Erfahrungen einer transkulturellen Individualpsychologin im

Erdbebengebiet im Stdosten der Turkei

Experiences of a transcultural individual Psychologist in the
Earthquake Area in southeastern Turkey

Ozlem Akpinar?

L TPT Praxis 1020 Wien

Kurzzusammenfassung

Die Autorin schildert tagebuchartig ihre subjektiven Erfahrungen als psychosoziale Helferin im Erdbe-
bengebiet der Tirkei und stellt dabei Beziige zum individualpsychologischen Gemeinschaftsgefiihl im
transkulturellen Kontext wie auch zu Traumatheorie und Notfallpsychologie her. Anhand von Fallbei-
spielen soll erlautert werden, wie KriseninterventionsmalRnahmen bei Naturkatastrophen stattfinden
und die Nachversorgung theoretisch wie praktisch systematisiert werden kann.
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Abstract

The author describes her subjective experiences as a psychosocial helper in the earthquake area of
Turkey in a diary-like manner and makes references to the individual psychological sense of community
in a transcultural context as well as to trauma theory and emergency psychology. Case studies will be
used to explain how crisis intervention measures in the event of natural disasters take place and how
follow-up care can be systematized both theoretically and practically.
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1. Einfiihrung

In der Nacht auf den 6. Februar 2023 wurden die Menschen im Stidosten der Tiirkei, nahe der tiirkisch-
syrischen Grenze, von mehreren aufeinanderfolgenden Erdbeben aus ihrem Schlaf gerissen. Zwei die-
ser Erdbeben waren verwiistend: das Beben um 01:17 Uhr wies eine Starke von 7,7 auf der Richterskala
auf, wahrend das zweite Erdbeben am Morgen um 10:24 Uhr einen Wert von 7,6 aufwies (Statista
Research Department, 2023). Beide zogen mehrere starke (> 5,5) und viele schwachere Nachbeben
nach sich. Gleich elf Provinzen in der Tirkei waren von den verheerenden Folgen betroffen: Kahra-
manmaras, Hatay, Gaziantep, Malatya, Diyarbakir, Kilis, Sanliurfa, Adiyaman, Osmaniye, Adana und
Elazig.

Fast 58.000 Todesopfer (die genaue Zahl ist nicht bekannt) wurden infolge des Erdbebens gezahlt, da-
von mindestens 51.000 Menschen in der Tiirkei und 6.800 in Syrien. Die Zahl der Verletzten liegt in der
Tirkei bei mindestens 107.200 und in Syrien bei mehr als 5.690 (Stand 24. Februar 2023, 21 Uhr MEZ).
Allerdings wird vermutet, dass die Dunkelziffer deutlich hoher liegt, da viele Opfer gar nicht durch die
Volkszahlung registriert waren, wobei die Zahl vor allem in Syrien deutlich héher liegen muss, da auch
von Rebellen kontrollierte Regionen von den Erdbeben betroffen sind, was die Lage untiibersichtlicher
macht. AuBerdem wurden die Bergungsarbeiten teilweise von Schnee und Eis behindert. Schwer zu
differenzieren ist auflerdem, wie viele Menschen vom Erdbeben getétet wurden und wie viele durch
Gebdudeschaden oder zum Beispiel durch einen Herzinfarkt, den jemand zu diesem Moment hatte. Es
erscheint nachvollziehbar, dass diese Jahrhundertkatastrophe sowohl im Individuum als auch in der
Gesellschaft Spuren hinterlassen hat (vgl. Arbesser-Rastburg 2017). Hier sind aktuell die verheerenden
Folgen fiir die wirtschaftliche, politische und gesellschaftliche Lage der Tiirkei gemeint. Am 19. Februar
2023 wurden in neun der elf betroffenen Provinzen die Sucharbeiten eingestellt, da keine Uberleben-
den mehr gefunden werden konnten.

Die Tirkei ist immer wieder von schweren Erdbeben betroffen. Grund fiir die haufigen schweren Be-
ben ist, dass hier die afrikanische und die eurasische Kontinentalplatte aufeinanderprallen. Das Erdbe-
ben vom Februar 2023 verzeichnet die héchste Opferzahl seit jenem in Haiti 2010 und Ubertrifft damit
die Anzahl der registrierten Opfer des Tohoku-Erdbebens 2011 vor der Kiiste Japans. Die Tirkei ist
weltweit das Land mit den flinftmeisten Erdbeben in den Jahren zwischen 1900 und 2021 (Statista,
2023).
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2. Solidaritdt und Ndchstenliebe im Sinne des Gemeinschaftsgefiihls

,Das einzige, was die Welt heute braucht, ist Gemeinschaftsgefiihl!“
(Adler, zit. n. Schoenaker, 2010, S. 2)

Als individualpsychologische Psychoanalytikerin, die zweite Generation tiirkischer Herkunft ist, hat
mich die Nachricht Gber das Erdbeben, so wie viele andere Menschen auch, zutiefst erschiittert. Nicht
nur weil meine Elterngeneration aus der Tirkei stammt und ich deshalb eine emotionale Ndahe zu dem
,Heimatland” empfinde, habe ich tief in mir eine Solidaritat mit jenen Menschen gespiirt, die dieses
kollektive Trauma erleben mussten. Dariber hinaus habe ich mich als transkulturelle Psychoanalytike-
rin, sowohl sprachlich als auch kulturell, im Sinne des Gemeinschaftswohls zur Hilfe vor Ort verpflichtet
geflihlt, und zwar nach Adler mein ,, Tun auf das Wohl der anderen, und zwar der ,Summe’ der anderen,
also der ganzen Menschheit zu richten” (Stephenson, 2011, S. 71), auf das Gemeinschaftsgefiihl, das
Adler als , die Triebfeder allen menschlichen Seins” bezeichnet (Rabenstein, 2011, S. 176). Dieser ,,nor-
mative Anspruch” (Stephenson, S. 71) hat in vielen kollektivistischen Kulturen, wie in der tirkischen,
gesellschaftlich einen besonders hohen Stellenwert. Als Kollektiv kann die eigene Familie, aber auch
die gesamte tirkische Community gelten. Das Sozialisationsziel wird eher kollektivistisch und damit
auf die Bezugsgruppe ausgerichtet als auf das Individuum und dessen Autonomie. Familie und die
Community geben Halt in schwierigen Lebenssituationen, bei finanziellen Schwierigkeiten, Krankhei-
ten, psychosozialen Problemen etc. stehen Menschen aus der Community zur Hilfe bereit. Nachbar-
schaft spielt per se eine grolle Rolle im Zusammenleben. Das hat man auch an den nationalen und
internationalen Hilfeleistungen gesehen, wo sich die tiirkische Gemeinschaft weltweit binnen weniger
Tage fir die Erdbebenopfer in der Tiirkei mobilisiert hat. LKW-Ladungen voller Hilfspakete, Menschen,
die sich freiwillig fir die Bergung der noch unter den Trimmern liegenden Verletzten und Toten ge-
meldet haben, Arzt*innen, Psycholog*innen und Therapeut*innen, die vor Ort Hilfe fiir Betroffene ge-
leistet haben, sind nur ein paar Beispiele. Dazu einige tiirkische Sprichworter: Komsuda piser, bize de
diiser (auf Deutsch: ,Wenn beim Nachbarn gekocht wird, féllt auch etwas flir uns ab“); Gilme
komsuna, gelir basina (,Lach nicht deinen Nachbarn aus, du kdnntest der N&chste sein“); Komsu
komsunun kiiliine muhtacgtir (,Der Nachbar ist von der Asche des Nachbarn abhangig”).

Das Gemeinschaftsgefiihl als ,,Gewahrwerden einer unaufléslichen Bezogenheit zwischen Teil und Gan-
zem, zwischen Kind und Familie, zwischen dem einzelnen Menschen und der Menschheit” (Stephen-
son, 2011, S. 71), ist wichtig fur das Gefiihl, ein brauchbares Mitglied der Gesellschaft zu sein, dessen
Eigenarten anerkannt werden. In den traditionellen Gesellschaften kommt es nach Rohr und Schnabel
(2000) nicht zur Ausbildung eines Ichs im Freud’schen Sinne, sondern die psychischen Strukturen blei-
ben eher external, d. h. auf die Bezugsgruppe ausgerichtet. Das Sozialisationsziel ist dann nicht die
Herausbildung einer moglichst unabhangigen, sondern eher einer kollektiv definierten Identitat.

Am ersten Tag des tragischen Ereignisses, das durch die Weltnachrichten ging, befand ich mich wie
viele andere in einer Schockstarre, in der ich keinen klaren Gedanken fassen konnte. Erst am nachsten
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Tag und mit stetig steigender Zahl der Toten und Verletzten, die ich fast minttlich den Nachrichten
entnehmen konnte, wurde mir das Ausmal’ dieser Jahrhundertkatastrophe langsam bewusst. Ich un-
terlag dem ,,Zugzwang” (Stephenson, 2011, S. 71) fur die Gemeinschaft, flir meine , Landsleute” etwas
unternehmen zu missen. Ich recherchierte kurzerhand im Netz nach Organisationen und Moglichkei-
ten, mich als Freiwillige flir den psychosozialen Dienst vor Ort zu melden. Ich lieR mich auf die Liste der
freiwilligen psychosozialen Helfer*innen setzen und wartete darauf, kontaktiert zu werden, um alsbald
im Krisengebiet eingesetzt werden zu kdonnen.

