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Einleitung

In der Traumapéadagogik kommt den Fachkréften eine besondere Rolle zu. Sie werden
weniger als Anwenderinnen und Anwender einer padagogischen Methode, sondern
vielmehr als Teil der Paddagogik selbst verstanden. Die Begrindung dafir liegt in den
traumatischen Erfahrungen der zu begleitenden Kinder, Jugendlichen und jungen
Erwachsenen, die hdufig auf interpersoneller Ebene einzuordnen sind. Oft erlebten sie
Bezugspersonen, die in ihrer Personlichkeitsstruktur hoch verunsichert waren, psychi-
sche Erkrankungen, Suchterkrankungen oder sonstige Verunsicherungen mit in die
Beziehungsgestaltung zu ihren Kindern gebracht haben und teilweise zur Bedrohung
fur die Kinder geworden sind. Daraus resultiert die Erfahrung der Kinder, dass unsi-
chere Bezugspersonen per se bedrohlich sein kénnen. Um in der Beziehungsgestal-
tung zu den Fachkraften neue und korrigierende Erfahrungen machen zu kdnnen, ist
es daher zentral, dass die Begleitpersonen als Mensch und Beziehungspartnerin bzw.
Beziehungspartner personlich stabil sind und bleiben. In dieser Lerneinheit stehen
daher die Pddagoginnen und Padagogen ganz im Zentrum der Aufmerksamkeit. Wir
werden uns damit beschéftigen, welche besonderen Herausforderungen die Tatigkeit
in der Kinder- und Jugendhilfe mit sich bringt, und wie sich diese auf das Wohlbefinden
der Péddagoginnen und Pddagogen auswirken konnen.
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Herausforderungen fur Padagoginnen und
Pdadagogen in der Kinder- und Jugendhilfe

Belastete Kinder - belastete Padagoginnen und Padagogen?

Wir haben bereits erfahren, dass die Kinder und Jugendlichen, die in der Kinder- und
Jugendhilfe untergebracht sind, in ihrem Leben sehr haufig bedrohliche, traumatisie-
rende Erfahrungen gemacht haben. Wir haben auch gelernt, dass die Kinder und
Jugendlichen aufgrund dieser Erfahrungen haufig Schwierigkeiten im Umgang mit
anderen Menschen haben, stark emotional oder impulsiv reagieren, erlernte, teilweise
destruktive und abwertende Beziehungsmuster in den Kontakt mit den Fachkraften
einbringen und auch mit sich selbst oft wenig achtsam und firsorglich umgehen.
Diese Verhaltensweisen, die hdufig mit unterschiedlichen Formen von Grenzverlet-
zungen gegeniber den Padagoginnen und Padagogen verbunden sind, wirken sich in
der Kontaktgestaltung fur die Fachkrafte hdufig aufreibend und erschopfend aus und
kénnen zu Frustration fihren, aber auch Wut, Arger, Verstandnislosigkeit und Ver-
zweiflung ausldsen. Daraus kénnen Erkrankungen der Mitarbeitenden resultieren, die
unter Umstdnden mit Einschrankungen oder sogar der Beendigung der Berufsaus-
Ubung einhergehen.

Folgend wird anhand der Ergebnisse einer Schweizer Studie (Steinlin et al., 20153,b),
die Uber 300 padagogische Fachkréfte in der stationaren Jugendhilfe u.a. nach Belas-
tungen im beruflichen Alltag befragte, aufgezeigt, inwieweit Fachkrafte mit Grenzver-
letzungen konfrontiert sind.

Grenzverletzungen in der Kinder- und Jugendhilfe

In oben genannter Untersuchung wurden die padagogischen Mitarbeitenden gefragt,
ob sie in den vergangenen drei Monaten Grenzverletzungen durch die von ihnen
betreuten Kinder und Jugendlichen erfahren hatten. Dabei berichteten 91% der
Befragten von Grenzverletzungen. Am haufigsten waren Beschimpfungen und Belei-
digungen, gefolgt von verbalen Drohungen und tdtlichen Angriffen. In Abbildung 1 ist
dargestellt, wie haufig welche Grenzverletzungen erlebt wurden (Steinlin et al,,
2015b).
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Beschimpfungen, Beleidigungen 79%
Verbale Bedrohung

