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Psychische erste Hilfe nach Kriegserlebnissen:
Tipps für Helfende und Angehörige
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Hallo, ich bin der Robert, ich bin jetzt für dich da!
Dr. Robert Steinhauser, 85072 Eichstä�
Verheiratet, 1 Kind

� Psychologie-Dozent an der Katholischen Universität Eichstätt-Ingolstadt
� Freiberuflicher No�allpsychologe

� Mitglied im Leitungsteam der Fachgruppe No�allpsychologie im BDP
� Fachlicher Leiter der AG Kriseninterven�onsdienste im Landkreis Eichstä�
� Diverse Ausbildungs- und Gremientä�gkeiten
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Was wir heute vorhaben…

� Die Seele im Krieg: Belastung, Krise, Trauma?

� Was der Seele hil�, gesund zu bleiben

� Was wir tun können

� Unsere Grenzen – Und wann die Profis ran müssen

� Trauma kann ansteckend sein – aber es gibt Schutzmaßnahmen!
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Die Seele im Krieg: Belastung, Krise, Trauma?

Petzold (1984): Zu einer Krise kommt es
dann, wenn eine oder mehrere Säulen der
Iden�tät beschädigt werden.
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Betroffene bei „alltäglichen“ Krisen: Betroffene nach Krieg:
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Die Seele im Krieg: Belastung, Krise, Trauma?

Wich�g dabei:

Krise ≠ Trauma/Trauma�sierung
Psychische Erkrankung

Geflüchtete sind i.d.R. nicht psychisch krank,
sondern belastet!
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Die Seele im Krieg: Belastung, Krise, Trauma?

Stresshormone

Gehirn im Überlebensmodus
mit eingeschränkter Verarbeitung

Selbstheilungskräfte Traumafolgestörung

Verarbeitung des Ereignisses und
Integra�on in das eigene Leben

Selbstständige Gesundung

z.B. Posttrauma�sche Belastungsstörung, Depression,
Suchterkrankung, Somatoforme Erkrankung

Psychotherapie erforderlich

Ereignis

Spätere erfolgreiche
Verarbeitung

Keine erfolgreiche
Verarbeitung

Trauma
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Die Seele im Krieg: Belastung, Krise, Trauma?

Vorfluchtphase
Krieg, Vertreibung
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WICHTIG: DIE WAHRSCHEINLICHKEIT EINER
TRAUMATISIERUNG ERHÖHT SICH MIT JEDEM ZUSÄTZLICHEN
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Individuelle Interven�onen
durch fortgebildete Laienhelfer /

Mul�plikatoren
(Psychische Erste Hilfe, Selbsthilfegruppen,
Programme zur Resilienzförderung,…)

Was der Seele hil�, gesund zu bleiben

IASC (2007): Guidelines on Mental Health and Psychosocial Support in Emergency Se�ings, 2007

Der gestu�e Versorgungsansatz nach Empfehlung der UN/WHO

Speziali-
sierte Dienst-
leistungen

Gezielte nicht-
spezialisierte

Unterstützung (von
Mensch zu Mensch)

Stärkung der
gemeinscha�lichen und
familiären Unterstützung

Psychologische und soziale Aspekte der
Grundversorgung und Sicherheit

Sozial- und Elternarbeit
(Ak�vierung sozialer Netzwerke, Trauerarbeit &

Zeremonien, Infoveranstaltungen,
Kinderbetreuung, Frauengruppen,..)

Berücksich�gung bei Gestaltung
von Unterkünften etc.

(Privatsphäre-Bereiche, Rückzugsräume, Anbin-
dung an ÖPNV, Freundlicher Sicherheitsdienst,…)

Trauma-Psychotherapie
(Kogni�ve Verhaltenstherapie, EMDR,
Narra�ve Expositionstherapie, Cogni�ve

Processing Therapy)

Von (No�all-)
Psychologen

koordiniert und
begleitet, aber

i.d.R. nicht selbst
von Psychologen
durchgeführt!