3. Ein Geschenk des Himmels oder die Vorteile eines digitalisierten Netzwerks

Gokte ararken, yerde buldum. Diese tlirkische Redewendung bedeutet sinngemali: ,,Es ist wie ein Ge-
schenk des Himmels.” Etwas, das erfreulicherweise ganz unerwartet kommt. So fiihlte es sich fiir mich
an, als eine Kollegin in die Messenger-Gruppe der tlrkischsprachigen Psycholog*innen und Psycho-
herapeut*innen eine Rundnachricht schickte, wer Interesse an freiwilliger Arbeit im Erdbebengebiet
habe. Diese Nachricht kam fiir mich wie gerufen. Ich meldete mich unverziiglich und so begann meine
Reise ,,,sozialer Nitzlichkeit (Stephenson, 2011, S. 106), meine

Stellungnahme zu den Mitmenschen, der Beruf, die Liebe. Alle drei, untereinander durch die
erste verknipft, sind nicht zuféllige Fragen, sondern unentrinnbar. Sie erwachsen aus der Be-
zogenheit des Menschen zur menschlichen Gesellschaft [...]. lhre Losung bedeutet das Schick-
sal der Menschheit und ihrer Wohlfahrt. Der Mensch ist ein Teil des Ganzen (Adler, 1933b, S.
26).

Laut Mackenthun verwendete Adler ,Gemeinschaftsgefiihl als einen Sammelbegriff flr die freudige
Akzeptanz von Kameradschaft, Solidaritat und Pflichterfllung” (Mackenthun, 2012, S. 18).

Fiir Bruder-Bezzel bewegt sich der Gemeinschaftsbegriff Giberdies hinaus auf verschiedenen Ebenen,
sie spricht vom ,kleinen” und ,grofen” Gemeinschaftsgefiihl: ,Gemeinschaft und Gemeinschaftsge-
fiihl bewegen sich auf verschiedenen Ebenen. Gemeinschaft als Synonym mit Gesellschaft oder gesell-
schaftlichen Zusammenhangen reicht vom engsten familidren oder interaktiven Kreis zu groReren Zu-
sammenhdngen der Gesellschaft bis zur weltumspannenden Menschheit” (Bruder-Bezzel, 1991, S.
189). Meine psychotherapeutische Leistung hatte in diesem Kontext nur dann Sinn, wenn ,,sie sich als
solche [...] durch den Wert fiir die Allgemeinheit” auszeichnet (Jacoby, 1947, S. 48). Damit ist sie mit
dem Gemeinschaftsgefiihl verbunden, das nach Jacoby (iber die Beziehungsfahigkeit hinausreicht
(Wolfle, 2015, S. 60): ,Gemeinschaftsgefiihl ist nicht in erster Linie auf ein einzelnes Du bezogen, son-
dern auf eine transindividuelle Totalitat; es ist die psychische Grundlage aller kollektiven Verbindlich-
keit“ (Jacoby, 1947, 51).

Das ungeheure Gemeinschaftsgefiihl, das am Anfang des Textes erwahnt wurde, die grol3e Kooperati-
onsbereitschaft der vielen Menschen, um nach der Katastrophe Hilfe zu leisten, wird als ein ,Phano-
men bezeichnet, welches sich hdufig nach desastrosen Vorkommnissen beobachten ldsst” (Arbesser-
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Rastburg, 2019, S. 63). Allerdings bezieht sich dieses Phdnomen nicht nur auf kollektivistisch orien-
tierte Gesellschaften, sondern auch in individualisierten Nationen ist es oft selbstverstandlich, sich
selbst fiir die Gemeinschaft, deren Teil man ist, verantwortlich zu fihlen (Prisching, 2019, zit. n. Arbes-
ser-Rastburg, 2006, S. 65).

Naturkatastrophen wie Erdbeben kénnen das Individuum in einen Zustand der Angst und Ohnmacht
bringen, der den Zustand einer Krise auslost. Nun liegt es in der menschlichen Natur, zu versuchen,
den Selbstwert zu stabilisieren. Dies gelingt durch das Erleben von und fiir Gemeinschaft, das Gefiihl,
ein Teil davon zu sein, nicht abgeschnitten, sondern verbunden. Hier spendet das Gemeinschaftsgefihl
enormen Trost, und individuelles Leid wird dadurch zum geteilten, kollektiven Leid — zumindest am
Anfang einer Krise, denn nach ein paar Tagen gilt es, sich mit dem personlichen SchadensausmaR zu
konfrontieren (Arbesser-Rastburg, 2019, S. 63).

4. Tag 1 - Anreise und Ankunft in Elazig

Im Rahmen einer Osterreichisch-muslimischen Hilfsorganisation namens Rahma Austria, die in Wien
ihre Zentrale hat und mit Spendengeldern diverse humanitare Hilfskampagnen weltweit, aber vor al-
lem in muslimischen Landern organisiert, startet auch dieses gemeinnitzige Projekt. Zusammenge-
setzt aus einem dreikdpfigen multiprofessionellen Team, bestehend aus einer klinischen Psychologin,
einer Sozialarbeiterin und mir als Psychotherapeutin mit Schwerpunkt Kinder- und Jugendlichenpsy-
chotherapie, fliegen wir von Wien nach Elazig. Nach einem kurzen Online-Briefing vor der Abreise sind
wir uns einig, dass wir unseren Hauptfokus auf die Wiedergewinnung von Handlungsfahigkeit und Nor-
malitdt und somit nicht nur auf die psychischen, sondern auch auf die sozialen Bediirfnisse von Be-
troffenen legen werden. Wir bekommen keine genauen Handlungsanweisungen seitens der Organisa-
tion, die uns die Reise samt Verpflegung und Unterkunft finanziert. Es ist uns tberlassen, wie wir un-
sere Fachkompetenz einsetzen, um die Erdbebenopfer psychosozial zu unterstitzen.

Nach dem Konzept der psychosozialen Unterstiitzung (PSU), das einen Teil der psychosozialen Notfall-
versorgung (PSNV) darstellt, konzentrieren wir uns auf die postimmediaten — das heif}t sofort nach
dem Ereignis durchzufiihrenden — Aktivitaten, mit dem Ziel der psychischen Schadensbegrenzung,
demnach um Spatfolgen zu vermeiden oder zu minimieren (Sekundarpravention) (Perren-Klingler,
2015, S. 39). Das Ziel der sofortigen Interventionen der PSU ist nicht die Behandlung von akutem, aber
normalem Leid und negativem Stress, sondern die Verminderung und Integration dieser durch Res-
sourcenangebote. ,PSNV und PSU befassen sich immer mit den menschlichen Reaktionen auf kritische
Ereignisse, nie mit dem Ereignis selber” (Perren-Klingler, 2015, S. 39). Bereits im Ersten Weltkrieg kam
diese Sicht zum Tragen, als Salmon (1919) britische Soldaten mit seinen beriihmten flinf Interventi-
onsparametern betreute:
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1. Sofortigkeit,

2. Nahe,

3. Optimismus (Gesundheitsorientierung),

4, Einfachheit (mit Peers, die selbst Soldaten waren),
5. Kdrze.

Damals lag der Hauptfokus in der rasch wiederzuerlangenden ,Kampftiichtigkeit” der Betroffenen,
wahrend es heute vor allem um das Recht der Betroffenen oder die Pflicht der professionellen Hel-
fer*innen auf Beistand geht. Nach Shalev (2000) zahlt zu den moralischen Pflichten neben den praven-
tiven Aspekten auch der menschenrechtliche Aspekt, Leiden so schnell wie méglich aufzufangen.

Obwohl die Versorgung von Betroffenen in Krisen, die normal menschliche Reaktionen hervorrufen
kénnen, viel mit Psychologie zu tun hat, sollten dennoch PSU und die praventiven Anteile der PSNV
nicht mit therapeutischen Techniken aus der klinischen Psychologie geschehen. Vielmehr spielt hier
die Gemeindepsychologie mit ihren Konzepten von Ressourcen (Hobfoll, 1989), posttraumatischem
Wachstum (Tedeschi & Calhoun, 1996), Gemeindesolidaritat, Erhaltung der Gesundheit bei hohem
Stress von Einzelnen, Familien und Gemeinden usw. eine wichtige Rolle.

