funktioniert nicht mehr (... ich habe keine Worte dafir)

Splitterbildung im Gedachtnis (fragmentierte Wahrnehmung)
Wahrend der Belastung ist der Fokus auf den Reiz/das Ereignis gelegt. Alle

anderen Wahrnehmungen werden trotzdem gespeichert (Geruch aber kein
Bild...)

Vgl Huther et al 0.Jg.; Sautter 2016
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Bei schweren PSB / Traumata kommt es zu einem Notfallbetrieb des
SC”W[R[ Gehirns, der das psychische und physische Uberleben sichern soll.

PSB , « Gefuhle werden massiv wahrgenommen

TRAUMA AT
« Konnen zeitlich/ortlich nicht zugeordnet werden

‘ « Es kann auf keine Losungsstrategie zurlickgegriffen werden

7’* « Die Situation kann bewusst nicht gelost werden / verarbeitet werden

e Konnen aber nicht benannt werden

- Trotzdem werden alle Eindricke im Unterbewusstsein
abgespeichert

Vgl Sautter 2016; Hegner 20218
© Simone Burkert 2021



[ Jpee

SCHULEFUR GESUNDHEIT

MOGLICHE
REAKTIONEN
AUF PSB /
TRAUMATA

Tz

© Simone Burkert 2021

-®)- MERKE:

T4 \
-
v

Mogliche Reaktionen konnen sein:

Korperliche Reaktionen:
- massive Stressreaktionen

- Herzklopfen / Herzrase
- RR-Anstieg

- Schwitzen oder Frieren
- Zittern

- Schwindel

- Ubelkeit

- Atemnot

-innere Unruhe

Kognitive Reaktionen:

n

- man stirbt gleich als einzig scheinbar moglicher Gedanke
- Amnesie (teilweise) fihrt zu eingeschrankter Erinnerung an das Trauma

- Gedankenkreisen, Gru
- Konzentrationsschwier

beln
igkeiten

(vgl. Pausch, Matten 2018; PSU 0.Jg. )
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@ MERKE:

Mogliche Reaktionen konnen sein:

Emotionale Reaktionen:

- Angst / Todesangst

- Panik

- Hilflosigkeit, Orientierungslosigkeit

- Wut

- Aggression

- Verzweiflung

- Niedergeschlagenheit

- Ausweglosigkeit

- Schutzlosigkeit, Todesangst

- Taubheit: kein Gefuhl, emotionale Stille, innere Leere
- Gefiihl von Uberforderung und Handlungsunfahigkeit

Solche oder dhnliche Reaktionen sind vollig normal und
verstandlich. Sie klingen in der Regel nach einigen Tagen bis
wenigen Wochen von selbst ab.

(vgl. Pausch, Matten 2018; PSU 0.Jg. )



[ Jpee

SCHULEFUR GESUNDHEIT

o hH

?’?

WICHTIG 2V
WISSEN...

© Simone Burkert 2021

Wie gehe ich um mit...

@ Mir selbst
O

e

b

Mit Patienten / zu rettende Personen

) Mit Kolleglnnen

M Mit Angehdrigen / Familie / Freunde
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Was immer gilt....

e Jede Reaktion auf ein PSB/Trauma ist
richtig!

» Jeder reagiert auf traumatische
Ereignisse so, wie es fur ihn gerade
richtig ist!

* Nicht der Betroffene ist das Problem,
die Situation ist das Problem!
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Wie kann ich psychische @
Ersthilfe leisten....

Ansprechpartner sein, sich Zeit nehmen

Betroffenen ernst nehmen

GefUhle des Betroffenen annehmen, nicht werten
Zuhoren, keine Neugierde, keine eigenen Geschichten
Gesprach aufrecht erhalten, keine schnellen Antworten
Sicherheit vermitteln, zurickhaltend mit Berihrungen sein

Ermuntern, dass es ok ist, dass Geflhle da sind

® ‘f 0000

ﬂ ¥ (vgl. Amrein 2015; PSU 0.Jg.)
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Wie kann ich psychische @
Ersthilfe leisten....

Unterstlitzung anbieten (organisatorisch, im Alltag,...); fragen

wo konkret unterstitzt werden kann, Zeit geben
Keine Erwartungen haben, gro3zligig Verstandnis haben

Fir einfache Dinge sorgen (z.B. Trinken, Taschentticher, Decke,

Telefon...)

FUr Intimsphare und Ruhe sorgen, da sein

® ‘ 0000
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Ersthilfe leisten....

Wie kann ich psychische @

Angehorige, Freunde informieren, Kontakte herstellen

JAnwalt sein” - auch bei anderen fir Verstandnis und

Ricksichtnahme sorgen

Beratung, professionelles Hilfeangebot, Kontaktvermittlung

Kulturelle Unterschiede beachten

(vgl. Amrein 2015; PSU 0.Jg.)
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Wie kann ich psychische @
Ersthilfe leisten....