(No�all-)
Psychologen /

Psychotherapeu-
ten / Psychiater
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Was der Seele hil�, gesund zu bleiben

Sicherheit

Beruhi-
gung

Selbstwirk-
samkeit und
kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
bindung

Hoffnung

Hobfoll (2007): Five Essen�al Elements of Immediate and Mid-TermMass Trauma Interven�on: Empirical Evidence
Übersetzte Zusammenfassung (BBK): h�ps://www.degpt.de/DeGPT-Dateien/Five%20Essential%20Elements%20of%20Immediate%20and%20Mid-Term%20Mass%20Trauma%20Intervention_deutsch.pdf

Die fünf Prinzipien nach Hobfoll

Prof. Dr. Stevan Hobfoll
Rush University Medical Center

„world standard for response to major
disasters and large-scale trauma�c
events“
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Was wir tun können – Sicherheit vermi�eln
Objek�ve Sicherheit wäre op�mal…

…aber auch rela�ves Sicherheitserleben ist hilfreich!

Wie konkret umsetzen?

� Begrüßung und erster Kontakt
� Bedeutung des ersten Kontakts nicht unterschätzen!
� Den eigenen Namen nennen und sich den
Namen des Betroffenen geben lassen

� Vornamen schaffen Nähe und Vertrautheit!

� Hek�k unbedingt vermeiden (Ruhe überträgt sich!)

Sicherheit

Beruhi-
gung

Selbstwirk-
samkeit und
kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
bindung

Hoffnung
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Was wir tun können – Sicherheit vermi�eln
Objek�ve Sicherheit wäre op�mal…

…aber auch rela�ves Sicherheitserleben ist hilfreich!

Wie konkret umsetzen?

� Dem Informa�onsbedürfnis nachkommen
� Aktuelle Situa�on – aber nur sachliche, gesicherte Informa�onen, keine Gerüchte!
� Weiteres Vorgehen – insb.mit den Gründen dafür!

� Aber: Beschönigende Tröst-Phrasen vermeiden
(„Das wird schon wieder!“, „Das ist alles nicht so schlimm!“, „An dieser Krise wächst du!“)

� Aber: Pausen von schlechten Nachrichten absprechen
(z.B. Nachrichten nur 3x täglich, nicht direkt vor Zubettgehen)

� Aber: Kinder können bei Bildern inMedien teilweise nicht begreifen, dass
das Ereignis/ die Gefahr nun für sie vorbei ist

Sicherheit
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Selbstwirk-
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kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
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Was wir tun können – Beruhigen und entlasten
Nega�ve Emo�onen sind nichts Schlimmes…

...sie brauchen ihren Raum – und sollten von posi�ven Emo�onen begleitet werden.

Wie konkret umsetzen?

� Planerisch-Konzep�onelle Ebene:
� Ruhige, reizarme Umgebung sicherstellen

� Hek�sche/laute Kommunika�on zwischen Helfern in
fremder Sprache vermeiden

� Rückzugs-/Ruhe-/Gebets-/Besinnungsräume

� Alltagsstruktur

� Rituale

Sicherheit

Beruhi-
gung

Selbstwirk-
samkeit und
kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
bindung

Hoffnung
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Was wir tun können – Beruhigen und entlasten
Nega�ve Emo�onen sind nichts Schlimmes…

...sie brauchen ihren Raum – und sollten von posi�ven Emo�onen begleitet werden.

Wie konkret umsetzen?

� Im Gespräch:
� Belastungsreak�onen nicht drama�sieren, sondern normalisieren

� Der Betroffene gibt das Thema vor: Nicht „ins Ereignis hineinfragen“!

� Aufmerksamkeit auf Möglichkeiten der Problemlösung lenken
� Veränderung der Perspek�ve in die Zukun�

� Bei akuten Belastungsreak�onen: Gespräch umleiten!
� Zu sachlicherem (kogni�vem) Thema wechseln
� Ggf. „Notbremse“ ziehen und z.B. Glas Wasser

oder Spaziergang an der frischen Lu� anbieten
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samkeit und
kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
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Was wir tun können – Beruhigen und entlasten
Nega�ve Emo�onen sind nichts Schlimmes…

...sie brauchen ihren Raum – und sollten von posi�ven Emo�onen begleitet werden.

Wie konkret umsetzen?

� No-Go‘s:
� Nicht: Beruhigungsmi�el

� Nicht: Alkohol

� Nicht: Lügen und Verharmlosungen

� Nicht: „Therapeut spielen“ – sondern professionelle Hilfe vermi�eln!

� Wich�g: Emo�onale Themen nur besprechen, wenn einem als
Helfer*in das nicht zu nah geht! Eigenschutz geht immer vor!
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Was wir tun können – Beruhigen und entlasten
Nega�ve Emo�onen sind nichts Schlimmes…

...sie brauchen ihren Raum – und sollten von posi�ven Emo�onen begleitet werden.