Am Tag der Abreise schickt uns der Vorstand des Vereins Rahma Austria ein Wochenprogramm mit
der Liste der Stadte und Zeltlager, die zu besuchen sind. Es ist eine lange Reise mit einem auch emoti-
onal vollgepackten Koffer. Es sind Geflihle des Tatendrangs, der Neugier, der Angst und des Enthusi-
asmus, was uns wohl begegnen wird und wie wir mit der uns fremden Situation umgehen werden.
Intuitiv bereiten wir uns auf die Bediirfnisse der Betroffenen vor. Es ist klar, dass trotz unserer Unter-
stitzung Gefiihle wie Schmerz und Trauer Uber den Verlust von Bezugspersonen, eigenen Funktionen,
Eigentum usw. bestehen bleiben, was auch immer wieder von Perren-Klingler (2015, S. 46) betont
wird: ,Denn solche Verluste kdnnen nicht ungeschehen gemacht werden®. Das Ziel unserer Interven-
tionen soll

bedirfnisorientiert respektvoll sein und noch vorhandene Ressourcen aktivieren (die Wieder-
herstellung eines Ressourcengleichgewichtes ist die vordringliche Aufgabe der PSNV), um das
schreckliche Gefiihl von Hilflosigkeit und Verlassenheit friih aufzufangen und Selbstermachti-
gung und Hoffnung wieder anzustoRen (a.a.0.).

Das Konzept der Salutogenese von Antonovsky (1987) ist ein einfaches und handlungsorientiertes Kon-
zept, das in Notfallsituationen gerade auch von psychologischen Laien oder in Krisengebieten von un-
erfahrenen Helfer*innen gut und einfach anwendbar ist. In der Salutogenese wird die Selbstkoharenz
Betroffener unterstiitzt oder wieder aktiviert. Diese Selbstkohdrenz besteht aus den drei Faktoren:
Kontrolle, Verstindnis und Sinnhaftigkeit. Bei der Kontrollfdhigkeit geht es um die schnellen ,,Mini-
Kontrollen” bzw. eigenen kleinen Entscheidungen, die den Menschen sich wieder selbstermachtigt
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fihlen lassen; z. B. angeleitete Beruhigung der Stressphysiologie, durch das Trinken eines Glases Was-
ser oder durch ruhige Atmung. Kontrolle und indirekte (biologische) Beruhigung findet statt, welche
die besten Gegenmittel gegen erlebte Hilflosigkeit und die damit verbundenen schwer ertraglichen
Gefiihle sind: ,,Damit wird das Ressourcenungleichgewicht sowohl auf biologischer wie auch auf sozi-
aler Basis bereits wieder etwas ausgeglichen” (Antonovsky, 1987, zit. n. Perren-Klingler, 2015, S. 46).

Wer versteht, was geschehen ist, kann wieder etwas kognitive Kontrolle und Klarung Gilbernehmen. Zu
beachten ist hier, dass bei der Informationsiibermittlung die oft reduzierte Aufnahmefahigkeit einzu-
beziehen ist und demnach einfach gesprochen werden sollte. AuRerdem gilt es in der ersten Phase,
sich bewusst zu sein, dass nicht unmittelbar interessierende Tatsachen von Betroffenen kaum wahr-
genommen oder Gberhaupt gehort, wenn nicht wieder gleich vergessen werden (Miiller-Cyran, 2004,
S. 61-68). Die Sinnhaftigkeit zu finden oder zu schaffen, ist ein komplexer und langwieriger Prozess,
der erst in der zweiten Phase nach dem Ereignis beginnen kann. Gerade Notfallseelsorger aus dem
religiosen Bereich sollten sich zuriickhalten und die eigenen Bediirfnisse, wie eine aus dem Glauben
erwachsene Sinnhaftigkeit, in den Hintergrund stellen, wenn sie im Dienst der Betreuung stehen. ,Ge-
fundene oder erlittene Sinnhaftigkeit ist das Zeichen eines langeren Prozesses, in welchem posttrau-
matisches Wachstum und ein neues stabiles Ressourcengleichgewicht entstanden sind“ (Perren-Kling-
ler, 2015, S. 47).

Die Beachtung der Salutogenese beinhaltet automatisch die Befriedigung der fiinf Grundbediirfnisse,
wie aus den wenigen Publikationen zur Evidenzfrage von psychosozialer Notfallversorgung hervorgeht.
Diese waren nach Allen u. a. (2010):

1. Sicherheit/Schutz,

2. Beruhigung,

3. Selbst- und Gemeinschafts-Erméachtigung (, efficacy”),
4, menschliche Verbundenheit,

5. Hoffnung.

Esist ein langer Tag und ein noch langerer Weg, bis wir im mehrstdckigen Hotel im Zentrum der Provinz
Elazig ankommen. Dieser Ort wurde von den Organisator*innen bewusst so gewahlt, da er ausreichend
weit weg vom nachstgelegenen Erdbebengebiet in Malatya liegt, namlich zwei Stunden Autofahrt ent-
fernt, und somit affektiv eine sichere Umgebung bieten soll; wohlgemerkt, obwohl es hier vor drei
Jahren ein grofles Erdbeben mit einer Magnitude von 6,8 Mw gegeben hat. Doch das scheint uns
zunachst nicht zu beschaftigen. Angstfrei und voller Motivation verdrangen wir erfolgreich diese Tat-
sache. Als wir im Hotel ankommen, ist es bereits 4 Uhr morgens.
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5. Tag 2 - Malatya

Nach nur wenigen Stunden Schlaf und einer Starkung am Friihstlicksbuffet geht die erste Fahrt in das
nachstgelegene Gebiet los. Wir hdangen uns unsere Namensschilder um den Hals und ziehen unsere
gelben ,Helferwesten” liber, die fiir uns organisiert wurden. Da Zivilpersonen keinen Zutritt in die Zelt-
lager haben, diirfen nur Menschen, die von Hilfsorganisationen kommen und sich ausweisen kdnnen,
hinein. Das Militdr hat die Uberwachung der Zelte {ibernommen, und die Soldaten kontrollieren genau,
wer hinein darf und wer nicht. Die erste Provinz, in die wir fahren, ist Malatya. Wir fahren zunachst in
eine Lagerhalle, wo sich die Hilfspakete befinden, die mit Spendengeldern von Rahma Austria finan-
ziert wurden. Darin befinden sich Unterwasche, Nahzeug, Kimme, Hygieneartikel, Socken, Kekse und
Spielsachen. Aus Wien habe ich meinen Spielkoffer mitgebracht, den ich nun mitnehme. Dieser bein-
haltet unterschiedliche Spielmaterialien wie Malsachen, Kuscheltiere, Gefiihlskarten, sensorische
Spiele usw., die ich normalerweise in der Praxis flir Spieltherapien beniitze.

Angekommen im grofSten Zeltlager mit ca. 200 Zelten, miissen wir zunachst den vom Militar bewach-
ten Schranken passieren. Die zustandigen Soldaten mochten genau wissen, von wo wir kommen und
was wir vorhaben. Wir sprechen mit dem Oberleutnant und weisen uns als psychosoziale Helfer*innen
aus. Es geht etwas chaotisch zu, niemand hat einen konkreten Plan, bzw. ist die Vorgangsweise und
Aufgabenteilung zunachst unklar. Die psychosoziale Versorgung erfordert eine hohe Flexibilitat von
allen Helfer*innen und Anpassung an die gegebenen Rahmenbedingungen. Sie kann keinem festge-
legten Zeitschema folgen. Diese Erfahrung machen auch wir in der Zeit unseres Einsatzes, da wir uns
an den vorgegebenen Zeitplan nicht halten kénnen. Zum einen, weil ein stiitzendes Gesprach kurzfris-
tig (1-5 Minuten) oder auch mehrere Stunden dauern kann. Eine sonst in der Praxis (ibliche Sitzungs-
dauer (45 bzw. 50 Minuten) ist aufgrund der Rahmenbedingungen nicht moglich. AuBerdem kénnen
sich Einzelgesprache sehr schnell zu Gruppengesprachen erweitern, in denen alle sozialen Schichten
und Altersklassen vertreten sein konnen. AuRerdem ist der Betreuungsort vorher nicht eindeutig be-
stimmbar, je nach Bedarf kann sich dieser mehrfach verandern. Somit miissen wir uns oft auf wech-
selnde Grenzen in Zeit und Raum einstellen. Im Unterschied zu den meisten Behandlungssituationen
der psychosozialen Regelversorgung gehen wir aullerdem auf die Betroffenen zu und miissen uns oft
zundchst als Helfer*innen deklarieren. Es besteht nur eine eingeschrankte Moglichkeit, das Unterstiit-
zungsangebot in einer ruhigen Umgebung stattfinden zu lassen.