Grundsatzlich gilt:

Information hilft gegen Kontrollverlust

Handeln hilft gegen Ohnmacht und Hilflosigkeit

Uben hilft Kénnen

Ruhiges, sicheres Auftreten hilft gegen Angst

Struktur hilft gegen Chaos

Rationales Denken hilft gegen Gefiihlsiiberschwemmung

Verlangsamung hilft gegen Ubererregung

® ‘ 0000
P
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Was, wenn ich selbst betroffen bin...?
Tipps zum unmittelbaren @
Verhalten nach einer
schweren PSB / Trauma

* In der ersten Nacht am besten nicht / spat Schlafen - dem
Gehirn Zeit geben, neutrale bis angenehme Ereignisse zu

sammeln. Im Schlaf wird das Ereignis integriert.

« Ereignisse werden biochemisch in unserem Koérper umgesetzt
(Immunologie). Schlafentzug hemmt die Umsetzung etwas, was

sich positiv auswirkt.

« Daran denken, dass das Ereignis jetzt vorbei ist, die Situation ist

jetzt sicher

(vgl. Mayer 2009; Amrein 2015; PSU o0.Jg. Heine 2019) ;
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Was, wenn ich selbst betroffen bin...?
Tipps zum unmittelbaren @
Verhalten nach einer
schweren PSB / Trauma

Lesen, leichtes TV-Schauen, Spielen, Ablenken
Bewegen, Spazieren, leichter Sport
,Reden hilft irgendwie immer”

Sich mit angenehmen Leuten umgeben, Familie, Freunde,

sozialen Austausch pflegen

Nicht alleine in eine leere Wohnung gehen,

Freund/Familienmitglied Gberreden dazubleiben

(vgl. Mayer 2009; Amrein 2015; PSU o0.Jg. Heine 2019) ;
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Was, wenn ich selbst betroffen bin...?
Tipps zum unmittelbaren @
Verhalten nach einer
schweren PSB / Trauma

Alkohol, Schlafmittel, Beruhigungsmittel vermeiden

Konsum von Stimulanzien vermindern (Tee, Kaffee, Schokolade,
Cola, Zigaretten...), damit der Korper nicht noch mehr

aufgeputscht wird, als er eh schon ist

Versuch leichte Kost zu essen, auch wenn man nicht hungrig ist

(vgl. Mayer 2009; Amrein 2015; PSU o0.Jg. Heine 2019) ;
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Was, wenn ich selbst betroffen bin...?
Tipps zum unmittelbaren @
Verhalten nach einer
schweren PSB / Trauma

Entspannung, Ressourcenaktivierung

Emotionen zulassen

Routinen beibehalten, feste Tagesstruktur

 Was immer gut tut...

Umstritten: Debriefing - wiederholtes Erzdhlen des Erlebten - dadurch soll die Erregung nachlassen (ggf. héheres Risiko zur

Entwicklung einer PTBS)

(vgl. Mayer 2009; Amrein 2015; PSU 0.Jg. Heine 2019) ;
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Reaktionen dazu kommen
oder sich verandern

&a

T « Schlafstorungen, Alptraume

« Konzentrationsschwierigkeiten

WAS PASSI[RT * Erschopft und mide sein
WE”[R? * Ruhelosigkeit

e Nervositat

« Schnell gereizt sein
 Starke Schreckhaftigkeit

° Ve rmeid u ngsverhalten (Gedanken, Personen, Orte, Gerliche...)

Bild: alamy stock photos 2018

« Starke Reaktion bei Erinnerung / Trigger (vegetative Zeichen von Angst:

Schwitzen, Tachykardie, Erroten, etc.)

© Simone Burkert 2021 (vgl. PSU 0.Jg.; Heine 2019; Mayer 2009; Sautter 2016)
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Bild: alamy stock photos 2018
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Im Verlauf kéonnen
Reaktionen dazu kommen
oder sich verandern

Aufdringliche Nachhallerinnerung (Flashbacks)
Anhaltende Erinnerungen, Wiedererleben der Belastung
Verunsicherung

Arbeitsunfahigkeit

Gedrlckte Stimmung

Sozialer Riickzug

Sich wie betaubt fihlen

Hobbys wird nicht mehr nachgegangen

Bedurfnis nach Alkohol oder Beruhigungsmittel

(vgl. PSU 0.Jg.; Heine 2019; Mayer 2009; Sautter 2016)
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Bild: alamy stock photos 2018
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Im Verlauf kéonnen
Reaktionen dazu kommen
oder sich verandern

*  Wenn die Symptomatik innerhalb von zwei Wochen nicht

deutlich nachlassen oder verschwinden

« Sie nach wie vor eine starke Belastung empfinden /

beobachten
« Sie Schwierigkeiten haben, in ihren Alltag zurlck zu kehren

* Sich die Symptomatik sogar verschlimmert...

SUCHEN SIE FRUHZEITIG PROFESSIONELLE
THERAPEUTISCHE HILFE AUF!

(vgl. PSU 0.Jg.; Heine 2019; Mayer 2009; Sautter 2016)
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A Was ist jetzt noch wichtig....

