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Reaktionen auf

schwerwiegende Belastungen
Eine Information der Psychosozialen Beratungsstelle — Ref. 106-9

Das Erleben von auBergewohnlichen und unerwarteten Ereignissen wie Naturkatastrophen,
Terroranschléage, Entfiihrungen, schwere Unfélle, Todesfélle in der unmittelbaren Umgebung u.&. hat in der
Regel Auswirkungen auf die mentale und psychische Verfassung. Es ist daher, neben vielleicht
korperlichen, auch mit seelischen Verletzungen, den nachfolgend beschriebenen sog. "akuten
Belastungsreaktionen" bzw. "Posttraumatischen Belastungsstérungen (PTBS)" zu rechnen, die bei manchen
Menschen auftreten kénnen.

Betroffene werden mit eigenen und fremden Reaktionen konfrontiert, die so auBerhalb jeder "Normalitat™
liegen wie das Ereignis selbst. Sie sollten aber unbedingt wissen, da diese Reaktionen als
"situationsgemé&R normal" und daher als "angemessen" einzustufen sind.

Das bei schweren Katastrophen Erlebte ist - da wir meist keine erlernten Bewaltigungsmechanismen daftr
haben - als Ereignis sowie mit seinen unmittelbaren Folgen eine ungeheure Belastung. Oftmals verstérken
Informationsentzug sowie das Abgeschnittensein von der gewohnten Umwelt diese intensiven
Stressreaktionen noch.

\ Zu ihnen gehoéren u.a. folgende Symptome:

+ Korperliche  Zeichen:  z.B.  Muskelverspannungen,  Schlafstérungen,  Herzrasen,
Spannungskopfschmerzen

+ Kognitive Veranderungen: z.B. Aufmerksamkeitsstorungen, Stérungen des
Kurzzeitgedéchtnisses, Erinnerungsliicken

+ Emotionale Storungen: z.B. Gereiztheit, innere Unruhe, Angst, Niedergeschlagenheit,
Geflhllosigkeit, starke Stimmungsschwankungen

Oft treten Beeintréchtigungen direkt im Anschluss an ein akutes Ereignis auf, manchmal konnen sie
verzogert erscheinen, d.h. einige Stunden spéater oder auch erst nach Tagen. Es gibt Falle, in denen es
Wochen oder sogar Monate dauert, bis sich Gberhaupt ungewohnliche Reaktionen zeigen, und manche
Menschen haben das Gliick, nur ganz leichte oder gar keine Beschwerden davonzutragen.

Jedes dieser Symptome kann beunruhigend sein. Machen Sie sich deshalb selbst und anderen bewusst, daf}
es sich dabei um angemessene Reaktionen auf ein aulergewdhnliches Erlebnis handelt, die in den meisten
Fallen relativ schnell wieder verschwinden. Manchmal kénnen die Symptome einige Tage, gelegentlich
auch 4 - 6 Wochen, andauern; sollten die Beschwerden dariiber hinaus anhalten, evtl. nur in ihrer Intensitat
nachlassen, und auch das Verstandnis und die Unterstiitzung von Freunden und Familie nicht weiterhelfen,
konnte eine sog. Post Traumatic Stress Disorder (PTSD), oder, auf deutsch, Post-traumatische
Belastungsstérung (PTBS), vorliegen. Es sollte dann unbedingt professionelle Hilfe aufgesucht werden
(d.h. ein/e &rztliche/r oder psychologische/r Psychotherapeut/in mit Ausbildung und Erfahrung auf dem
Gebiet der Psychotraumatologie).

Wenn eine solche Unterstiitzung nétig sein sollte, ist dies ist kein Zeichen von Schwache und bedeutet
nicht, "verriickt" geworden zu sein. Akute Belastungen kénnen so Uberwéltigend sein, dass der Einzelne
voriibergehend keinen Zugang zu seinen gewohnten und bewahrten Bewéltigungsstrategien hat.



Was Sie nach einem schwierigen Ereignis konkret tun kénnen:
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Versuchen Sie, gut auf sich zu achten und erinnern Sie sich, dass Sie umfangreiche Erfahrungen
haben, mit Stress umzugehen. Seien Sie nachsichtig und geduldig mit sich selbst.

Leben Sie den Tag so normal wie mdglich; suchen Sie dabei immer wieder Unterbrechungen, die es
lhnen ermdglichen, aus der Situation herauszugehen, um danach besser wieder hineingehen zu
kénnen. Raumen Sie sich so Phasen der Aktivitat und Phasen fir Ruhe und Entspannung ein.