Tatlicher Angriff

Gezieltes Fertigmachen

Sachbeschadigung

Bedrohung mit Waffe

Anspucken

Verbale Bedrohung einer nahestehenden Person
EntbléRung von Kind/Jugend|. vor Person

Andere sexuelle Angebote

Sexuelle Belastigung

Bedrohung eines Nahestehenden mit Waffe

10% 20% 30% 4,0% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

Abbildung 1: Hiufigkeit von grenzverletzendem Verhalten gegeniiber dem Betreuungspersonal in
den letzten drei Monaten

Ein Drittel der Befragten gab auRerdem an, in den vergangenen drei Monaten Gewalt
zwischen Kindern und Jugendlichen erlebt zu haben. Jeder Zehnte berichtete von
sexueller Gewalt zwischen Kindern und Jugendlichen. Fast die Halfte (41%) gab an,
selbstverletzendes Verhalten von Kindern und Jugendlichen miterlebt zu haben. 9%
der Mitarbeitenden berichteten von einem Suizidversuch und 1% (vier Personen) sogar
von einem vollendeten Suizid in ihrer Einrichtung. Dass solche Erlebnisse bei den Pad-
agoginnen und Padagogen mitunter ihre Spuren hinterlassen, ist nicht erstaunlich. Wir
mochten uns im ndchsten Kapitel daher den maglichen Folgen dieser Belastungen
widmen.
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Mogliche Reaktionen auf die Belastungen

Burnout

In den vergangenen Jahren ist sehr viel Uber Burnout berichtet worden, sowohl in
Fachzeitschriften als auch in den Medien. Teilweise wird der Begriff recht inflationar
verwendet. Dabei stellt Burnout keine medizinische Diagnose dar wie zum Beispiel
Depression oder Angststérung, und es gibt bis heute keine allgemeingultige Defini-
tion. Trotzdem ist es wichtig, dass wir uns im Zusammenhang mit Belastungen bei
Padagoginnen und Padagogen mit dem Konzept Burnout befassen, da es viele Hin-
weise daflr gibt, dass Menschen in helfenden Berufen besonders haufig von Bur-
nout-Symptomen betroffen sind. In der bereits erwahnten Studie mit Padagoginnen
und Padagogen in der Kinder- und Jugendhilfe in der Schweiz wies fast ein Funftel
(18%) der befragten Personen einen Verdacht auf Burnout auf (Steinlin et al., 2015a).
Andere Studien berichten von Pravalenzen zwischen 17 und 67% bei Menschen in
sozialen Berufen (z. B. bei Arztinnen und Arzten, Seelsorgern, Lehrerinnen und Leh-
rern, Mitarbeitenden in der psychiatrischen Gesundheitsversorgung). Aufgrund von
unterschiedlichen Messverfahren ist ein Vergleich der Studien schwierig.

In der Literatur lassen sich bis zu 160 Einzelsymptome finden, die mit Burnout in Ver-
bindung gebracht werden (Burisch, 2010; Maslach et al., 2009). Haufig werden die
Beschwerden in drei Bereiche gegliedert (Berger et al., 2012):

1. Emotionale Erschopfung: Betroffene fihlen sich mide und abgeschlagen und
kénnen sich nicht mehr richtig Uber Dinge freuen oder fir Dinge begeistern. Es
kann auch sein, dass die Betroffenen Emotionen nicht mehr richtig stark spiren,
sondern als gedampft oder abgestumpft wahrnehmen.

2. Zynismus/Distanzierung/Depersonalisation: Betroffene fUhlen sich weniger
engagiert oder verbunden mit der Arbeit und mit den Menschen, die sie betreuen.
Es kann zu spéttischen Gedanken oder Bemerkungen kommen, welche die Gefihle
der Mitmenschen missachten. Es kann auch sein, dass Betroffene den Eindruck
haben, nicht mehr richtig dazuzugehéren oder sich selbst verandert und entfrem-
det zu haben.

3. Reduzierte Leistungsfahigkeit: Betroffene kdnnen Dinge nicht mehr gleich
schnell oder gleich gut tun wie friher und ermiden schneller. Es kann auch sein,
dass Betroffene standig den Eindruck haben, in ihrer Arbeit zu versinken, keinen
Ausweg mehr sehen, und sich so sehr damit befassen, was sie noch alles tun miss-
ten, dass sie aulerstande sind, Uberhaupt noch Aufgaben zu erledigen.
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Mit Burnout verbunden sind langfristig psychische und physische Folgeerkrankun-
gen wie Depressionen, Angststdrungen, Aggressivitdat, Medikamenten- oder Alkohol-
abhangigkeit, Bluthochdruck und Tinnitus (Berger, Falkai, Maier, 2012).