Hilfe von auBen annehmen

Professionelle Hilfe annehmen

Bedlirfnisse erkennen und ernst nehmen

Versuchen Struktur zu halten und in den Alltag zuriick zu kehren

Was Schones unternehmen, fir Entspannung sorgen

(vgl. PSU 0.Jg.; Heine 2019; Mayer 2009; Sautter 2016)
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WEITER?

Bild: alamy stock photos 2018
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Pausen und Auszeiten planen

Selbstpflege betreiben

Geduld und Zeit

Problem

A Was ist jetzt noch wichtig....

Verdrangung funktioniert nur kurzfristig, langfristig wird sie zum

(vgl. PSU 0.Jg.; Heine 2019; Mayer 2009; Sautter 2016)



. Swore: Gkt Wohin kann ich mich

SCHULEFUR GESUNDHEIT d
wenden....
% a « Ist das Ereignis wahrend der Arbeit passiert (inkl. Hin- oder

Rickweg) - unbedingt eine Meldung an die BG /

wo [' N D[ IC” Unfallversicherungstrager (> 3 Tage AU)
HILFE

* PSU Helpline oder https://psu-helpline.de/

(£) PSUHELPLINE

Kollegiale Unterstiitzung

bei besonderen Belastungssituationen und schwerwiegenden Ereignissen im Gesundheitswesen

0800 0 911 912

taglich von 9.00 bis 21.00 Uhr

Bild: Simone Burkert

© Simone Burkert 2021 Vgl. Schuffenhauer 2019; PSU o,Jg.


https://psu-helpline.de/

W Gerae ik Wohin kann ich mich

SCHULEFUR GESUNDHEIT d
wenden....
? a - Weisser Ring e.V. https://weisser-ring.de/

WO FINDE ICH O WEISSER RING

Wir helfen Kriminalitdtsopfern.

HILFE

* Innerbetriebliche Angebote
Klinische Kriseninterventionsteams

OSK: SbE-Team (Stressbearbeitung nach belastenden Ereignissen)

 Betriebsarztlicher Dienst

Bild: Simone Burkert b Hausa th

© Simone Burkert 2021


https://weisser-ring.de/

@
\. Sremere Lrba Wohin kann ich mich
SCHULEFUR GESUNDHEIT wenden....

a « KV Arztsuche https://www.arztsuche-bw.de/
Tz

Alles Gute.

KVBWJV/
WO FINDE ICH o

HIL[[

« Anfrage bei der Krankenkasse

* PIA Psychiatrische Institutsambulanzen pr

z.B. ZfP Stidwdirttemberg https://www.zfo- Stidwlirttemberg

web.de/downloadfiles/Allgemeinpsychatrie/PIA Ravensburg-Bodensee.pdf

Bild: Simone Burkert

© Simone Burkert 2021


https://www.arztsuche-bw.de/
https://www.zfp-web.de/downloadfiles/Allgemeinpsychatrie/PIA_Ravensburg-Bodensee.pdf
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WO FINDE ICH
HIL[[

Bild: Simone Burkert

© Simone Burkert 2021

Wohin kann ich mich
wenden....

Frage nach Empfehlungen
Direkte online-Suche
Beratungsstellen

Oder...

Dipl. Pflegewirtin (FH)

Heilpraktikerin fir Psychotherapie

Kirchsteige 6 | 88289 Waldburg
T:+49 7529 B0 29 666 | M: +49 176 55 600 140
Emegil: info@pseychotherapie-burkert.de



.. bt EZ\ Notfall

SCHULEFUR GESUNDHEIT
KV Notdienst 116117 116 117

DIE NUMMER, DIE HILFT!
BUNDESWEIT. gumerres

hamd!qnst
:i're%:scsenﬁm\"he“
Vereinigungen

Tz
Psychiatrische Notfall-Hilfe vor Ort

wo [ l N D [ l C I,.I Z.B. ZfP In dringenden Fallen und Krisensituationen wenden Sie sich Z_fp
HILFE

an die Infozentrale Weissenau unter Telefon 0751 7601-0.

Stidwiirttemberg

Telefonseelsorge

N Per Telefon , oder
TelefonSeelsorge® per Mail und Chat unter

Rettungsdienst / Notaufnahme

112

Bild: Simone Burkert

Der Notruf:
Gebiihrenfrei.
Europaweit.

© Simone Burkert 2021
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Bild: Simone Burkert

© Simone Burkert 2021

EZ\ Notfall

Wende Dich an eine Vertrauensperson!

Geh offen damit um, dass es Dir gerade schlecht

geht!
Bitte um Hilfe!

Verdriang Deine Gefiihle nicht, das kann dazu fiihren,

dass sich Deine Symptomatik noch verstarkt!