Zwei aus dem Team entscheiden sich fiir die direkte Austeilung der Hilfspakete in den Zelten, aus Si-
cherheitsgriinden mit Begleitung der Manner von Rahma Tiirkei. Die Manner warnen uns mehrmals,
dass Vorsicht geboten ist und es womoglich einen Ansturm auf die Pakete geben wird. Ich mdchte
mich als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeutin in diese Angelegenheit nicht involvieren und
begebe mich auf die Suche nach meiner Zielgruppe. Ich muss nicht lange suchen, denn die Kinder
sind Uberall. draulien spielend, vor den Zelten, in jeder Ecke. Gefiihlt befinden sich mehr Kinder als
Erwachsene in diesem und jedem weiteren Zeltlager. Ich finde gleich Anschluss an eine Burschen-
gruppe, die gerade mit einem anderen Psychologen, der vom Schulministerium und zufalligerweise
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aus der Heimatstadt meiner Eltern gekommen ist, Ball spielen. Wir kommen ins Gesprach Uber die
Situation in diesem Zeltlager und der Kinder, die hier sind. Die Kinder, im Alter von ca. zehn bis zwolf
Jahren, kommen auf mich zu und fragen, ob ich etwas fiir sie mithabe, ein Auto oder einen Ball viel-
leicht. Aufgrund meiner gelben Weste haben sie bemerkt, dass ich eine Helferin bin. Ich sage, dass
ich zwar keine Geschenke austeile, aber dafiir mit ihnen spielen kann, wenn sie das mochten. Genau
in diesem Moment erleben wir ein Erdbeben der Starke von 4,7 Mw. Es ist meine allererste Erfah-
rung mit einem Beben, ich splire die Erde unter meinen Fiilen hin und her schaukeln. Gefasst warte
ich, bis es zu Ende geht, ich sehe die tlirkische Helferin aus Istanbul neben mir auf dem Boden knien.
Es sind Sekunden des Schreckens, gefiihlt wie im Zeitlupentempo. Als die Freiwillige bemerkt, dass
sie als Einzige auf dem Boden kniet und um sie herum alle gefasst wirken, steht sie beschamt auf und
ist zunachst verwirrt. Intuitiv umarmen wir uns im Kreis und halten uns so fest, fiir den Fall, dass es
ein Nachbeben geben wird. Das Kind links von mir beginnt leicht zu weinen und bekommt Angst. Ich
knie mich auf Augenhdhe vor dem Kind nieder, halte es ganz fest, schaue tief in seine Augen und
spreche folgende Satze: ,,Du bist in Sicherheit, es wird dir nichts passieren. Wir sind fiir dich da und
halten dich ganz fest.” Diese Satze kommen intuitiv und automatisch aus meinem Mund, obwohl ich
vorher nichts Vergleichbares erfahren habe.

6. Angst und Reaktion

Angesichts dieses Erlebnisses kénnen unterschiedliche Intensitdaten der Angst wie auch individuell un-
terschiedliche Umgangsweisen damit — anhand verschiedener Faktoren — ausgemacht werden. Wah-
rend die Kinder in Schockstarre verfallen sind, hat sich die tiirkische Helferin auf den Boden geworfen
und zu beten begonnen. Arbesser-Rastburg beschreibt das Ausmall der Angst hinsichtlich des
Northridge-Bebens 1994 in den USA anschaulich. Es lasst sich auf das Beben in der Tirkei Gbertragen:

Die Leute, die das Beben intensiv erlebt hatten, versplirten Angst, ja oftmals sogar Todesangst,
das Ausmal der Angst ging in vielen Fallen mit der Intensitat des Bebens einher, jedoch nicht
allen. Pl6tzlich (denn ein Erdbeben kiindigt sich nicht lange an) fanden sich die Betroffenen in
einer Situation wieder, welche sich voéllig ihrer eigenen Kontrolle entzog (Arbesser-Rastburg,
2019, S. 61).

Das Erleben dieses Ausgeliefertseins ist dazu pradestiniert, Ohnmachtsgefiihle und Angst zu erzeugen.
Weiters zahlt die Autorin verschiedene Faktoren auf, die einen Einfluss auf das Erleben der Angst ha-
ben, zum Beispiel, dass Menschen, die sich in der Nahe des Epizentrums befunden haben, grofiere
Angst verspulrt haben als Menschen, die sich in weiterer Entfernung von ebenjenem aufgehalten ha-
ben. Davon hing es ab, wie intensiv sie das Beben erlebt haben. Diejenigen, die das Beben nicht son-
derlich stark miterlebt haben, sollen davon berichtet haben, ,das Gefiihl gehabt zu haben, sich in ei-
nem Fahrgeschaft in einem Vergnligungspark zu befinden” (ebd., S. 62). Weiters beobachtet Arbesser-
Rastburg in ihrer Dissertation, zu dem sie im Rahmen ihrer Studie Betroffene interviewt hat, dass bei

Seite 75



Zeitschrift fur freie psychoanalytische

Forschung und Individualpsychologie
10. Jahrgang/Nummer 1, Juni 2023
ISSN 2313-4267

DOI 10.15136/2023.10.1.66-89

keinem der Betroffenen ,blinde Panik” geherrscht hat oder diese in blankem Entsetzen kopflos um-
hergelaufen waren. Sie zitiert hier eine Studie aus dem Jahr 2017 von Linda Bourque und James Goltz,
die sich mit dem Verhalten der Menschen nach drei grol3en Beben in Slidkalifornien beschaftigt haben,
wonach Menschen im Falle einer Katastrophe zumeist ,rational, zielorientiert und ihren schon zuvor
innehabenden sozialen Rollen entsprechend reagieren” (Bourque & Goltz, zit. n. Arbesser-Rastburg,
2019, S. 62). Diese Ansicht vertritt derzeit auch der Grofteil der Sozialwissenschaftler*innen (a.a.0.).
In meiner sozialen Rolle als Psychotherapeutin ware mein gefasstes Verhalten auf diese Weise nach-
vollziehbar, was auf die tirkische , Laienhelferin® in dem Fall nicht zutrifft.

Neben der Intensitdt des Bebens spielen auch Vorerfahrungen mit einem solchen eine bedeutende
Rolle. Hier wird unterschieden, ob eine Person zuvor ein Erdbeben durchlebt hat oder nicht. Danach
richtet sich das Level der Angst wie auch die Reaktion auf das Ereignis aus. Wer zuvor keine diesbezlig-
lichen Erfahrungen gemacht hat, kann das Geschehen weniger gut einordnen, was groRe Angst auslost.
,Obwohl es die Intensitat des Erlebnisses, des Bebens, war, die enormen Einfluss auf das AusmaR der
Angst ausiibte, waren es die Vorerfahrungen, die maligeblich (iber die Reaktion der Betroffenen ent-
schieden” (ebd., S. 265).

Ein weiterer Faktor, der eine allgemeinmenschliche EinflussgroRe auf die Verhaltensreaktion darstellt,
ist die Hinwendung zu den Liebsten bzw. die Aktivierung von Bindung durch Angst. Arbesser-Rastburg
zitiert hier den deutschen Neurologen Holger Bertrand FI6ttmann, wonach die ,Angst neben der Ein-
schrankung von Verstandes- bzw. Ich-Funktionen und korperlichen Symptomen auch Verhaltensande-
rungen bewirkt, namlich vor allem Flucht und Bindung” (FI6ttmann, 2000, S. 31). Die Hinwendung zu
den Bezugspersonen, in dem Fall sind es wir erwachsenen Helfer*innen, wird durch das Verhalten der
Kinder im Zeltlager wahrend des Bebens verdeutlicht. Da in dem Moment des Geschehens ihre Liebs-
ten (die priméren Bezugspersonen) nicht zugegen sind, haben sie sich an uns geklammert und vice
versa. Dieses Verhalten ist Ausdruck des Gemeinschaftsgefiihls, ein Phanomen, wo nach einer Kata-
strophe groRRe Kooperation entsteht, was sich hdufig nach desastrésen Vorkommnissen zeigt (Arbes-
ser-Rastburg, 2019, S. 63). In einem Land wie der Tlirkei, das eine kollektive Grundorientierung hat, ist
dieses Vorgehen auch kulturell stimmig. In einer solchen Grundorientierung hat die Gemeinschaft ei-
nen besonders hohen Stellenwert, als deren Teil sich die Menschen sehen, die sich in ihrer individuel-
len Identitét fiir sie verantwortlich fiihlen (im Sinne Adlers , Teil des Ganzen®). Nicht zuletzt ist , geteil-
tes Leid halbes Leid”, und es liegt in der Natur des Menschen, sich in Krisenzustanden, wo Angst und
Ohnmacht die Uberhand gewinnen, in seinem Selbstwert zu stabilisieren: ,[...] [N]ichts erweist sich
hierfiir als probateres Mittel als das Erleben von und fiir Gemeinschaft, das Gefiihl, doch nicht abge-
schnitten, sondern verbunden und ein Teil einer Gemeinschaft zu sein“ (a.a.0.).
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7. Traumabewiltigung

Noch ist es viel zu friih fir psychotherapeutische Interventionen in Form von klassischer Aufarbeitung
des Traumas. Der Organismus kehrt nach dem stressbedingten Extremaufwand nicht sofort zur Nor-
malitat zuriick: Spezifische, auf die Stressreaktion wahrend der Exposition zuriickgehende (universelle)
biologische Reaktionen und unspezifische (mehr im Zusammenhang mit der Interpretation und Erkla-
rung des Ereignisses stehende, von der jeweiligen Herkunftskultur beeinflusste) posttraumatische Re-
aktionen belasten Uberlebende fast immer (Perren-Klingler, 2015, S. 43). Die spezifischen posttrauma-
tischen Reaktionen wie Ubererregung, Vermeidung und intrusive Erinnerungen lassen sich auf ver-
schiedene Funktionsweisen wahrend der Exposition zurlickfliihren. Diese sind in den ersten zwei bis
drei Monaten nach traumatogener Exposition als normal und nattirlich zu betrachten; ,denn nicht die
Reaktionen, sondern das Ereignis sind auBerhalb der Norm“ (ebd., S. 44).