Beziglich der Entstehung von Burnout gibt es verschiedene Erklarungsmodelle. Sie
haben gemeinsam, dass sie biologische, psychische und soziale Risikofaktoren umfas-
sen und den Arbeitsbedingungen (z. B. hohe Arbeitsbelastung, Zeitdruck, mangelnde
Unterstitzung oder Ungleichgewicht zwischen den beruflichen Anforderungen und
den Ressourcen) eine wichtige Rolle zuschreiben. Wir werden uns in Kap. 4.2. damit
befassen, welche Aspekte von Arbeitszufriedenheit, die aus traumapéadagogischer
Sicht relevant sind, mit Burnout-Symptomatik zusammenhdngen.

Traumasymptome als Folge von bedrohlichen Erlebnissen

Wie Grenzverletzungen im padagogischen Alltag von den Padagoginnen und Padago-
gen wahrgenommen und inwieweit sie als Belastung erlebt werden, ist individuell sehr
unterschiedlich. Mitunter kann es zu Ereignissen kommen, die fir die Pddagoginnen
und Padagogen so bedrohlich und bedngstigend sind, dass Symptome einer posttrau-
matischen Belastungsstorung entwickelt werden. Auch hierzu gibt es Erkenntnisse aus
der bereits erwahnten Studie (Steinlin et al., 2015a). Die Pddagoginnen und Padago-
gen wurden gefragt, ob sie schon einmal ein sehr bedrohliches Erlebnis oder einen
Angriff auf ihre Person in ihrem Arbeitsalltag erlebt hatten. Eine grof3e Mehrheit,
namlich 83% der Befragten, bejahte diese Frage. Fast die Halfte (49%) der Betroffe-
nen gab auRRerdem an, dass sie in der Folge an Symptomen einer posttraumatischen
Belastungsstorung litten, d.h. entweder

» &Shnliche Situationen vermieden (Vermeidung),
» sich standig an das Geschehene erinnerten oder davon trdumten (Wiedererleben)

» oderin der Zeit danach nervds oder gereizt waren oder Schlafschwierigkeiten hat-
ten (Ubererregung).

Besonders eindricklich war, dass fast ein Finftel (18%) der Personen angab, wahrend
vier Wochen oder noch langer unter solchen Symptomen gelitten zu haben. Es ist
anzunehmen, dass die allermeisten Betroffenen in dieser Zeit weiterhin zur Arbeit gin-
gen und trotz ihrer Belastungssymptome den Alltag bewaltigen mussten sowie gefor-
dert waren, den Kindern und Jugendlichen mit Geduld, Verstandnis und Wertschat-
zung zu begegnen.
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Sekunddrtraumatisierung

~Sekundarer traumatischer Stress ist ein Risiko, das wir eingehen, wenn wir uns
empathisch mit einem (...) Kind befassen".

B. Perry

Sekunddre Traumatisierung entsteht durch die Konfrontation mit den Details trauma-
tischer Erlebnisse von anderen Personen, sei es in verbaler oder schriftlicher Form.

~Trauma ist ansteckend. Der Therapeut wird in seiner Rolle als Zeuge (...) von seinen
Gefihlen oft geradezu Uberwaltigt. Etwas weniger intensiv als der Patient lebt er
dessen Gefiihle von Angst, Wut und Verzweiflung ebenfalls durch."

(Hermann, 2006, S. 193)

Das Erscheinungsbild der sekundéaren Traumatisierung ist der Posttraumatischen
Belastungsstorung (PTBS) sehr ahnlich und umfasst dieselben Symptome wie Vermei-
dung, Ubererregung und Intrusionen sowie traumabedingte kognitive Verdnderungen
(Daniels, 2006; 2007). Genauso wie bei der PTBS kann es zu Begleiterkrankungen wie
Suchterkrankungen, Depressionen, Suizidgedanken und/oder korperlichen Beschwer-
den kommen. Das Phdnomen betrifft vor allem Personen, die eine wichtige Rolle im
Leben von traumatisierten Menschen spielen, wie beispielsweise Ehepartnerinnen
und Ehepartner, Familienangehorige, Freundinnen und Freunde, Betreuungspersonen
oder Therapeutinnen und Therapeuten.