Wie konkret umsetzen?

� No-Go‘s:
� Nicht: Beruhigungsmi�el
� Nicht: Alkohol
� Nicht: Lügen und Verharmlosungen
� Nicht: „Therapeut spielen“ – sondern professionelle Hilfe vermi�eln!

Sicherheit

Beruhi-
gung

Selbstwirk-
samkeit und
kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
bindung

Hoffnung

Exkurs: Die Sprachbarriere

Die Sprachbarriere erscheint als riesengroßes Problem, aber:
• Mut haben, trotzdem mit den Betroffenen zu sprechen!
• Nonverbale Sprache (ruhige, einfühlsame S�mme, Gesten, Mimik, …) ist dann

besonders wich�g und kann die eigentliche Botscha� meist gut transpor�eren.

Und: Moderne Technik hil� überraschend gut!

Sprach-
aufnahme

Sofor�ge
Übersetzung
schri�lich und
gesprochen

Echtzeit-
Übersetzung von
Dokumenten via
Kamera
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Was wir tun können – Selbstwirksamkeit fördern
Wahrgenommene Hilflosigkeit macht auf Dauer krank…

…deshalb ist der Weg vom „passiven Opfer“ zum „ak�ven Überlebenden“ so wich�g!

� Kontroll- und Einflussmöglichkeit ist einer der stärksten Schutzfaktoren

� Nicht jede Aufgabe abnehmen – aber ein Feingefühl dafür
entwickeln, dass man die Person nicht überfordert

� Bei Kindern/Jugendlichen: Auch Selbstwirksamkeit der Bezugspersonen stärken!

� Achtung: Ein Stärken der Selbstwirksamkeit ohne dass erforderliche
Ressourcen vorhanden sind, ist kontraproduk�v und demoralisierend!
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Was wir tun können – Selbstwirksamkeit fördern
Wahrgenommene Hilflosigkeit macht auf Dauer krank…

…deshalb ist der Weg vom „passiven Opfer“ zum „ak�ven Überlebenden“ so wich�g!

Wie konkret umsetzen?

� Informa�onen geben

� Selbst Entscheidungen treffen lassen,
bzw. in Entscheidungen von Relevanzmit einbinden

� Kleine (erfüllbare!) Aufgabenmeistern lassen

Sicherheit

Beruhi-
gung

Selbstwirk-
samkeit und
kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
bindung

Hoffnung
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Was wir tun können – Kollek�ve Wirksamkeit fördern
Wahrgenommene Hilflosigkeit macht auf Dauer krank…

…deshalb ist der Weg vom „passiven Opfer“ zum „ak�ven Überlebenden“ so wich�g!

Wich�g: Selbstwirksamkeit findet nie im Vakuum statt,
sondern im sozialen Kontext!

� Zentral: Möglichkeiten gegensei�ger Unterstützung schaffen

� Organisa�on von Treffen, Zusammenarbeit, Vernetzung
� Sprachlerntreffs, Spielstunden für Kinder, Flüchtlings-“Gemeinderat“,

Frauengesprächskreise, Kompetenz-Börsen,…

� Religiöse Ak�vitäten, Gedenkrituale

� Respekt haben für Gespräche und Ak�vitäten der Geflüchteten untereinander

Sicherheit

Beruhi-
gung

Selbstwirk-
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kollek�ve

Wirksamkeit

Kontakt
und An-
bindung
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Was wir tun können – Kontakt & Anbindung unterstützen
Anbindung an geliebte Menschen und sozialen Gruppen wäre am allerwich�gsten…

… aber wie in konkrete Maßnahmen umsetzen?

� Hauptproblem: Soziale Unterstützungsangebote gehen im Lauf der Zeit stark zurück

� Deshalb: Formalisierte Unterstützung für Menschen,
denen informelle Unterstützung fehlt!

� Maßnahmen müssen diejenigen erreichen, bei denen soziale
Unterstützung fehlt, die sozial isoliert sind

� Beispiele: Willkommenskomitees, Go�esdienste, Treffpunkte, Fußballfelder,…

� Gut: Dinge zu erledigen haben, soziale Verantwortung übernehmenmüssen

Sicherheit
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Was wir tun können – Hoffnung stärken
Bewahrung von Hoffnung, Op�mismus und Zuversicht als Schutzmechanismus!

Wie konkret umsetzen?