Es wird besonders auf die Zeitspanne hingewiesen, die gebraucht wird, bis Betroffene wieder bei einer
akzeptablen Befindlichkeit angekommen sind. Ab ca. drei Monaten nach dem Ereignis konnen Hilfe-
stellungen in Form von psychotherapeutischer Unterstiitzung angeboten werden. Davor kdnnen Falt-
blatter mit Telefonnummern, Hinweise (iber einfache Selbsthilfe und dariber, wann es indiziert ist,
mehr Hilfe zu suchen, in Bezug auf Selbstermachtigung und im Sinne von sinnvollem hilfesuchenden
Verhalten, niitzlich sein (Perren-Klingler, 2000, S. 48). Verstandlichkeit und Kontrolle sind auch hier
wichtig. Neue freiwillige Organisationen wie auch andere bereits bestehende Institutionen kénnen
hier ihre Dienste anbieten. Wichtig bleibt immer die salutogenetische Haltung bzw. die Anwendung
der funf Prinzipien Salomons (1919), was bedeutet, dass alle diese Organisationen eine minimale (dhn-
liche) Ausbildung in psychosozialen salutogenetisch orientierten posttraumatischen Interventionen
aufweisen missen, wenn sie nicht schaden wollen (ebd.).

Krisenintervention erfolgt unmittelbar nach dem Ereignis in der Akutphase, also noch mitten im Ein-
satzgeschehen, und versteht sich als Akutbetreuung und nicht als Therapie, so auch Juen, Kratzer und
Beck (2012, S. 28). Menschen miissen in ihren basalen, existenziellen Bediirfnissen unterstiitzt werden.
Das sind zunéachst ein Dach tiber dem Kopf (Zelt, Container), eine dem Wetter entsprechende Kleidung
(in dieser Jahreszeit ist es sehr kalt im Sidosten der Tirkei, und es schneit noch zum Teil in vielen
Gebieten), ausgewogene Ernahrung (vor allem fiir Kinder, Schwangere, Kranke wie auch éltere Perso-
nen), HygienemalRnahmen (wie saubere Sanitaranlagen flir den Toilettengang und zur Korperwa-
schung).

Hobfoll u. a. (2007) haben dafiir eine Art Checkliste erstellt, die aufzeigen soll, welche einzelnen
Schritte in der Intervention zu bedenken sind. Es geht dabei um die Umsetzung der fiinf Grundprinzi-
pien der psychosozialen Unterstiitzung: Sicherheit (safety), Verbundenheit (connectedness), Stressre-
duktion (calm), Selbst- sowie kollektive Wirksamkeit (self and collective efficacy) und positive Zukunfts-
orientierung (hope): , Die Aufgabe von Krisenintervention ist die kurzfristige Unterstiitzung dahinge-
hend, dass die eigenen Bewaltigungsmoglichkeiten der Person wiederhergestellt werden“ (Juen u. a.,
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2012, S. 28). Empathie allein reicht nicht aus, um Menschen zu helfen. Aus diesem Grund brauchen
Kriseninterventionsteams eine fundierte Ausbildung, obwohl Krisenintervention keine Psychotherapie
im Sinne von langfristig erfolgenden Interventionen ist und nicht grundsatzliche Veranderung inten-
diert. Es geht lediglich um eine , kurzfristige Wiederherstellung der Bewaltigungskompetenz der Per-
sonen” (ebd., S. 29).

8. Das ,Basis“- Modell der Krisenintervention bei traumatischen Krisen

Das ,,Basis“-Modell der Krisenintervention (Juen u.a., 2012) beinhaltet die zentralen Phasen einer Be-
treuung. Der Begriff stellt eine Merkhilfe fir den Einsatz dar:

B Bindung herstellen,

A Abschatzen der Handlungsfahigkeit und Explorieren der Bedirfnisse,
S Struktur geben,

| Informationen weitergeben,

S Sicherstellen von Auffangnetzen.

Nachfolgend sollen die einzelnen Schritte ndaher erlautert und mit Fallbeispielen unterlegt werden.

Vertrauen aufbauen

Bindung im Sinne einer Vertrauensbeziehung herzustellen, ist die Grundvoraussetzung fiir jede Krisen-
intervention. Wenn dies nicht gelingt, werden auch die weiteren Schritte nicht gelingen. Die Einsatz-
kraft stellt sich kurz vor und sagt, dass sie Zeit hat bzw. bei der betroffenen Person bleibt. Dies schafft
einen Gesprachsrahmen, in dem es moglich ist, gegenseitiges Vertrauen aufzubauen.

Fallbeispiel einer jungen Frau bei der Ladestation in Adiyaman:

Ich sehe eine junge Frau, die einen sehr traurigen Eindruck auf mich macht. Sie sitzt bei der Ladesta-
tion, wo sie darauf wartet, dass ihr Handy wieder aufgeladen wird. Ich nahere mich und frage, ob ich
mich zu ihr setzen darf. Sie sagt nichts und nickt nur. Aufgrund meiner gelben Hilfsweste und meines
Namensschilds bemerkt sie, dass ich eine Helferin bin. Ich stelle mich kurz vor und frage sie nach ihrem
Namen. Sie sagt ihn mit einer sehr leisen Stimme und in die Ferne blickend. Nach einer kurzen Weile
biete ich ihr an, dass wir reden kdnnen, wenn sie es wiinscht. Und wenn nicht, dann sitze ich eben nur
bei ihr. Kurz danach setzen sich andere neben mich und beginnen zu erzahlen. Die junge Frau, die am
Anfang nur geschwiegen hat, beginnt von allein ihre Geschichte zu erzahlen.

Seite 78



Zeitschrift fur freie psychoanalytische

Forschung und Individualpsychologie
10. Jahrgang/Nummer 1, Juni 2023
ISSN 2313-4267

DOI 10.15136/2023.10.1.66-89

Wegfiihren vom belastenden Inhalt

Darunter versteht man, einen anderen Gesprachseinstieg als das Ereignis selbst, das als belastend
empfunden wird, zu finden. Es geht darum, der Person anzubieten, den ,Raum des Ereignisses und
damit verbundenen belastenden Geflihlen” (Juen u. a., 2012, S. 36) zu verlassen, indem man Routi-
netatigkeiten wie spazieren gehen, Tee trinken oder Ahnliches vorschldgt. Diese MaBnahmen sind ge-
eignet, Phasen der Uberwiltigung zu unterbrechen. Speziell bei Kindern ist diese Strategie oft
zweckmalig: ,Es ist auch moglich, nach Dingen zu fragen, die vom belastenden Inhalt wegfiihren”
(ebd.).

Fallbeispiel von Kindern in der Sporthalle in Adiyaman:

In einem abgelegenen Teil der Zeltlager befinden sich Familien mit Kindern, die in Containern unter-
gebracht sind. Ich finde sehr schnell Anschluss zu diesen Kindern, indem ich meinen Spielkoffer 6ffne
und ihnen anbiete, dass sie sich Sachen herausnehmen und damit spielen kdnnen. Nachdem wir circa
eine Stunde miteinander gespielt haben, ziehen sie mich aus der Containerwohnung hinaus und wollen
mir ,ihre” Sporthalle zeigen. Sie sind stolz auf diese Halle und gliicklich dartiber, dass sie sie haben,
denn dort verbringen sie sehr viel Zeit und kénnen sich korperlich betatigen. Irgendwie habe ich dabei
ein mulmiges Gefiihl, denn wegen der noch akuten Einsturzgefahr vermeiden wir es, in geschlossene

Gebaude hineinzugehen. Die Kinder tiberreden mich dennoch, und ich lasse mich mitziehen.

Erzéihlen férdern

Das Erzahlen kann sowohl hilfreich sein, wenn die betroffene Person es mdochte, aber auch, wenn sie
es nicht mochte, weil sie zu lGberwaltigt ist. Dann kann, wie erwahnt, auch Uber andere Aspekte der
Situation ein Gesprachseinstieg gefunden werden. Durch das Erzahlen des Vorfalls bzw. der Geschichte
gelingt es den Personen, auf die kognitive Beobachtungsebene zu wechseln. Das wirkt strukturierend,
da liber das Erzahlen das Geflihl der Kontrolle schrittweise wiedererlangt wird. Die Betroffenen mer-
ken zum Beispiel, dass das Weinen damit unterbrochen werden kann.