Laut Daniels (2006) ist die fUr die Arbeit mit belasteten Kindern und Jugendlichen
Uberaus wichtige Empathiefahigkeit hauptverantwortlich dafir, dass eine Sekundar-
traumatisierung entstehen kann. Abbildung 2 veranschaulicht, wie das Wissen um die
Erlebnisse der Kinder durch die Empathie dem Kind gegeniber belastende Emotionen
bei den Betreuerinnen und Betreuern ausldsen kann. Diese wirken sich auf den
Umgang mit dem Kind aus und beeinflussen wiederum dessen Emotionslage belas-
tend. Wird diese Ubertragungsspirale nicht erkannt, kann der Kontakt mit traumaer-
fahrenen Kindern zur durchgdngigen Belastung werden.

Belastungen Ubertragen sich

Traumatische Erfahrungen
Gewalt, sex. Gewalt, Demti-
gung, Vernachldssigung, ...
Bilder und Gefihle

A
Gefihle/Verhalten " Mitgefihl, Traver, Ekel, Wut,
Misstrauen, Irritati- Sorge, Uberforderung
Ruckzug, Angriff, l
Abwertung, ...

4
b Gegenreaktion

Vorsicht, Aktivismus, Wieder-
gutmachen, Halten, ...

Abbildung 2: Empathie und Verstrickung (nach Birgit Lang)



Zuriickkommend auf die Schweizer Studie berichtete die Halfte der Padagoginnen
und Pddagogen von Symptomen einer Traumatisierung nach der Auseinandersetzung
mit traumatischen Erlebnissen der Kinder und Jugendlichen. 13% der Befragten gaben
an, dass diese Symptome vier Wochen oder langer angehalten hatten, und 4% berich-
teten von Suizidgedanken (Steinlin et al., 2015a).

Die Auswirkungen der Sekundartraumatisierung auf das Wohlbefinden sind
also vergleichbar mit den Auswirkungen eigener Traumatisierung.

Erst 2013 ist die Sekundartraumatisierung in das Diagnostische und statistische Manual
psychischer Stérungen (DSM-V) aufgenommen worden. Dies erfolgte dahingehend,
dass nun nicht mehr nur eigene traumatische Erlebnisse sondern auch Erlebnisse einer
anderen Person als Ursache fir posttraumatische Belastungsstorungen aufgefihrt
sind. Studien zur Sekundartraumatisierung beziehen sich bislang meist auf Psychothe-
rapeutinnen und Psychotherapeuten und nicht auf Padagoginnen und Padagogen.

Die Abgrenzung zwischen Sekundartraumatisierung und Burnout ist schwierig.
In oben erwahnter Studie wiesen Personen mit Symptomen von Sekundartrau-
matisierung ein 5,2- bis 11,2-mal héheres Risiko auf, auch Burnout-Symptome
zu haben (und umgekehrt).

Auswirkungen der Belastungen der Fachkrafte fur die
Kinder und Jugendlichen

Wir alle wissen, wie viel schneller wir drgerlich werden, wie viel eher wir aufgeben oder
wie viel schwerer es uns féllt, Dinge positiv zu sehen, wenn es uns nicht gut geht.
Wenn Padagoginnen und Padagogen unter Belastungssymptomen leiden, bleibt
ihnen weniger Kraft fir den Umgang mit den Kindern und Jugendlichen. Diese sind
aber darauf angewiesen, dass man ihnen offen und wertschatzend begegnet, geduldig
mit ihnen umgeht, sie ermutigt und bekréftigt. Ist nun den Padagoginnen und Pad-
agogen aufgrund von eigenen Belastungen (die durch die Begegnung mit den belaste-
ten Kindern und Jugendlichen entstehen kdnnen) ein wertschatzender und geduldiger
Umgang mit den Kindern und Jugendlichen nicht mehr uneingeschrankt mdoglich,
fuhrt dies zu mehr Konflikten, zu abwertendem oder aggressivem Verhalten gegen-
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Uber den Kindern, zu ungerechtfertigten Sanktionen (siehe dazu auch Lerneinheit 3.3),
zu Rickzug oder Vermeidung und im schlimmsten Falle zu Retraumatisierungen. Es ist
daher duRerst wichtig, dass sowohl auf institutioneller Ebene als auch auf Ebene der
Padagoginnen und Padagogen selbst mdglichst viel unternommen wird, um Belas-
tungsreaktionen vorzubeugen und dort, wo sie entstehen, gut aufzufangen und zu
versorgen.