� Religiöse Dimension

� Prak�sche Dimension: Unterstützung, um sich mit Zuversicht durch
Bürokra�e und komplexe Aufgaben „zu graben“

� Psychologische Dimension: Individueller Au�au posi�ver Ziele

� NICHT: Hoffnungsmacher-Phrasen
� Hoffnung v.a. aus Tä�gkeit entstehen lassen!

� NICHT: Sinn in der trauma�schen Erfahrung suggerieren
� Diese Sinngebung ist hilfreich, muss sich aber

„von innen heraus“ entwickeln

Sicherheit

Beruhi-
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Selbstwirk-
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Unsere Grenzen – und wann die Profis ran müssen…

� Psychische Erste Hilfe ist nur das erste Glied einer psychosozialen Versorgungske�e.
� Je nach Grad der Trauma�sierung und Belastung sollte diese Ke�e unterschiedlich viele
Glieder umfassen:

� Im Bedarfsfall nicht zögern, das nächste Ke�englied zu ak�vieren!

Speziali-
sierte Dienst-
leistungen

Gezielte nicht-
spezialisierte

Unterstützung (von
Mensch zu
Mensch)

Stärkung der
gemeinscha�lichen und
familiären Unterstützung

Soziale Aspekte der
Grundversorgung und Sicherheit

Psychische
Erste Hilfe

Psycho-
soziale
Akuthilfe

Nachsorge
Trauma-
psycho-
therapie

Kriseninter-
ven�onsteams,
No�allpsychologen

(Notfall-)Psychologen
Sozialpädagogen

Seelsorger

Psycho-
therapeuten

(Spontan-)Helfer
Einsatzkräfte

Größe der Bedarfsgruppe:

Durchführende:
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Unsere Grenzen – und wann die Profis ran müssen…

Wie feststellen, ob Bedarf besteht?

� Zentrale Frage: Sind die Grundfunk�onen und die Alltagsbewäl�gung beeinträch�gt?

� Einfühlsam nach psychischer Verfassung fragen:
� Schlafprobleme? Anspannung? „Flashbacks“? Depressivität?
Konzentra�onsprobleme? Veränderter Alkoholkonsum? …

� Risikofaktoren für Traumafolgestörungen abklären:
� Wahrgenommene Lebensbedrohung? Psychische
Vorerkrankungen? Frühere traumatische Erlebnisse?
Mangel an sozialer Unterstützung?

� Im Zweifel immer no�allpsychologische oder psychosoziale Fachkrä�e zur Einschätzung hinzuziehen!

Speziali-
sierte Dienst-
leistungen

Gezielte nicht-
spezialisierte

Unterstützung (von
Mensch zu
Mensch)

Stärkung der
gemeinscha�lichen und
familiären Unterstützung

Soziale Aspekte der
Grundversorgung und Sicherheit
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Trauma kann ansteckend sein…

� Kontaktpersonen, Helfer*innen und Angehörige können als Folge ihrer Interak�onen mit
trauma�sierten Menschen selbst auch „sekundärtrauma�siert“ werden.

� Diese Traumata können zu Traumafolgestörungen führen, die dann als Arbeitsunfälle
zu werten sind (Unfallversicherung)!

� Ebenso wie beim direkten Trauma können aber
auch wir unsere Selbstheilungskrä�e stärken!

= ?

Bei Hauptamtlichen
ebenso wie bei
Ehrenamtlichen!
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… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

Quelle: DGUV
h�ps://publika�onen.dguv.de/
widgets/pdf/download/ar�cle/3787
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Wie konkret umsetzen?

� Nährstoffreich essen
� Ausgeschlafen sein
� Körperliche Betä�gung
� Soziale Kontakte pflegen
� Entspannungstechniken (Autogenes Training, Progressive Muskelentspannung,…)
� Generell: Tä�gkeiten, die einem gut tun (Hobbys, Natur,…)

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

1.) Das Immunsystem stärken
Stärken Sie Ihre psychische Widerstandskra� durch Ihr
Verhalten im Alltag!
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Wie konkret umsetzen?

� In Gedanken Rückwärtszählen von 1000 in 7er-Schri�en

� In Gedanken Steckdosen-Zählen („Wie viele Steckdosen sind in meinem Wohnzimmer?“)

� In Gedanken Kategorien-Aufzählen (von Automarken, Städtenamen,…)

� 5-4-3-2-1 -Methode

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

2.) Abstand halten
Nutzen Sie Techniken für eine innere Distanzierung!

Diese Techniken unbedingt
im Vorfeld einüben!
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Wie konkret umsetzen?