Fallbeispiel von Jugendlichen der Yesilcam-Gruppe in Malatya:

Ich sitze gemeinsam mit 15 Jugendlichen im Alter von 12 bis 17 Jahren in einem der Aktivitatszelte in
Malatya. Im Schneidersitz bilden wir einen Kreis am Boden. Es stellen sich alle einmal vor, danach be-
ginnen sie Uber ihre Erlebnisse in der Nacht des Erdbebens zu erzahlen. Manche sondern sich ab und
verlassen das Zelt, die noch Verbliebenen erzahlen konzentriert weiter. Einer muss weinen, der andere
stellt dem Erzahler detaillierte Fragen.
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Jugendliche im Alter von 12 bis 18 Jahren schildern Symptome wie Ubererregung, Intensionen und
Vermeidung, welche den Kriterien der gangigen Klassifikationssysteme — ICD-10 (Weltgesundheitsor-
ganisation, 2005) bzw. DSM-IV (American Psychiatric Association, 1998) — flir traumatische Reaktionen
entsprechen. Diese sind meist eine Mischung aus erwachsenen und kindlichen Reaktionen. Jugendli-
che unterliegen nach einem traumatischen Ereignis einem erhéhten Risikoverhalten (Werth, 2012, S.
107). Zudem kann es mittel- bzw. langfristig zu schulischem und sozialem Scheitern, Drogen- bzw. Al-
koholkonsum und Zukunftsangsten kommen. Jugendliche vertrauen sich haufiger Freunden als Er-
wachsenen an. Die Peergroup spielt in diesem Alter auch nach traumatischen Ereignissen eine wichtige
Rolle fur die Verarbeitung des Erlebten (ebd., S. 108).

Oft erzahlen die Betroffenen die Geschichte immer wieder neu, was entgegen der weit verbreiteten
Annahme, dass man Uber traumatische Ereignisse nicht sprechen soll, als Erleichterung empfunden
wird. Die Initiative zum Erzahlen sollte von den Betroffenen selbst ausgehen bzw. kann auch von den
Helfer*innen initiiert werden, dabei sollte beachtet werden, nicht zu sehr mit Fragen ins Detail zu ge-
hen. Die betroffene Person sollte selbst entscheiden, inwieweit sie sich mit dem Erlebten konfrontiert.

Eine andere Art der Verarbeitung, die oft bei Kindern beobachtet wird, ist die der Metaphorik. Das
Geschehene wird in Bildern ausgedriickt, zum Beispiel im Schockzustand, wie gefroren zu sein, in der
Situation, in der sie gerade stecken, das Gefiihl zu bekommen, nun sterben zu missen (Arbesser-Rast-
burg, 2019, S. 66).

Abwehr respektieren

Meist herrscht unter den betroffenen Personen ein Schwanken zwischen Abwehr und Uberwiltigung
(wie bei denjenigen, die das Zelt im oberen Fallbeispiel verlassen haben, weil sie die Geschichten der
anderen nicht anhdren und sich Uber diese Abwehr schiitzen wollen). Auch die Vermeidung und das
Nichtwahrhaben-Wollen missen ausgehalten werden. Besonders schwer ist es oft, die Hoffnung von
Angehdrigen auszuhalten, wenn man selbst schon nicht mehr daran glauben kann, dass eine vermisste
Person noch lebend gefunden werden kann.

Abschdtzen der Handlungsféhigkeit und Explorieren der Bediirfnisse

Die Wiederherstellung der Handlungsfahigkeit und die Reduktion von Hilflosigkeit sind die ersten we-
sentlichen Schritte der Krisenintervention. Betroffene Personen sollen alles alleine tun, was sie tun
kénnen, und sie sollen keinesfalls bevormundet werden. Die Exploration der Bediirfnisse ist der
nachste wesentliche Schritt: Durch Zuhéren und Beobachten sollen die Bediirfnisse der Betroffenen
exploriert werden. Betreuung muss immer bedirfnisorientiert sein, was nicht bedeutet, dass alle
Bediirfnisse (sofort) erfiillt werden kénnen.
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Fallbeispiel einer Gruppe Jugendlicher im Aktivitdtszelt in Malatya:

Am Ende der Erzahlungen Uber die subjektiven Erlebnisse wahrend der groRen Erdbeben darf jede*r
Jugendliche seine*ihre Wiinsche duBern. Ich notiere sie, diese sind: Strom in den Zelten, Bille, Com-
puter, Playstation, Eierspeise mit Sucuk (ein beliebtes Frihstlick mit tirkischer Knoblauchwurst), Oran-
gensaft, Limonade und zwei Paar Winterschuhe. Drei der Jugendlichen wiinschen sich ihre Musikin-
strumente, die sie in den Triimmern der zerst6rten Hauser zuriicklassen mussten. Ich notiere mir diese
Instrumente: eine Gitarre, eine Saz (tlrkisches Saiteninstrument) und eine Flote.

Diese gute Investition der gemeinsamen Zeit und meines Wissens als Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeutin erzeugt in der Gruppe einen Mehrwert an Vergniligungen, an Solidaritat und an besserer
Kenntnis untereinander, was die Bildung des Gemeinschaftsgefiihls erzielt. Die Gruppenbetreuung hat
sich im Gegensatz zur Eins-zu-eins-Betreuung hier besonders bewahrt, da im GroRschadensfall, wie bei
einem Erdbeben, das sehr viele Verletzte mit sich bringt, aufgrund der begrenzten Zeit keine Individu-
albetreuung moglich ist (Helmerichs, 2007, S. 377).

Struktur geben

Eine der wesentlichsten Wirkungen der Krisenintervention ist die Strukturgebung. Meist sind die zu
betreuenden Personen zum ersten Mal in einer derartigen Situation und wissen nicht, wie sie sich
verhalten sollen. Psychosoziale Helfer*innnen kénnen hier Sicherheit vermitteln und das Gefiihl, dass
auch diese unbewaltigbar erscheinende Situation schrittweise bewaltigbar wird: , Krisenintervention
heillt, der Situation mental einen Schritt voraus zu sein” (Juen u. a., 2012, S. 39). Ist dies nicht der Fall,
verliert man leicht die Kontrolle. Strukturgebung kann durch das Abklaren der notwendigen Hand-
lungsschritte sowie durch das strukturierte Erzahlenlassen gefordert werden.

Informieren

Neben der Strukturgebung ist Information ein weiteres wesentliches Merkmal der Krisenintervention.
Information bedeutet einerseits, der betroffenen Person nichts vorzuenthalten, was sie wissen
mochte. Es bedeutet andererseits aber auch, der Person die eigenen Reaktionen zu erklaren, sofern
sie diese verunsichern.

Sicherstellen von Auffangnetzen

In der Krisensituation geht es darum, Hilfe zur Selbsthilfe zu leisten und keine Therapie zu machen. Ziel
ist es, das jeweilige Sozialsystem wieder so funktionsfahig zu machen, wie es vor dem Ereignis war und
Personen in die Lage zu versetzen, sich gegenseitig zu stlitzen und zu helfen.
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9. Tag 3 - Kahramanmaras

Nach einer flinfstiindigen Autofahrt durch die verschneiten Gebirge im Siidosten der Tirkei kommen
wir zum nachsten Zielort. Kahramanmaras, 27 Kilometer vom Epizentrum des Erdbebens entfernt, mit
Tausenden von Toten und noch mehr Verletzten. Auf der Fahrt zum vergleichsweise groRten Zeltlager
mit ungefahr 2.000 Zelten sehen wir Triimmerberge von zerstérten Hausern. Die Hauser, die noch ste-
hen, sind unbewohnbar, haben grofle Schaden und weisen Risse und Locher in den Fassaden auf. Zum
Teil stehen sie schief und drohen jeden Moment einzustiirzen. Der Anblick dieser verwiisteten Land-
schaft pragt sich in unser Bewusstsein ein, wie ein riesiges schwarzes Loch, das eine groRe Leere hin-
terlasst.

Im Zeltlager angekommen, teilen wir uns wieder auf. Diesmal geht die Kollegin, die klinische Psycho-
login, mit mir in den Bereich der Kinder. Es ist ein riesiges Areal, das fiir die Kinder geschaffen wurde,
mit sehr groRen Zelten zum Spielen und zur Beschaftigung. Girlanden und Luftballons hiangen dort.
Kinder spielen lachend und machen einen sehr ,gllicklichen” Eindruck. Diese Atmosphare irritiert mich
etwas, sie wirkt wie eine ,,Festival-Stimmung“. Es herrscht ein Uberangebot an Méglichkeiten vor, rund
um die Uhr sind Pddagog*innen und Psycholog*innen vor Ort, die sich mit den Kindern beschéaftigen,
und es gibt Unmengen an SiRigkeiten fir die Kinder. Auf mich wirkt es hier wie im Schlaraffenland,
auf jeden Fall sehr realitatsfern. Der zustandige psychologische Koordinator berichtet: , Die Kinder be-
kommen hier so viel Aufmerksamkeit, die sie sonst gar nicht gewohnt sind.”

