Was soll ich tun?

Rechnen Sie auch mit Auswirkungen auf Ihr person-
liches Umfeld. Ihrer Familie, Ihrem Lebenspartner,
Ihren Freunden und Arbeitskollegen wird es nicht
verborgen bleiben, dass Sie eine schlechte Zeit durch-
machen. Sie leiden mit Ihnen und fuhlen sich hilflos,
weil sie glauben Ihnen nicht helfen zu kdnnen.

Was kénnen Familienmitglieder
und Freunde tun?

Wichtig ist:

- da sein

- sich Zeit nehmen

- zuhoren

- die Sache Ernst nehmen

Sie mussen keine Ratschlage geben. Ihre Anwesen-
heit und Aufmerksamkeit signalisieren Halt und
Geborgenheit. Verschiedene Dinge des taglichen
Lebens zu organisieren und zu erledigen kann sehr
entlastend wirken und hilft, den gewohnten Tages-
ablauf bald wieder aufzunehmen. Stimmungs-
schwankungen nicht persénlich nehmen. Sie sind
Ausdruck der momentanen Belastungssituation.

Sollten die Zeichen langer als 4 bis 6 Wochen
andauern oder so dominant sein, dass sie Tag und
Nacht prasent sind, zdgern Sie nicht, Hilfe von aulzen
in Anspruch zu nehmen. Dies ist kein Zeichen von
Schwache! Nicht verarbeitete Erlebnisse fuhren

u.U. zu depressiven Verstimmungen mit Handlungs-
unfahigkeit, Dienstunfahigkeit und Krankheit.

Warum wir?

Der ASB Region Heilbronn-Franken ist mit Gber
24.000 Mitgliedern und Uber 2.000 haupt- und ehren-
amtlichen Mitarbeitern ein leistungsstarker Anbieter
im Gesundheitswesen und sozialen Bereich. Seit
2008 arbeitet die Gruppe “Psychosoziale Notfallver-
sorgung” kurz PSNV. Im Juni 2010 wurde sie nach
CISM (= Stressbewaltigung nach belastenden Ereig-
nissen) zertifiziert. Damit sind wir weltweit eine von
ca. 1000 Gruppen, die nach dieser Methode arbeitet.
Die Mitglieder (sog. PEER’s) sind alle ehrenamtlich
und kommen aus unterschiedlichen Berufen (Seel-
sorge, Psychologen, Rettungsdienst, Arzte und Pfle-
gepersonal im Krankenhaus, Feuerwehr und Polizei.)
Wir bieten spezifische Unterstitzung bei der Bewalti-
gung eines belastenden Ereignisses. In Einzel- oder
Gruppengesprachen versuchen wir, die Lebens-,
Beziehungs- und Arbeitsfahigkeit wieder herzustel-
len, erkennen aber auch, wenn therapeutische Hilfe
bendtigt wird.

Unsere Angebote sind:

- die Einsatzkraftebetreuung, auch praventiv

- Verstarkung der Notfallseelsorge, bei Bedarf

- die Begleitung von Menschen, die nach der
Notfallseelsorge weitere Betreuung bendtigen.
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Was ist passiert?

Sie haben einen geliebten Menschen durch Unfall

oder Suizid verloren? Sie wurden Opfer einer Gewalttat
(Uberfall, Geiselnahme, Vergewaltigung)? Sie mussten in
irgendeiner Weise um Ihr Leben furchten oder Sie waren
Zeuge eines schrecklichen Ereignisses, welches extreme
Furcht, Entsetzen, Hilflosigkeit und Ekel ausgeldst hat?

Einsatzkrafte werden taglich mit vielen Schicksalen
konfrontiert. Mit diesen Situationen kommen die meis-
ten professionellen Helfer gut zurecht. Das Risiko, mit
besonders belastenden Ereignissen konfrontiert zu
werden, ist aber um ein Vielfaches hoher, als bei einem
Normalburger.