Nur wenn die Paddagoginnen und Pddagogen selbst gesund und wohlbehalten
sind, haben sie die Kraft und die nétigen Ressourcen, um den Kindern und
Jugendlichen gerecht zu werden.

Oder - anders ausgedrickt - nur wer selbst versorgt ist, ist auch in der Lage, anderen
zu helfen.
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Was schiitzt vor Belastungsreaktionen?

Kohdrenz und Selbstwirksamkeit

Angesichts der beschriebenen Belastungen stellt sich die Frage, was die Pddagogin-
nen und Padagogen vor Belastungsreaktionen wie Burnout oder Traumasymptomen
schitzt. In der bereits erwdhnten Studie mit Mitarbeitenden in der Jugendhilfe erwies
sich ein ausgepragtes Koharenzgefiihl als der starkste Schutz (Steinlin et al, 2015a).

Kohéarenz bedeutet die subjektive Empfindung des eigenen Lebens als

» verstehbar,
» bewaltigbar/handhabbar und

» sinnhaft/bedeutsam.

Der Begriff der Koharenz nimmt seinen Ursprung im Konzept der Salutogenese von
Antonovsky (1997), das besagt, dass fur die Entstehung und Erhaltung von Gesundheit
die Empfindung von Kohdrenz grundlegend ist. Als ebenfalls sehr bedeutsam erwies
sich die Erwartung von Selbstwirksamkeit — sowohl auf der individuellen Ebene als
auch auf der kollektiven Ebene (Team). Selbstwirksamkeitserwartung bezeichnet in
der Psychologie die eigene Erwartung, aufgrund eigener Kompetenzen gewinschte
Handlungen erfolgreich selbst ausfihren zu kénnen.

Bezogen auf das Team heil3t das:

Eine hohe kollektive Selbstwirksamkeit bedeutet, dass sich ein Team in der
Lage fuhlt, schwierige Situationen aus eigenem Antrieb und mit eigenen

Kompetenzen bewadltigen zu kénnen.

Wie kann man erreichen, dass man seine Umgebung als kohdrenter und sich selbst als
selbstwirksamer wahrnimmt? Die Traumapddagogik geht davon aus, dass ein besse-
res Verstandnis der Lebensgeschichten der Kinder und Jugendlichen dazu fihrt, dass
man schwierige Situationen im padagogischen Alltag besser einordnen kann. Wenn z.
B. ein Jugendlicher Uber Monate hinweg auf Beziehungsangebote immer nur mit
Ablehnung und Anfeindungen reagiert, ist es leichter, damit umzugehen, wenn man
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versteht, dass der Jugendliche sich mit diesem Verhalten vor weiteren Verletzungen
schitzen mochte, als wenn man personliches Versagen dafir verantwortlich macht.
Aus diesem Verstandnis heraus ergeben sich auch mehr Handlungsmdglichkeiten.
Man wird eher in der Lage sein, dem Jugendlichen weiterhin mit Verstandnis und
Wertschatzung zu begegnen und ihm die Zeit zu geben, die er braucht, um Vertrauven
zu fassen. Die Umwelt, in unserem Beispiel das Verhalten des Jugendlichen, wird bes-
ser verstehbar, handhabbar und sinnhaft — die drei Bestandteile der Koharenz sind
erfullt.

Dasselbe gilt fir den Umgang der Paddagoginnen und Padagogen mit sich selbst:

Je besser die Padagoginnen und Padagogen sich der Herausforderungen
bewusst sind, die der padagogische Alltag an sie stellt, und je besser sie eigene
Bedurfnisse und Belastungsgrenzen erkennen kénnen, desto besser kdnnen sie
ihre eigenen Reaktionen verstehen und desto eher sind sie in der Lage, sie zu
bewaltigen.