(vgl. PSU 0.Jg.; Heine 2019; Mayer 2009; Sautter 2016)
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SCHULEFUR GESUNDHEIT 1 +
I
I - H
| Anpassungsstorung Akute Belastungsreaktion
I | -
| ! ], -1 \
1 | -
YR b ki - -
4 Bewaltigung ! Depression - - -
T |
| | Angst -7
| | Somatisierung .=
OLGE- T T o I
| | Dissoziation _-7
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I | « -
STORUNGEN IR
| | ’ -
| Y Y s - - v

Peronlichkeitsanderung
(komplexe PTSD)
Personlichkeitsstorung

Salutogenese Pathogenese

Bild: Micorsoft

Traumafolgestorungen erfordern friihzeitige
professionelle Hilfe!

© Simone Burkert 2021 (Abbildung: Flatten et al 2011; vgl. Heine 2019)
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\ Fiamare ol Traumafolgestérungen - zunichst NORMALE Reaktion auf ein
SCHULEFUR GESUNDHEIT UNNORMALES Ereignis

’ a
* ’

OLGE-
STORUNGEN

Bewertung des Ereignisses

Bild: Micorsoft

Auspragung und

individuelles
Symptombild

© Simone Burkert 2021 (Abbildung: Eigene Zusammenstellung; vgl. Heine 2019)



W Gevoe et Anpassungs- und Belastungsstorungen

SCHULEFUR GESUNDHEIT

AuBergewdhnlich

belastendes Lebensereignis
‘ a - Eigene Gefdhrdung
?*? - Betroffenheit Z
X - Nahe zum Téater b ,‘Ze’ﬁq/
y - Daver Oche, S
: 7

[OI_G[_ Akute SR——
&ﬁﬂt& il 1N Anpassungs-
oo reaktion ol storung
STORUNGEN 25 Tge Ji i oy
- Angst + - Abrorme Trauerreaktion
B s Posttraumatische =~ - Reaktive Depression
- gbmlshwf&f Belastu srun - Kulturschock

- Amnesie Eelastungsstorung -A
- Depressivitit Mehrere Monate - Depres swrgds:
- Sozialer Riickzug - Sténdiges Wiedererleben - Besorgnis
- Stdndiges Wiedererinnern
- Vermeidung
- Sozialer Riickzug
e - Emotionaler Riickzug
Bild: Micorsoft - Nervliche + kérperliche Ubererregtheit
- Magliche Persdnlichkeitsverdnderung

50%)Riickbildung ohne Therapie

Chronifiziert\30%

(Abbildung: Seebeck 2012)

© Simone Burkert 2021
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Bild: Micorsoft
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Akute Belastungsreaktion F 43.0

Vorlibergehende Stérung bei nicht manifest gestorten
Menschen

Reaktion auf eine auBBergewohnliche physiche oder psychische
Belastung

Klingt innerhalb von Stunden bis Tage ab

Wechselndes Bild der Betaubung, Bewusstseinseinengung,
eingeschrankter Aufmerksamkeit, Unfahigkeit Reize zu
verarbeiten

Desorientiertheit, Rlickzug aus der Umweltsituation, Unruhe,
Uberaktivitat, vegetative Zeichen panischer Angst (Tachykardie,

Schwitzen, Erroten...)

(vgl. Dilling, Freyberger 2016)
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Bild: Micorsoft

© Simone Burkert 2021

Anpassungsstorung F 43.2

Zustande von subjektiver Bedrangnis u. emotionaler Beeintrachtigung

Wahrend Anpassungsprozess nach einer entscheidenden Lebensveranderung

oder belastenden Le bense reignissen (Beschadigung des sozialen Netzes, soziales Umfeld, soziale Werte,

Entwicklungsschritte, Krise, Misserfolg)

Symptombild beeintrachtigt soziale Funktionen und Leistungen

Individuelle Pradisposition und Vulnerabilitat sind bedeutsam in der

Symptomentwicklung
Stérung ware ohne Belastung nicht entstanden

Symptome: depressive Stimmung, Angst, Sorge, Gefihl im Alltag nicht zurecht
zu kommen (Planung, Fortsetzung), Storung des Sozialverhaltens, Storung
anderer Gefluhle

Entwicklung innerhalb der ersten 4 Wochen nach dem Ereignis, Dauer ICD 10

max. 6 Monate

(vgl. Dilling, Freyberger 2016)
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Bild: Micorsoft
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Posttraumatische Belastungsgstorung F43.1

Reaktion auf eines oder mehrere traumatische Ereignisse (selbst oder

fremd)

Verzogerte Reaktion auf ein kurz-oder langanhaltendes Ereignis von
auBergewodhnlicher Bedrohung oder mit katastrophalem Ausmal3, das

bei nahezu jedem eine tiefgreifende Verzweiflung hervorrufen wiirde

Beginn folgt dem Trauma mit einer Latenz, die wenige Wochen bis

Monate dauern kann.