Setzen Sie Prioritaten: fihren Sie Listen mit Dingen, die getan werden missen; mit solchen, die nicht
getan werden miissen, und setzen andere auf eine Warteliste. Uber dieses "Tagebuch" werden die
manchmal vorhandenen Kurzzeitgedachtnisstdrungen aufgefangen.

Setzen Sie sich realistische Ziele und verteilen Sie Aufgaben und Verantwortlichkeiten auch auf
andere, so dies moglich ist. Machen Sie sich bewusst, dal? auch kleine Schritte weiterfihren.
Gestatten und setzen Sie sich selbst Grenzen lhrer Belastbarkeit. Neben den realen Pausen sind
innerer Rlckzug und Entspannungstechniken (insbesondere die Progressive Muskelentspannung nach
Jacobson) wichtige Regulationsmechanismen.

Essen Sie regelmaflig kleine ausgewogene Mahlzeiten, auch wenn Sie keinen oder wenig Appetit
versplren. Beachten Sie, dass in diesen Stresssituationen ein ca. 30 % hdoherer Flussigkeitsbedarf
besteht. Denken Sie aber auch daran, dass ein Zuviel an Koffein Sie aufputscht und ein Zuviel an
Alkohol oder Beruhigungstabletten bewirkt, dass der Blick fur das Wesentliche sich verstellen konnte
und gleichzeitig in diesen kritischen Situationen schnell in eine Abhangigkeit fiihren kann.

Versuchen Sie, Ihre Gefiihle wahr- und ernst zu nehmen und z6gern Sie nicht, dartiber mit anderen -
vertrauten - Personen ins Gespréach zu kommen.

Erinnern Sie sich bewuft an die Menschen, von denen Sie in IThrem bisherigen Leben Unterstiitzung
erfahren haben, z.B. Ihre Ursprungsfamilie, Kollegen, Freunde, ggf. Seelsorger, und gehen Sie aktiv
auf diese zu. Sonst besteht die Gefahr, dass sich die Isolation durch fehlende Kontakte noch verstérkt.
Es féllt oft schwer, um Hilfe zu bitten, nicht nur, aber besonders in dieser anormalen Situation.
Erlauben Sie sich, die Hilfe anderer anzunehmen; seien Sie aber genauso bereit, ein Ubermaf an
Hilfe abzulehnen, wenn dies fur Sie beengend wird.

Achten Sie auf verlaBliche Informationen, um ein ausgewogenes, realistisches Bild der momentanen
Situation zu erhalten; achten Sie aber auch darauf, dass Sie nicht von TV-Bildern iberschwemmt
werden und darauf, dass Sie (ber die Ereignisse mit vertrauten Menschen im Gespréch bleiben.

Klare dulere Strukturen und Rituale schaffen Stabilitat.

Und noch einmal: Genehmigen Sie sich Ruhezeiten! Schlaf-, besonders Durchschlafstérungen,
gehdren normalerweise zu den Belastungsreaktionen, so daR ein verstarktes Ruhebedirfnis die
ganz naturliche Folge ist.

Zogern Sie nicht, 106-9 nach weiteren Informationen und Beratung zu fragen. Alle Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter der psychosozialen Beratungsstelle sind natirlich besonders bei Kritischen
Ereignissen im Ausland fir Sie ansprechbar.

Sie erreichen die Psychosoziale Beratungsstelle unter

Telefon: +49 (0)30 18 17 3273

E-Mail: 106-901 @auswaertiges-amt.de

oder im Krisenfall rund um die Uhr Gber das Krisenreaktionszentrum (HR 2911)

Als Betroffene/r sind Sie auch nach Riickkehr an Ihren deutschen Wohnort mit Fragen und dem Wunsch
nach Unterstlitzung nicht alleingelassen. Hier kann Ihnen die Koordinierungsstelle NOAH (= Nachsorge,
Opfer- und Angehdrigen-Hilfe) beim Bundesamt fiir Bevolkerungsschutz und Katastrophenhilfe (BBK),
Provinzialstr. 93 in 53127 Bonn im Bedarfsfalle weitergehende (organisatorische, psychosoziale,
medizinisch-therapeutische, seelsorgerische) Hilfsangebote an Ihrem Heimat-/Aufenthaltsort vermitteln.
NOAH erreichen Sie unter

Telefon: 0800-18.88.433 (kostenfrei nur aus dem DEU Festnetz) oder +49-228-99.55.02.444
E-Mail: noah@bbk.bund.de
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