In der Traumapadagogik kommt daher der Psychoedukation, also der Vermittlung
von Wissen Uber psychische Zusammenhange und die Entstehung von psychischen
Symptomen, eine wichtige Rolle zu (vgl. Lerneinheit 2.4 — Psychoedukation).

Naturlich reicht es aber nicht, wenn nur das Verstandnis der Zusammenhdnge verbes-
sert wird. Es braucht zudem konkrete Maflnahmen, um Koharenz und Selbstwirk-
samkeit zu fordern. Im Folgenden mdochten wir uns mit einigen dieser Maglichkeiten
befassen und vor allem auf die Selbstfirsorge naher eingehen.

Traumapadagogik und Arbeitszufriedenheit

Traumapadagogische Konzepte beziehen sich, wie wir bereits mehrfach gehort
haben, immer sowohl auf die Kinder und Jugendlichen als auch auf die Mitarbeiten-
den. Die Grundpfeiler der Traumapadagogik, also Wertschatzung, Transparenz, Parti-
zipation und Freude, gelten genauso im Umgang der Vorgesetzten mit den Mitarbei-
tenden wie im Umgang der Padagoginnen und Pddagogen mit den Kindern und
ebenso im Umgang der Padagoginnen und Pddagogen miteinander.

Wie bedeutend die Umsetzung dieser Grundpfeiler im traumapadagogischen Arbeit-
salltag sind, konnte auch in der genannten Studie mit Mitarbeitenden in der Jugend-
hilfe bestatigt werden. So wurde untersucht, inwiefern traumapadagogische Kon-
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zepte mit Belastungen in Form von Burnout-Symptomatik zusammenhingen. Es
zeigte sich, dass Mitarbeitende mit einer héheren Arbeitszufriedenheit deutlich weni-
ger von Burnout-Symptomen betroffen waren als Mitarbeitende mit einer niedrigeren
Arbeitszufriedenheit. Eine hohere Arbeitszufriedenheit war durch folgende Aspekte
gekennzeichnet (Steinlin et al., 2015a):

Unterstitzung durch Vorgesetzte, Partizipation und Transparenz
» mit den eigenen Starken und Schwachen wertgeschatzt werden,
» BedUrfnisse aulRern konnen,

» seine Meinung einbringen kénnen,

» Entscheidungen der Einrichtungsleitung nachvollziehen kénnen,

» Mitgestaltungsmaoglichkeiten haben etc.

Kommunikation und Unterstitzung im Team
» eigenes Fehlverhalten ansprechen kénnen,
» sichim Team unterstitzt fGhlen,

» Konflikte im Team gut lI6sen kénnen etc.

Freude an der Arbeit
» Spald an der Arbeit haben,
» gerne zur Arbeit gehen,

» die Kinder und Jugendlichen gern haben etc.

Institutionelle Strukturen und Ressourcen

» ausreichend Zeit haben, um auf die Bedirfnisse der Kinder und Jugendlichen ein-
zugehen,

» Zeit haben, um schwierige Situationen mit den Kolleginnen und Kollegen zu
besprechen,

» wissen, wie man sich in Krisensituationen zu verhalten hat,

» sichin Krisen ausreichend abgesichert fihlen etc.
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Selbstfuirsorge

Selbstfirsorge wird in der Literatur oftmals mit Psychohygiene gleichgesetzt. Grund-
satzlich geht es bei der Selbstfirsorge und bei der Psychohygiene darum, die eigene
Gesundheit zu fordern und zu erhalten und sich so zu verhalten, dass Belastungen und
Stressoren moglichst gut bewaltigt werden kénnen. Damit verbunden ist auch die For-
derung der eigenen Resilienz (siehe dazu auch Lerneinheit 2.1).

Selbstfirsorge bei Padagoginnen und Padagogen umfasst folgende drei wesentlichen
Bereiche (Steinlin et al., 2015):

» Psychologische Faktoren, z. B. Selbstreflexion, soziale Unterstitzung,
kreative/spirituelle/kulturelle Anregungen;

» Physiologische Faktoren, z. B. Sport, gesunde Erndhrung, ausreichend Schlaf,
Zeit in der Natur;

» Arbeitsbezogene Faktoren, z. B. regelmaf3ige Pausen, Verantwortung abgeben
kénnen, gelungene Uberginge zwischen Arbeit und Freizeit, Rat bei anderen
suchen konnen, Nein sagen kénnen.