Auch unmittelbar oder mit mehrjahriger Verzogerung Individuelle
Bewaltigungsmechanismen nicht entscheidend fir die Entwicklung

dieser Stérung

(vgl. Dilling, Freyberger 2016; Flatten et al 2011)
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Bild: Micorsoft
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Posttraumatische Belastungsgstorung F43.1

Wiederholtes Wiedererleben des Traumas in sich aufdrangenden
Erinnerungen (Flashbacks, Nachhallerinnerungen), Traumen,

Albtraumen
Geflihl andauernden Betaubtsein, emotionale Stumpfheit
Gleichgtltigkeit gegenliber anderen Menschen

Teilnahmslosigkeit an der Umgebung, sozialer Rickzug,

Interessenverlust
Freudlosigkeit

Vermeidung von Aktivitaten und Situationen, die an das Trauma

erinnern

(vgl. Dilling, Freyberger 2016; Flatten et al 2011)
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Bild: Micorsoft
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Posttraumatische Belastungsgstorung F43.1

Vegetative Ubererregtheit, Vigilanzsteigerung, Schreckhaftigkeit,
Reizbarkeit, Wutausbricke, Hypervigilanz, Schlafstérungen
(Hyperarousal)

Konzentrationsstorungen
Beeintrachtigung sozialer, beruflicher u. a. Funktionsbereiche
Angst, Depression, Suizidgedanken (!!)

Teil- oder vollstandige Unfahigkeit sich an wichtige Aspekte der

Belastung zu erinnern

(vgl. Dilling, Freyberger 2016; Flatten et al 2011)
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Posttraumatische Belastungsgstorung F43.1

Pravalenz:

* 50% nach Vergewaltigung

* 25% nach anderen Gewaltverbrechen

* 50% bei Kriegs-, Vertreibungs-, und Folteropfern
* 10% bei Verkehrsopfern

* 10% bei schweren Organerkrankungen (Herzinfarkt, Malignome)

Lebenszeitpravalenz (Rate der im Lauf des Lebens Erkrankten):
 1-7%(BRD: 1,5-2%)
« Pravalenz fur abgeschwachte Verlaufe wesentlich hoher, hohe

Chronifizierungsneigung

(vgl. Dilling, Freyberger 2016; Flatten et al 2011)
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Posttraumatische Belastungsgstorung F43.1

Komorbiditat:
« Affektive Storungen (Depression /Dysthymie)
* Angststorungen / Panikstérungen

« Phobien

Somatoforme Stérungen

« Esstorungen

Borderline-Personlichkeitsstérungen
» Substanzstorungen / Suchterkrankungen

e Phasen von Suizidalitat

Australische Studie:
77% der Frauen und 86% der Manner mit PTBS haben eine weitere Lebenszeitdiagnose von mindestens einer

psychischen Stérung

Studien an Kriegsveteranen zeigen erhohte Quoten von Ehe-und Familienproblemen, gewalttatigem Verhalten und

starkem Rauchen.

PTBS erhoht das Risiko von somatischen Beschwerden.

(vgl. Schafer et al 2019; Heine 2019; Niehdster 2006)



. Semare okl PSNV: Psychosoziale Notfallversorgung

SCHULEFUR GESUNDHEIT

« Gesamtheit aller Aktionen und Vorkehrungen, die getroffen werden
f[ % kdnnen, um Einsatzkraften und betroffenen Personen im Bereich der

psychosozialen Bearbeitung und Aufarbeitung zu helfen.

l NT[R— « Nationaler und internationaler Standard zur Versorgung von
VENTIONS— Betroffenen von schweren Not- und Unglicksfallen, Katastrophen

MOGLICHKEITEN
* Definition zeitlichen und inhaltlichen Ablaufen, Interventionen /-Ketten

y fur die notfallpsychologische Hilfe.

« Es wird skizziert, wie Hilfestellungen fir akut traumatisierte Menschen

aussehen konnen.

© Simone Burkert 2021 (Abbildung: Eigene Zusammenstelltung; vgl. Deutsche Traumastiftung)
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. Semare okl Psychotraumatologische Erstberatung

SCHULEFUR GESUNDHEIT

o WEISSER RING

Wir helfen Kriminalitatsopfern.
@ + SAFTY FIRST !

l N"’[R Herstellung einer sicheren Umgebung (innen und auf3en)

V[NTIONS— * Frihzeitiges Hinzuziehen eines in der Traumabehandlung erfahrenen

MOGLICHKEITEN Psychotherapeuter

« Edukation und Informationsvermittlung beztiglich Symptomatik und

Organisation eines psycho-sozialen Helfersystems

Verlauf
X Prifung der Eigen- und Fremdgefahrdung, Abklarung Depression
* Achtung: Suchtpotential erhoht

» Ressourcenstarkung, Skilltraining

© Simone Burkert 2021 (vgl. Flatten; Heine 2019; PSU 0.Jg. Sachsse 2013)
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© Simone Burkert 2021

Psychotraumatologische Erstberatung

e SAFTY FIRST (innerer, sicherer Ort)

« ATMEN (Atem ist die Hand der Seele)
« ENTSPANNEN (Pause vom Stress)

« BEWEGEN (Abbau von Adrenalin)