� Machen Sie sich regelmäßig bewusst, dass Sie selbst nicht direkt von diesem Krieg betroffen
sind, dass es Ihnen und Ihrer Familie gut geht.

� Besonders schwierige Doppel-Rolle von Dolmetschern und Helfenden mit Ukraine-
Bezug!

� Setzen Sie sich intensiv mit ihrer Rolle auseinander und definieren Sie für sich, was Sie leisten
können und möchten – und was nicht.

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

3.) Maske tragen
Seien Sie sich Ihrer Rolle bewusst!
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4.) Händeschütteln vermeiden

Wie konkret umsetzen?

� Geben Sie keine/möglichst wenige private Kontaktdaten weiter

� Widmen Sie sich bewusst jenen Säulen Ihrer Iden�tät, die über die des „Helfers“ hinaus
gehen

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

Ziehen Sie Grenzen zwischen sich und den Geflüchteten!

Iden�tät

WerteMateri-
elles

HelferSoziales
NetzKörper
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Wie konkret umsetzen?

� Setzen Sie sich feste Zei�enster für die Unterstützung der Geflüchteten
und halten Sie diese ein.

� Achten Sie auch während Ihrer Hilfstä�gkeit auf regelmäßige Pausen und verbringen
Sie diese in einem separaten Bereich.

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

5.) Regelmäßig lüften
Bleiben Sie nicht zu lange am Stück in Ihrer Tä�gkeit!
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Wie konkret umsetzen?

� Führen Sie nach jedem Arbeitseinsatz eine kleine Nachbesprechung mit Ihren
Teampartnern durch.

� Inhaltliche/Prak�sche Fragen und Probleme
� Besondere Vorkommisse
� Eigene S�mmung und Belastungen

� Nehmen Sie Supervisions- und Einsatznachsorge-Angebote Ihrer Organisa�on wahr.

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

6.) Regelmäßig Händewaschen
Kleine (Psycho-)Hygienemaßnahmen sind wich�g!
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Wie konkret umsetzen?

� Beobachten Sie sich auf typische Anzeichen einer eigenen Belastung
� Schlafprobleme
� Gereiztheit
� Anspannung, Nervosität, Herzrasen
� Eigene „Bilder im Kopf“
� …

� Nachsorge gibt es auf verschiedenen Ebenen
z.B.� Supervision� Beratungsgespräch� Psychotherapie

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

7.) Bei Symptomen zum Arzt gehen
Sprechen Sie mit Fachkrä�en, wenn es Ihnen schlecht geht!

Akute Symptome
psychischer Belastung

unbedingt ins
Verbandbuch der

Organisa�on eintragen!
Auch Ehrenamtliche!



Berufsverband Deutscher Psychologinnen und Psychologen e. V.

… aber es gibt Schutzmaßnahmen!

8.) Impfzertifikat erwerben
Erweitern Sie Ihr Wissen um Psychische Erste Hilfe und Eigenschutz!

Wie konkret umsetzen?

� Ausbildung zum „Psychologischen Ersthelfer“
�WHO: „Orien�ng field workers in psychological first aid“ (1 Tag)
� DGUV: „Betriebliche psychologische Erstbetreuung bei trauma�schen Ereignissen (2 Tage)

� Ausbildung zum Anleiter / Anleiterin eines Resilienz-Förderprogramms
� Self-Help Plus (SH+)
� Problem Management Plus (PM+)
� Common Elements Treatment Approach (CETA)
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Vielen Dank für Ihre Aufmerksamkeit!

Dr. Robert Steinhauser
Notfallpsychologe (BDP)

steinhauser@notfallpsychologie.net

WHO-Konzept:
Psychische Erste Hilfe
https://www.who.int/
publica�ons/i/item/97

89241548205

Bundesfachverband unbegleitete
minderjährige Flüchtlinge:

Praxislei�aden
https://b-umf.de/p/praxislei�aden-

traumasensibler-und-
empowernder-umgang-mit-

gefluechteten

Harald Karutz: Plakate
für Kinder

https://www.harald-
karutz.de/plakate-

fuer-kinder-zum-krieg-
in-der-ukraine

Für „Offizielle“: Die IASC Guidelines
https://interagencystandingcommittee
.org/iasc-task-force-mental-health-

and-psychosocial-support-emergency-
se�ings/iasc-guidelines-mental-
health-and-psychosocial-support-

emergency-se�ings-2007