Bereits am Tag zuvor fallt mir auf, dass ich keine Jugendlichen sehe. Mir kommt kaum eine*r entgegen.
Wo sind sie? Wo halten sie sich auf? Warum sieht man sie nicht? Als ich, mir diese Fragen stellend,
durch das riesige Areal gehe, bemerke ich plotzlich ein paar Teenager. Sie halten sich in der Nahe der
Ladestation fir Handys auf. Ich gehe auf zwei Jugendliche aktiv zu und frage sie direkt nach ihrer Be-
findlichkeit. Sie wirken auf mich sehr zurlickgezogen, erzahlen, dass es fir sie keinerlei Freizeitbe-
schaftigung oder Angebot gibt, woran sie teilnehmen kénnen. Das meiste vom Programm sei fiir die
kleinen Kinder. Sie teilen mit, dass sie unter Schlafstérungen leiden, nur in den Tag hineinleben und
die Zeit nicht vergehen wiirde — einfach nur aussichtslos fiihle sich die ganze Situation an. Da wir —
meine Kollegin und ich — zu zweit sind, schlagen wir vor, uns aufzuteilen, so dass jede von uns mit
jeweils einem Jugendlichen in Ruhe reden kann.

Der Junge mit dem Namen Erdem im Alter von 16 Jahren erzahlt mir in einer monotonen Stimmlage
und affektarm, dass er ,aufgegeben” habe. Meine Frage, was passiert ist, dass er aufgegeben habe,
scheint bei ihm nicht wirklich anzukommen. Ich spiire seine Wut, die nicht herauskann, noch nicht. Er
erzahlt mir von seiner Familie und deren Lage: ,,Sie schamen sich, fiihlen sich von den Soldaten schlecht
behandelt” (Hierbei handelt es sich um die Bergkommandos, die keine psychosoziale Ausbildung ha-
ben, O. A.-C.). , Aussichtslos“ ist das Wort, das Erdem immer wieder in den Mund nimmt. Ich interve-
niere so gut wie moglich ressourcenorientiert, um diese Aussichtslosigkeit aus seinem Fokus zu schaf-
fen. Dabei gehe ich mit ihm Moglichkeiten durch, die ihm helfen konnten, sein Selbstwertgefiihl zu
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starken, um wieder aktiver am Leben teilzunehmen. Nach einer Weile lockert sich etwas in ihm und er
kann seine Wut auf das Erdbeben und die Verluste, die damit einhergehen, wie seinen Job und sein
soziales Umfeld, artikulieren. , Oft stehen am Beginn Wut und Aggressionen gegeniiber Anwesenden
oder dem Verstorbenen im Vordergrund” (Juen u. a., 2012, S. 21). Ich nehme seine Wut als Ausdruck
seiner Verzweiflung Giber das Geschehene wahr. Besonders Kinder und Jugendliche kdnnen ihre Emo-
tionen oft nicht anders zum Ausdruck bringen.

Traumatische Ereignisse sind zumeist plotzlich auftretende Umstande oder Situationen, die auf die
Betroffenen sehr bedrohlich wirken und akute traumatische Reaktionen sowie langerfristige psychi-
sche Symptome und Stérungen verursachen kénnen (Hausmann, 2005, S. 59). Zwischen der intensiv
erlebten Bedrohung und den subjektiven Bewaltigungsmoglichkeiten besteht ein , vitales Diskrepan-
zerlebnis®, das mit Gefiihlen der Hilflosigkeit und schutzlosen Preisgabe einhergeht und so zu einer
dauerhaften Erschiitterung von Selbst- und Weltverstdandnisses flihrt (Fischer & Riedesser, zit. n. Haus-
mann, 2005, S. 60). Nicht die Ereignisse selbst sind traumatisch, sondern sie haben ein ,traumatisie-
rende[s] Potential”, das fiir verschiedene Menschen teilweise recht unterschiedliche Folgen nach sich
ziehen kann (Hausmann, 2005, S. 60).

Am Beispiel von Erdems Aussagen zeigen sich die Folgen seiner Traumatisierung folgendermaRen:
Reizbarkeit

Ich lebe einfach dahin [...] kann nachts nicht schlafen, tiberhaupt kein Auge zudriicken, weil ich
Angst vor einem Nachbeben habe. Das macht mich sehr reizbar. Weil ich nachts nicht schlafen
kann, bin ich tagsiiber antriebslos und schon beim kleinsten Anlass tbererregbar. Ich kann
mich einfach nicht entspannen, konzentrieren schon gar nicht!

Angst

Ich denke oft an den Tod, dass ich auch hatte beim Erdbeben sterben konnen. So wie viele
Freunde von mir, die heute nicht mehr leben. Viele sind tagelang unter den Triimmern gele-
gen, wenn ich schon daran denke, bekomme ich Gansehaut. Einfach so am lebendigen Leib
sind sie verhungert und verdurstet. Wenn ich daran denke, bekomme ich manchmal keinen
Bissen runter. Ich muss dann immer an die Toten denken, das macht mir nachts so sehr Angst,
dass ich vor dem Einschlafen Angst habe.

Isolation

,lch mdchte mich hier (Zeltlager, O. A.-C.) mit niemandem anfreunden, wozu auch? Meine
wahren Freunde habe ich verloren. Ich fiihle mich véllig allein, keiner kann mich verstehen.”
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10. Tag 4 - Adiyaman

Die Autofahrt nach Adiyaman fihrt tber verschneite Gebirge in die Stidosttiirkei. Bis auf die Krater,
die hier nach dem Erdbeben entstanden sind, sehen die SerpentinenstralBen ganz friedlich aus. Es ist
wenig Verkehr, und somit sind kaum fahrende Autos zu sehen. Der Tag ist sonnig, die Sonnenstrahlen
glitzern auf den mit Schnee bedeckten Bergen. Fast idyllisch erscheint es, wenn wir nicht wiissten,
weshalb wir hier sind.

Angekommen im grofSten Zeltlager in Adiyaman, bemerken wir schnell den Unterschied zu den ande-
ren Zeltlagern bislang. Es wirkt alles etwas unorganisierter als an den anderen Orten. In meine Nase
steigt ein unangenehm stechender Geruch, ich bemerke schnell, woher dieser Geruch kommt. Ein Dut-
zend mobiler Toiletten steht in einer Reihe gleich neben den Zelten. Die meisten davon sind verstopft
oder in so einem desolaten Zustand, dass sie keiner verwenden méchte. Deshalb gehen viele zu der
nachstgelegenen Moschee, die sich nur ein paar Meter weiter befindet. Doch auch dort sind die Toi-
letten nicht ertraglich, sodass sie die meisten mit zugehaltener Nase und einer Wasserflasche in der
Hand (Toilettenpapier gibt es nicht) benutzen. Insgesamt habe ich das Gefiihl, dass dieses Zeltlager das
unhygienischste von allen ist, die wir in den letzten Tagen gesehen haben. Im Kolleg*innenkreis the-
matisieren wir die Hygienezustande und machen uns Sorgen, ob es zu ansteckenden Krankheiten kom-
men kann, wenn nicht bald etwas passiert.

Menschen kommen auf uns zu und sprechen direkt ihre Probleme an. Diese sind: die drei Tage zu spat
gekommene Hilfe vom Staat, das Gefiihl, im Stich gelassen worden zu sein, die Verzweiflung dartber,
dass sie drei Tage lang Bergungsarbeiten mit bloRen Handen und primitiven Hilfsmitteln verrichten
mussten. Ich kann die Wut sehr deutlich spiiren und versuche ins weitere Gesprach zu kommen. Das
meiste dreht sich allerdings um die politische Lage dieser Stadt und das Gefiihl, als , Kurden” ausge-
schlossen worden zu sein. Die Menschen hier haben ein sehr grofSes Mitteilungsbediirfnis in Bezug auf
die zu spat gekommene professionellen Hilfe in Form von Bergungsarbeitern, Gesundheitspersonal
oder Hilfspaketen mit Lebensmitteln und Hygieneartikeln.

Ich sehe, dass hier noch sehr viel zu tun ist. Nun wird mir auch klar, warum die AutostraRe auf der
Hinfahrt so leer war. Adiyaman liegt etwas abseits in der Stidosttiirkei, die scheinbar nicht ausreichend
Beachtung bekommt, nicht einmal nach einer gewaltigen Naturkatastrophe in einem verheerenden
Ausmal’ wie dieser.