« INFORMIEREN (Verstehen, Annehmen)

 Prof. Hilfe (organisieren, annehmen)

(Abbildung: Eigene Zusammenstelltung; vgl. Deutsche Traumastiftung; Heine 2019)
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© Simone Burkert 2021 (Abbildung: Eigene Zusammenstelltung; vgl. Deutsche Traumastiftung; Heine 2019)

Therapiephasen nach Janet:

Stabilisierung
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Therapeutische Interventionsmoglichkeiten

Es gibt inzwischen zahlreiche therapeutische
Interventionsmoglichkeiten
Meist wird der Fokus auf die Arbeit mit dem Bewusstsein oder dem

Unterbewusstsein gelegt

Als geeignete Verfahren gelten:

Einzelpsychotherapeutische Verfahren

Entspannungsverfahren

Hypnotherapie

EMDR

Psychodynamische, tiefenpsychologische Verfahren

Kobmination VT Exposition und Testimony Therapy (Gewdhnung durch
Wiederholte Exposition

(vgl. Heine 2019; Schafer et al 2019)
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Therapeutische Interventionsmoglichkeiten
S-3 Leitlinie PTBS:

« Traumafokussierte Psychotherapie
Schwerpunkt: Verarbeitung der Erinnerung an das traumatische
Ereignis und / oder seiner Bedeutung

Kontraindikationen Trauma-Arbeit beachten!

Imaginative Verfahren:

e Bildtechnischer Nachweis, dass sich im Gehirn tatsdchlich was
verandert, wenn man intensiv Uber etwas nachdenkt ist erfolgt

« Gehirn unterscheidet nicht zwischen Denken oder ausfiihrender
Handlung - es werden die gleichen neuronalen Netzwerke verschaltet

* Innere Bilder ermoglichen somit neues Verhalten einzuliben, in dem wir

uns vor unserem inneren Auge vorstellen etwas auszufihren -
unmittelbare Auswirkung auf das therapeutische Handeln

(vgl. Sautter 2016)
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Imagination in Stabilisierung und Therapie

Der sichere gute Ort
Absolut sicher
Dient als Zufluchtsort

Ruhe und Entspannung

Wohlfihlen, Trost
Heilendes Wasser/Lichtdusche

Konzept der inneren Helfer

Aufbauend auf den sicheren Ort

Herstellen von Sicherheit

Herbeirufen der inneren Helfer (reale Wesen / Fantasiewesen)

Tresoriibung

Distanzierung von belastenden Bildern

Traumafilm |auft im TV, Patient hat Fernbedienung

Stoppen und WegschlieBen des inneren Films in einem Tresor

u.a.m. (innerer Garten, Baumibung, Lichtibung, Schutzkugel,...)

(vgl. Sautter 2016, Ludwig 0.Jg.; Sachse et al 2013)
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© Simone Burkert 2021

Psychohygiene im Berufsalltag
Praktische Tipps

Was ist Psychohygiene?
Alle MaBBnahmen zum Erhalt und Pflege der psychischen Gesundheit.

Lebensgewohnheiten und Verhaltensweisen, die Personen unterstitzen mit
Belastungen (z.B Stress) umzugehen, inkl. ,PflegemalBnahmen” fir die Seele.

» Voraussetzung fur eine gelungene Psychohygiene und Pravention ist die
Beobachtung der psychischen und kérperlichen Belastungsfaktoren und der
personlichen Reaktionen.

Wie geht es mir?

» Je nach Situation und personlichen Praferenzen kénnen in unterschiedlichen
Stadien bestimmte Verfahren zum Einsatz kommen.

(vgl. Gesundheit.gv.at; Niehdster 2006)
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Psychohygiene im Berufsalltag
Praktische Tipps

Wie finde ich raus, wie es mir geht? Eine Ubung....

10.

Such Dir einen ruhigen Platz und nimm dir bewusst 20 min Zeit.
Mach Dir bewusst, dass Du gerade Zeit in Dich selbst investierst.

Versuch die Konzentration ganz auf Dich zu lenken, atme zwei, dreimal ein und aus, schlieB3 die Augen,
wenn Du magst. Alles um Dich herum ist unwichtig, nur Du bist wichtig.

Konzentriere Dich auf Deinen Kérper und schau aufmerksam nach, wie es ihm geht. Du brauchst nichts
verandern, nur beobachten.

Konzentriere Dich nun auf Deine Geflhle. Welche Gefiihle oder Emotionen ,wohnen” in der letzten Zeit in
Dir? Nur beobachten, wenn etwas gehen mochte, lass es gehen.

Konzentriere Dich jetzt auf Deine Gedanken. Welche Gedanken beschaftigen Dich in letzter Zeit? Nur
beobachten.

Konzentriere Dich nun auf Dein Verhalten Dir und anderen gegeniber. Nur beobachten.
Schau nach ob es sonst noch was Wichtiges zu beobachten gibt.
Lass nun alle Bilder und Gedanken verschwimmen, sie treten in den Hintergrund.