Dazu gehéren:

- Unfalle mit einer groRen Anzahl von Verletzten
und/oder Toten

- Tod von Kindern

- personlich bekannte Opfer

- Verletzung/Tod eines Kollegen oder Kameraden

- zeitlich lange andauernde Einsatze

- Erreichen von Grenzen der Hilfsmdglichkeit

- Bedrohung des eigenen Lebens

- Schusswaffengebrauch

- sonstige unerwartete Situationen

Diese Ereignisse kdnnen ungewoéhnlich starke emotio-
nale Reaktionen hervorrufen. Sie sind im ersten Moment
durch Gefuhle der Ohnmacht, Angst, Hilflosigkeit und
Schuld gekennzeichnet. Betroffene kdnnen eventuell
nicht ohne Weiteres zur Tagesordnung zurtickkehren.

Wir nennen dies eine akute Belastungsreaktion, die zu
einem psychischen Trauma fiihren kann.

Einsatzkrafte bleiben dabei in aller Regel fur die Dauer
des Einsatzes handlungsfahig. Langes Training und
Erfahrung sorgen fir eine strukturierte Abarbeitung der
Notfallsituation. Sie erleben diese Belastungsreaktion in
der ersten Ruhephase nach dem Einsatzgeschehen.

Was ist los mit mir?

Weitere korperliche und seelische Auswirkungen
treten sehr unterschiedlich in Zeit und Art auf.

Primar, physisch:

- Erstarrung

- Zittern

- Unruhe

- Schwitzen / Frieren
- schneller Puls

- hoher Blutdruck

- Schwindel, Ubelkeit

Primar, psychisch:

- Sprachschwierigkeiten

- Gedachtnisverlust

- Entscheidungsschwierigkeiten
- eingeengte Wahrnehmung

- Orientierungsverlust

- Verzweiflung

- Gereiztheit / Aggressivitat

Diese Auswirkungen sind véllig normal und
miussen Sie nicht verunsichern.

Die folgende Zeit ist von einer Unwirklichkeit gepragt,

bis realisiert wird, was eigentlich passiert ist. Im Ver-
lauf kdnnen noch weitere Beschwerden auftreten:

Sekundar:

- nervoser Magen

- Schlafstérungen / Ubermiidung

- Albtraume

- Zwangserinnerungen (in Form von Bildern,
Geruichen oder Gerauschen)

- Vermeidungshaltung (Orte, Tatigkeiten, Menschen)

- Riickzug aus sozialen Netzwerken

- verandertes Ess-, Trink- und Rauchverhalten

. Uberempfindlichkeit, erhoéhte Reizbarkeit

- Gefuhlstaubheit

Diese Reaktionen lassen meist nach ein paar Tagen
nach, kdnnen aber vier bis sechs Wochen anhalten.

Was soll ich tun?

Viele der genannten Reaktionen sind reine Selbstschutz-
mechanismen unseres Korpers. Wir haben gelernt, mit
taglichem Stress umzugehen und Strategien entwickelt,
auch aulRergewdhnliche Belastungen zu verarbeiten.
Manner reagieren in dieser Phase anders als Frauen.
Manche versuchen durch viel Sport, exzessiven Genuss
von Alkohol und Tabak oder berufliches Uberengage-
ment diesem Trauma entgegenzuwirken, wahrend Frau-
en eher mit Antriebslosigkeit reagieren.

Grundsatzlich gilt:

Tun Sie, was Ihnen guttut - nehmen Sie sich Zeit dafir.
Korperliche Aktivitaten mindern Stressreaktionen und
schaffen einen Ausgleich. Phasen der Einsamkeit zulas-
sen, aber nicht darin stecken bleiben. Versuchen Sie so
fruh wie moglich, einem gewohnten Tagesablauf nach-
zugehen.

Krisen nicht verdrangen, aber auch nicht als untber-
windliche Probleme betrachten. Realistische Ziele flir
ein Leben nach der Krise entwickeln. Es gab ein Leben
vor der Tragddie, und es gibt eines danach.

Verlassen Sie die Opferrolle. Erwarten Sie nicht, dass
die Zeit die Erinnerungen einfach ausléscht. Unterdru-
cken Sie IThre momentanen Geflihle nicht. Lassen Sie
Trauer, Wut und Tranen zu.

Reden Sie mit einer vertrauten Person Uber das Ereig-
nis und was Sie belastet. Wenn Sie keinen Gesprachs-
partner finden oder nicht dartber sprechen méchten,
kann es hilfreich sein, die Erlebnisse in einem Tagebuch
aufzuschreiben.

Vorsicht bei ubermaBigem Gebrauch von Alkohol,
Nikotin und Medikamenten. Sie schaffen nur neue
Probleme.



