Spezielle Psychotraumatologie —
frihe komplexe Traumata ( praverbale ) im
Kindesalter Handout Teil |

Winterthur 30.10.-31.10.2020

N. Unfried
Chemnitz

Traumadefinition

~Psychisches Trauma

ist ein vitales Diskrepanzerlebnis zwischen
bedrohlichen Situationsfaktoren und
individuellenBewaltigungsmoglichkeiten ,
das mit Gefuhlen von Hilflosigkeit und
schutzloser Preisgabe einhergeht und

so eine dauerhafte Erschutterung von Selbst-
und Weltverstandnis bewirkt."

Fischer u. Riedesser 1998
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Primare Inter-Subjektivitat
Emotionen ausgedriickt und
aktiv empfangen

i
i

Das Baby wird angezog"e;\ f
von der Stimme der
Mutter, ihren
Gesichtsausdruck , ihre
Handgesten.
Es antwortet spielerisch
und mit Zuneigung, es
imitiert und versucht, seine
Mutter zu Imitationen zu

A.Schore 2011

bewegen.

PROTOKONVERSATION
Rhythmische Abwechslung
von expressiven Gesten

-~

; Die Mutter schaut und lauscht,

sie sieht den Ausdruck ihres
Babys intuitiv voraus.

Sie antwortet freundlich und

spielerisch mit miitterlicher

Sprache, Berlihrungen, sowie
Gesichtsausdruck und

Handgesten.

.« Die Kindesmutter reguliert durch ihr Trésten und Beruhigen
auch die oxytocinen Niveaus des Kindes.

* Oxytocin ist ein vom Vagus kontrolliertes Hormon mit
Antistress- Effekt. Es induziert eine anhaltende Verringerung
von Cortisol.

* Durch die Regulation desVagotonus und des Cortisolniveaus
beeinflusst die Kindesmutter das postnatal reifende
parasympathische kindliche Nervensystem nachhaltig.

¢ Durch Tonfall und mimischen Ausdruck von Wiarme und
Vertrautheit werden Sicherheit und Geborgenheit vermittelt
trotz Anspannung.
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versus

Defensive dissoziative Reaktionen, die im Trauma begriindet sind,
fiihren zu einem schweren Scheitern der kindlichen Fahigkeit, ein
metabolisch- energetisches Gleichgewicht im zentralen als auch
vegetativen Nervensystem aufrechtzuerhalten und zu einer

Desintegration des Selbst.

modifiziert nach A. Schore 2007
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Zwei Formen der Erinnerung

. Explizites Gedachtnis
| Wird der Hippocampusregion des limbischen Systems zugeordnet

| und erfasst und ordnet ankommende Reize raumlich, zeitlich und
" kausal.

Erzahlen der Geschichte des Traumas
Implizites Gedachtnis
wird der Mandelkernregion (Amygdala) zugeordnet und speichert
Reize entsprechend ihrer emotionalen Relevanz als sensorische

Sinneseindriicke (als Bilder, Gerausche, Gerliche,
Korperempfindungen).

Triggerbarkeit, Vermeidungen

Wiederholungen ("Szene")

Probleme sprachlicher Fassbarkeit

Affektiv "geladene" Informationsfragmente
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Wie entsteht Dissoziation :
Der Saugling aktiviert
den distress cry als angebornes Bewaltigungsmuster,
Wenn es nicht angemessen beantwortet wird,
kommt es nach kurzer Zeit zur Erschopfung.
Diese Erschopfung kann zur physiologischen Basis
des ,,dissoziativen Abschaltens‘‘ werden

und durch Wiederholungen

zum impliziten Schema generalisieren .
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Dissoziation bei Kindern / Jugendlichen
reicht von leichten Abdriften,

uber Depersonalisation und Derealisation
bis zur schweren Dissoziation,

wenn das betroffene Kind seine
Emotionen, korperlichen Empfindungen
und Erfahrungen komplett aus der
eigenen Wahrnehmung abspaltet bzw.
noch so jung ist,

dass diese nur implizit gespeichert sind.

Dissoziation zunachst als Selbstschutz ...

Erfahrungen aus
der traumatischen
Episode werden
abgespalten -
insbesondere der
korperliche
Uberlebenskampf
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Dissoziation modifiziert nach A. Schore 2011

« ...ist eine metabolische , Herunterregulation® und ein
Zusammenbruch, um Energien zu sparen, um mit
gefahrlichem Sich-tot-Stellen das Uberleben zu retten.