Atme ganz tief ein und aus, reck und streck Dich, 6ffne beim Ausatmen die Augen und sei wieder ganz im
Hier und Jetzt.

(eigene Zusammenstellung)



y— Erkif Psychohygiene im Berufsalltag - Praktische Tipps
SCHULEFUR GESUNDHEIT Wo stehe ich gerade?
Optimi'smus / Schlafprobleme Vermeidungsverhalten
Zuversicht Kérperlich fit Aggression/ Hoffnungslosigkeit
i ‘ Stark
Dankbarkeit Reizbarkeit Erzcr;heé .
Unterstlitzung Familiare e nken- pTung
% Belastungen L.

Wachsen Angst ] Hilflosigkeit
Konflikte Soz. Rickzug

PSYC”O”YGI ENE Sinnhaftigkeit Tl B OTngen ¢ | | efiihle

Wut Gedriuckte

IM BERUFSALLTAG

Gut informiert

Teamgeist

Kontrollverlust

Gefuhl des

Kompetent werden Versagens

Wunsch nach

Spaf MG Veranderung

verspannungen Korperliche
Partner . Beschwerden
Inner iR B <t Negative Gedanken

Unter Druck sein

Wertschatzung Burnout

Familie, Freunde Verausgabung Wiederholte
Arbeitsunfahigkeit

Bild: Micorsoft

Wer sich haufig im roten Bereich wiederfindet, sollte professionelle
Unterstiitzung annehmen.

(eigene Zusammenstellung; PSU 0.Jg.; Esch 2016 )

© Simone Burkert 2021
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Psychohygiene im Berufsalltag

Praktische Tipps

Was sonst noch hilft...

Realistische Einsatz-/Arbeitsplanung
Gefahrdungsbeurteilungen am Arbeitsplatz einfordern

RegelmaBige Nachbereitung im Team

Fehlerkultur
Feed-back-Kultur
Psychoedukation / Wissen !!!

Einzelinterventionen

Gruppeninterventionen (Einsatzabschluss, Nachbesprechung, Einsatzende)

Nachfolgeangebote
BgF-Angebote

Aufbau und Pflege von sozialen Netzen (Freunde, Kollegen, Familie...)

(vgl. Niehoster 0.Jg. Richter 2013)
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Psychohygiene im Berufsalltag

Praktische Tipps

Was sonst noch hilft...

Verbesserung und Training der pers. Voraussetzungen (Fit in Physis und Psyche)

Richtige Einstellung, Gedankenlenkung (Du flhlst das was Du denkst)

,Du bist was Du isst”

RegelmaBige Eigenreflektion, steigende Lernkurve
Pausen bremsen nicht, sie beschleunigen
Abrenzungsstrategien

Erlernen eines stabilen Stressmanagements

(vgl. Niehoster 0.Jg. Richter 2013)



. Swore: Gkt Stress

SCHULEFUR GESUNDHEIT
» Stress bedeutet Anspannung, Belastung oder Druck von auBBen auf eine Person.
» Die Stressreaktion ist eine Anpassungsreaktion des Koérpers auf
% Belastungssitutationen.

Stress ist eine angemessene und gesunde Reaktion auf die Anforderungen der

STRESS -
MANAGEMENT

Umwelt.

HAU I 4N UM...
ICH HAVAPRI

Bild: Simone Burkert

) (vgl. Esch 2016; Bild: www.agoraphobie-mit-
© Simone Burkert 2021 panikattacken.de)
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Stress

Die Dosis macht das Gift! A

Stress kann immer dann relativ gut verarbeitet werden, wenn er in DAUER und

DOSIS beschrankt ist

Gunstiger Stressverlauf:

Uberwiegen des
Sympatikus

A

Stressreiz

Uberwiegen des
Parasympatikus

Vorphase Alarmphase

Erholungsphase

(vgl. Esch 2016; Derra 2014; Abbildung: eigene Zusammenstellung )



. Swore: Gkt Stress
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Die Dosis macht das Gift!
y « gesundheitsgefahrdender Stressverlauf:

STRESS- smpatis )
MANAGEMENT s §

Erholungsphase

Bild: Simone Burkert

Uberwiegen des
Parasympatikus

(vgl. Esch 2016; Derra 2014; Abbildung: eigene Zusammenstellung )

© Simone Burkert 2021
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Stressbewaltungsstrategien

Stressbewaltigung mit Entspannungsverfahren

Uberwiegen des
Sympatikus

Stressreiz , ;

, Stressniveau
ohne
Entspannung

Stressniveau
/\\ mit
Entspannung

Uberwiegen des
Parasympatikus

Vorphase

E E E E

Alarmphase Mehrfach kurze
Erholungsphasen
durch Entspannung

(vgl. Esch 2016; Derra 2014; Abbildung: eigene Zusammenstellung )



. Semare okl Stressbewaltungsstrategien
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Stressbewaltigung mit Entspannungsverfahren