11. Tag 5 - ,Musik ist Nahrung der Seele” (Heidi Maria Artinger)

Am letzten Tag unserer Reise kehren wir zum Zeltlager in Malatya zurlick, dorthin, wo ich mit der
Gruppe von Jugendlichen war. Vorher mochte ich ihnen aber noch ihre Wiinsche erfiillen. Nach
Riicksprache mit Rahma Austria ist es uns erlaubt worden, die gewlinschten Musikinstrumente auf ihre
Kosten zu besorgen. Die Schuhe werden von uns drei Kolleginnen finanziert. Ich kaufe im Supermarkt
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noch Safte, Kakao und Milch fiir alle Kinder dort ein. Als wir im Zeltlager ankommen und die Kinder
suchen, damit wir ihnen ihre Geschenke lbergeben kdnnen, kommen sie zu uns gelaufen. Sie machen
grofSe Augen, als sie die Instrumente sehen und kdnnen es gar nicht fassen, dass sie diese bekommen
sollen. Verbliifft fragen sie: ,Gehort das nun mir?“ AnschlieRend gibt es ein Konzert, in welchem die
Jugendlichen ihr musikalisches Kénnen prasentieren. Wir dirfen im Chor dazu singen. Es ist ein
schdner Abschied, ich spiire eine innere Zufriedenheit (iber meine Arbeit hier.

12. Ausblick auf die ideale psychosoziale Nachversorgung

Nach schweren Ungliicken sind sehr unterschiedliche psychosoziale Folgen und Belastungen bis hin zu
moglichen gesundheitlichen Einschrankungen bzw. psychischen Folgeschdaden zu erwarten (WHO,
2023; Bengel, 2004; Miiller-Lange, 2006a). Es erscheint sinnvoll, ergdnzend zu der Unterstiitzung, die
Betroffene im Familien- und Freundeskreis erhalten, ein langfristig (mindestens bis zum ersten Jahres-
tag) angelegtes, engmaschiges und gut aufeinander abgestimmtes Netz an Hilfsangeboten verschiede-
ner Fachdisziplinen bereitzustellen (Helmerichs, 2011, S. 379). Sowohl niederschwellige Angebote von
Krisenintervention in Lebenskrisen und bei der Trauerbegleitung durch regionale psychosoziale Bera-
tungsstellen als auch Angebote von angeleiteten Selbsthilfegruppen sowie von Ansprechstellen fir ad-
ministrative, sozial- und versicherungsrechtliche Fragen bis hin zu psychologischer Hilfe fiir die Be-
troffenen verfiigbar zu halten, hat sich bewéhrt (Beerlage, Hering & Nohrenberg, 2006).

Da sich die psychosozialen Folgen und Belastungen sowie die gesundheitlichen Stérungen erst Tage,
wenn nicht erst Wochen und Monate nach einem schweren Ungliick zeigen, kann die Vorbereitung
adaquater psychosozialer Versorgungsstrukturen ohne erheblichen Zeitdruck erfolgen (Helmerichs,
2011, S. 380). Dennoch kann in der Akutsituation fiir die Uberlebenden, Angehérigen und Hinterblie-
benen eine ,,Briicke” zu Versorgungsangeboten gebildet werden, die spater vielleicht relevant wird
(a.a.0.).

Das Ziel sollte eine moglichst schnelle Wiederherstellung des individuellen oder auch kommunitaren-
Ressourcengleichgewichts und damit einer neuen Selbstermachtigung (Empowerment) sein. Das
Schaffen einer minimalen Lebensqualitat in kurzer Zeit unter Nutzung vorhandener gruppenspezifi-
scher Ressourcen ist die beste Voraussetzung dafiir, dass die Betroffenen aus dem Chaos des kritischen
Ereignisses herausfinden und sich am anstehenden Neuaufbau aktiv beteiligen konnen (Perren-Kling-
ler, 2015, S. 48). Dieses posttraumatische Wachstum (Tedeschi & Calhoun, zit. n. Perren-Klingler, 2015,
S. 48) ist das, was in Antonovskys Selbstkohédrenz als ,Sinnhaftigkeit” konzeptualisiert worden ist (An-
tonovsky, 1987, 1993).

Auch schlimmste Erfahrungen kdnnen Menschen nicht am Wachsen hindern, wenn ihnen nur
ein Minimum an Unterstlitzung zuteil wird; die Solidaritat der Mitmenschen, die gegenseitige
Unterstltzung (Kropotkin 1975) erleichtert das Geflihl von Verlassenheit und Hilflosigkeit und
Iasst irgendwann wieder Dankbarkeit aufkommen (Perren-Klingler, 2015, S. 49).

Seite 85



Zeitschrift fur freie psychoanalytische

Forschung und Individualpsychologie
10. Jahrgang/Nummer 1, Juni 2023
ISSN 2313-4267

DOI 10.15136/2023.10.1.66-89

Die Vernetzung auf interprofessioneller, nationaler und internationaler Ebene in Krisensituationen
wird als grofRer Vorteil gesehen, da so bei den Einsatzkraften auf europaischer Ebene eine libernatio-
nale Identitat und die Sensibilitat fiir ,Eigenes” und ,, Anderes” geférdert wird. So kann bei Notwendig-
keit sinnvoll auf internationale Einsatze vorbereitet werden, wie in den skandinavischen Landern, in
denen bei Katastrophen innerhalb von 24 Stunden ein Zusammenschluss zur psychosozialen Unter-
stitzung funktioniert. Dies sollte auch fiir andere Lander angestrebt werden, denn Katastrophen sind
haufig grenziiberschreitend, und es braucht vereinte Krafte, damit betroffene Nationen ihre Bevolke-
rung optimal versorgen konnen und ihre Rettungskréfte nicht Gberfordern (Perren-Klingler, 2015, S.
51). ,Allein die Betreuung von sprachlichen Minoritdten und deren spezieller kultureller Bedirfnisse
kann manchmal von einem Nachbar besser geleistet werden als vom nationalen Team“ (a.a.0.).

Weiters ist die Kooperation der psychosozialen Helfer*innen vor Ort ein wichtiger Punkt: Diese kdnnen
aus verschiedenen Einsatzorganisationen, Landern, Berufsgruppen etc. stammen und unterschiedliche
Grade an Ausbildung und Erfahrung mitbringen. Die Organisationsleitung weist die neu eintreffenden
Helfer*innen ein und geht mit den einzelnen Teamleiter*innen Punkte wie den bisherigen Verlauf, die
aktuellen Zielgruppen, die anstehenden Betreuungsaufgaben, die Einsatzorte, die Aufteilung der
Krafte, die bevorstehenden Abldsen, die Bildung spezialisierter oder gemischter Teams fiir besondere
MalRnahmen und die Kommunikationsstruktur durch. Das ist im Sinne einer einheitlichen Einsatzlei-
tung notwendig, so dass sich alle psychosozialen Helfer*innen in die Koordination der MaRnhahmen
integrieren. ,Einzelaktionen” und unkoordinierte Hilfe vergrofRern im Allgemeinen das Chaos, anstatt
es zu bandigen (Hausmann, 2005, S. 369).

Die Dokumentation der laufenden notfallpsychologischen Hilfe kann fiir die Bewahrung des Gesamt-
Uberblicks wie fiir Dienstiibergaben und Abschlussdokumentationen ebenso notwendig sein. Grund-
satzlich ist jede*r selbst fir seine*ihre Tatigkeiten verantwortlich, was auch die Dokumentation be-
trifft. Dabei sollten nach Hausmann (2005, S. 369) folgende Informationen festgehalten werden: Na-
men (Wer? Bei wem?), Orte (Wo?), Indikationen, Interventionen (Was?), Zeiten (von ... bis ...), Tele-
fonnummern wichtiger Personen. Die leitende Person sollte neben den genannten Punkten auch die
Besprechungen dokumentieren — welche Informationen weitergegeben wurden, was besprochen
wurde und was geplant ist — sowie Ereignisse wie Anderungen der Lage, neue Entscheidungsgrundla-
gen, Handlungen, Entscheidungen usw. ,Diese Informationen helfen, den Gesamtiiberblick wahrend
des Einsatzes zu bewahren, und bilden die Grundlage fiir die Erstellung eines abschlieBenden Gesamt-
berichts” (ebd., S. 370).

Mein personliches Gesamtbild, mit dem ich nachdenklich zuriickbleibe, ergibt sich vor allem aus mei-
nen eigenen Geflihlen nach der Reise, die eine Mischung aus korperlicher Erschépfung und einem gu-
ten Gewissen ist, im Sinne des Gemeinschaftsgefiihles und im Rahmen meiner professionellen Kom-
petenz etwas Positives beigetragen zu haben. In der letzten Nacht vor der Abreise liberkommt mich
das Gefilihl der Traurigkeit, ich muss viel weinen. Ich deute das als ein Loslassen der unterdriickten
Gefiihle von den letzten Tagen und als ein Abschiednehmen. Ganz im Sinne von ,Weinen ist heilend”
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lasse ich im Hotelzimmer, wahrend ich meinen Koffer packe, die Trauer zu. Dabei ziehen die letzten
Tage nochmal vor meinem inneren Auge vorbei und ich splire in mich hinein. Noch kann ich diese
gemischten Gefiihle nicht genau definieren, bin aber sehr guten Glaubens, dass meine Mission als psy-
chosoziale Helferin hier noch nicht beendet ist. Mit Ausblick auf einen weiteren Einsatz in der nachsten
Phase der kollektiven Traumaverarbeitung, verabschiede ich mich nach dem ersten Einsatz von dem
Ort des Geschehens und sage ,, Auf Wiedersehen!”.
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