* ... um, erschopfte Ressourcen durch Unbeweglichkeit
wiederzubeleben.

... Ausstieg aus einer unertraglichen Situation, Flucht, wo
es kein Entkommen gibt.

« ... defensive Strategie als letzte Mdglichkeit

Die Fraktionierung der Gesamterfahrung
in voneinander getrennte Erlebniszustande
der traumatischen Szenen, die jede fur sich
Elemente der traumatischen Erfahrung
enthalten ( auch Koérpererfahrungen) und
deren Zusammentreffen intensiv vermieden
wird —

entspricht dem horizontalem
Kontrollprinzip im traumatischen
Prozess.
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Oft konnen erst Bilder/ Wortbilder des Kindes
den Weg zum Schmerz weisen —

Ausdrucksbeispiele:

7

7

7

7

7

7

7

ausgelaugt “

wie Todesstol3 “

meinen Riicken durchbohrt “
wie Feuer brennt es “

wie Uberrollt “

ungewollt “

ich habe keine Bleibe“

Wie konnen sich problematische dissoziative
Symptome zeigen :

Symptome einer fluktuierenden Aufmerksamekeit,
wie ,Trance” oder ,, black out’s"
autobiographische Vergesslichkeit;

sehr schwankendes Gedachtnis:

Stimmungsschwankungen und schnelle Wechsel
des Verhaltens;

massive Schwierigkeiten der Selbstregulations-
fahigkeit und Selbstkontrolle ( Desorganisation)

Plétzliches ,, Herunterfahren “ und sich anders
zeigen — z.B. plétzlich kleinkindhafte Stimme;

Kind glaubt an alternative Ichs oder imaginare
Freunde;
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Parallel zum Zuhoéren und Sehen ist
szenisches Verstehen notig ...

Infolge der Amnesie kommt es zur
fehlenden oder sehr schwachen psychischen
Reprasentation der traumatischen Erfahrung

Informationen, die vor allem in prasymbolischer

Form vermittelt werden,
bedulrfen eines Arztes/ Therapeuten/ Padagogen

der Uber die Reflexion der sehr heftigen
Gegeniibertragung den Ubergang von der
Handlung zur Reprasentation volliziehen kann,
um die Blockierung der Entwicklung zu I6sen.

Hinsehen (Befunderhebung)

Korperliche
Beschwerden
einordenbar ,
verstehbar
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Traumakompensatorisches

Angst - Panik - Verzweiflung - Tod
Schema (TKS)

Depersonalisation des Erlebens
L
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Thalamus Neokortex

Kognitive

Filterstation '
\.  sens. Integration Integration

| §

Implizites
Gedéchtnis

Hypothalamus

\AAAS

4————

Amygdala Hippocampus

Réumlich/zeitliche
_> Integration

Explizites Gedachtnis

Notfallreaktion

ABRISSPUNKT

ZEITFUSION
&
HANDLUNGSABRISS

Das Traumaschema und die Informationen der urspriinglichen

getriggert werden.
Somit kann es zur Wiederaufnahme der unterbrochenen Handlung
kommen - szenisches Handeln

jedoch zur falschen Zeit, am falschen Ort und mit den
falschen beteiligten Personen .

© Unfried

Handlungen bleiben implizit gespeichert und konnen jederzeit

Unfried,2000
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ist eine unterbrochene soziale Handlung,

die nicht zu Ende gefiihrt werden konnte
( Hilflosigkeit — nach fight - flight — Reaktion )

und daher dauerhaft nach Vollendung strebt.
Unvollstindig sind :

¢ Die sensorische Komponente des Traumaschemas
( fragmentierte Erinnerungsbilder )

¢ Die motorische Komponente des Traumaschemas,
da die Handlung z.B. erstarrt sein kann
( fight- flight- frezze )

In der traumatischen Situation sind wesentliche Regeln der
Erlebnisverarbeitung auBer Kraft
(Veranderungen des Zeit -, Raum -, Selbsterlebens ).

Neokortex

Hippocampus

Bildebene als maogliche
Zwischenstufe /
Bindemittel fiir das

»,Unaussprechliche“

Amygdala
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