X Die ,Bio-Psycho-Soziale” Muskelspannung

STRESS -

MANAGEMENT E "‘ff:"
O T .-

o Freude
Bild: Simone Burkert
Angst
Wut -

© Simone Burkert 2021

(vgl.Derra 2014; Abbildung: Deutsche Schmerzgesellschaft )



. Semore ok Entspannungsverfahren zur Stressbewailtigung
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° Autogenes Training nach Schultz (autosuggestives Verfahren, formelhafte Vorstellungen, stand. Form der

Selbsthypnose)

° Progressive Muskelentspannung nach Jacobson (Unterschied zw. Anspannung und Entspannung)

N

STRESS -
M A N AG [ M [ N"' *  Thai Qi (langsame, meditative Ubungen, harmonisch flieBende Bewegungen)

Imaginative Verfahren (Fantasiereisen, Imaginationen, oft Teil von anderen Entspannungsverfahren)

I\/Ieditation (fernostliches Verfahren, achtsamkeitsbasiert, Kabat-Zinn Achtsamkeitsmeditation in der VT)

° Yoga (ferndstliches Verfahren, in Achtsamkeit praktizierte Kérperstellungen fihren zur Entspannungsreaktion)

Qi GOﬂg (langsame, meditative Ubungen, harmonisch flieBende Bewegungen)

® Hypnose (Verfahren zur Induktion einer Trance, schlafanlicher Zustand mit besonderer Aufmerksamkeit auf sich

selbst/bestimmte Inhalte)

° Biofeedback (biologische Kérperfunktionen werden visuell u/o akustisch zurlickgemeldet)

o Achtsam keitstraining (fokusierte Aufmerksamkeit ohne Bewertungen)

Bilder: Simone Burkert

« Atemtherapeutische Verfahren (atem als Weg von innen nach auBen)

. (vgl. Richter 2013; Derra 2014)
© Simone Burkert 2021
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Wirkung von Entspannungstechniken

Wirkung auf korperlicher
Ebene:

» Verringerung von Muskeltonus
und Reflextatigkeit

« Erweiterung der peripheren

GefaBe
* RR und HF sinken
« O2-Verbrauch wird reduziert
« Hautleitfahigkeit sinkt

« Zentralnervose Veranderungen
von hirnelektirschen und
neurovaskularen Aktivitaten

Wirkung auf psychischer Ebene:

« Verbesserung der Konzentration
und Differenzierungsfahigkeit

e mehr Gelassenheit
« Verbessertes Ruheempfinden
o« (O2-Verbrauch wird reduziert

e Zufriedenheit u. Wohlbefinden
steigt

* Verbesserung der
Koérperwahrnehmung

(vgl. Richter 2013; Derra 2007; 2014)
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Weitere Stressbewaltigungsstrategien

Kurzfristig:

« SPONTANE ENTSPANNUNG
* Wahrnehmungslenkung

« postitive Selbstgesprache,
Positionsanderung

« Abreaktion, Bewegung
* Anti-Stress-Ritual

« Aromapflege/-therapie (z.B.
Riechstiftanwendungen)

 Skill-Training

Langfristig:

ENTSPANNUNG
Zeitmanagement

Kontakte

Problemlésung / Psychotherapie

Einstellungsanderung, Erkennen der
innenen Antreiber

Zufriedenheitserlebnisse
Fahigkeiten

(Leichter) Ausdauersport

Gesunde Ernahrung
Aromapflege/-therapie, weitere NHV

(vgl. Richter 2013; Derra 2007; 2014; Esch et al 2016 eigene Zusammenstellung)
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Material zum Download

https://www.psychotherapie-burkert.de/download-bereich

« Testinnere Antreiber

* Genusstraining

* EinTag -5 Minuten

« Abgrenzungsstrategien

* Flyer “"Umgang mit schwerwiegenden Belastungen / Traumata”
« Ubung “Wie geht es mir” - eine Einordnung.

* Entspannungsibung “Bodyscann”

 U.a.m.

https://psu-helpline.de/#downloads

* Informationsblatter rund um die PSU-Helpline

* Informationsblatter rund um dem Umgang mit schwerwiegenden
Ereignissen

e Informationsblatter rund um Stressreduktion und

Ressourcenstarkung


https://www.psychotherapie-burkert.de/download-bereich
https://psu-helpline.de/#downloads

BLEIBT GESUND !

VIELEN DANK FUR EURE
AUFMERKSAMKEIT!

SCHULEFUR GESUNDHEIT

© Simone Burkert 2021
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Heilpraktikerin fir Psychotherapie

Kirchsteige 6 | 88289 Waldburg
T: +49 7529 80 29 666 | M: +49 176 55 600 140
Email: info@psychotherapie-burkert.de

WWW.PSYCHOTHERAPIE-BURKERT.DE
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FRAGEN?
WiNSCHE?
ANLIEGEN?

Bild: ostfalia.de/eigene Zusammenstellung

SPRECHEN SIL MICH
GERNE JETZT AN
ODER VEREINBAREN
CINEN
GESPRACHSTERMIN®
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