Dabei konnte festgestellt werden, dass die arbeitsbezogenen Faktoren den gréf3ten
Einfluss auf das Wohlbefinden hatten und am starksten mit einer geringeren Belas-
tung zusammenhingen.

Wir werden nun im folgenden Kapitel darauf eingehen, wie Selbstfirsorge im padago-
gischen Alltag gelebt werden kann, und welche Voraussetzungen dafir benétigt wer-
den.
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Umsetzung von Selbstflirsorge im padagogischen
Alltag

Schutz vor Belastungsreaktionen auf struktureller Ebene

Die Einrichtungen kénnen einiges dazu beitragen, dass den Padagoginnen und P&d-

agogen eine ausreichende Selbstfirsorge gelingt, und dass Belastungen rechtzeitig

aufgefangen werden.

Konkrete Unterstitzungsmaglichkeiten sind:

» Die Mitarbeitenden mit Wertschatzung behandeln, ihre Meinung respektieren und

ihre Bedirfnisse ernst nehmen, Entscheidungsfreirdume einrichten;

Eine offene Kommunikationskultur schaffen, in der Befirchtungen, Bedenken und
Winsche ausgesprochen werden dirfen, und in der insbesondere auch Fehlverhal-
ten offen angesprochen werden darf;

Die Mitarbeitenden in Entscheidungen einbeziehen oder, wenn dies nicht mdoglich
ist, Entscheidungen offen und transparent kommunizieren;

Ein klares Konzept fir den Umgang mit Krisen schaffen und dieses konsequent
anwenden sowie dafir sorgen, dass die Mitarbeitenden mit dem Konzept vertraut
sind und wissen, was sie in Krisensituationen zu tun haben.

Lang (2013) benennt folgende weitere institutionelle Firsorgeanregungen gegen-

Uber den Fachkraften:

» Die Mitarbeiterauswahl sollte entsprechend der Frage ,Welche Aspekte fehlen uns

im Team?" erfolgen und weniger nach der Frage ,Wer passt zu uns, wer ist wie
wir?",
Alle Mitarbeitenden missen wissen, was die Arbeit mit traumatisierten Kindern

und Jugendlichen Positives fir sie bringt.

Das padagogische Team muss mit ausreichendem Repertoire an Spielen, Literatur
und Material ausgestattet sein, um die Arbeitsfdhigkeit, Kreativitdt und Hand-
lungsvielfaltigkeit zu unterstitzen.

Gelassenheit und Humor als Kommunikationsbasis in der Institution wirken dees-
kalierend und entdramatisierend und schaffen ein Klima des Vertrauens.
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» Eine regelméaRige Supervision sollte zum Standard der Einrichtung gehoren, mit
dem Fokus auf die emotionale Stabilisierung der Fachkréfte.

» Regelmaéfiige Fachtage und Fortbildungen férdern das Erleben der eigenen Profes-
sionalitat. Dies starkt das Selbstvertrauen, halt den Blick fir Neues offen und
erweitert die Handlungskompetenz und -vielfalt.

» Es sollten Méglichkeiten geschaffen werden, die eigene Arbeit zu présentieren - im
Sinne einer Plattform, sich mit eigenen Haltungen und Handlungsansatzen ausein-
anderzusetzen und zur Starkung von Mut und Stolz.

» Die Erarbeitung von Entwicklungsperspektiven mit den Fachkréften fordert die
Motivation und Identifikation mit der Arbeit. Entwicklungsperspektiven wirken
praventiv gegen Burnout.

Selbstfuirsorge im Arbeitsalltag

Um einzuschatzen, wie selbstfirsorglich man sich als Paddagogin oder Pddagoge im
Arbeitsalltag verhalt, ist die Reflexion folgender Fragen hilfreich:

» Nehme ich mir wahrend der Arbeit Zeit fir meine GrundbedUrfnisse (zur
Toilette gehen, essen, trinken)?

» GoOnne ich mir wahrend der Arbeit Pausen?

» Setze ich mich fir meine Werte ein?

» Kannich Nein sagen, wenn ich um etwas gebeten werde, was mir zu viel ist?
» Kann ich Verantwortung abgeben?

» Suche ich mir Rat bei Kolleginnen und Kollegen, wenn ich alleine nicht wei-
ter weil3?

» Kann ich wahrend der Arbeit ,ich selbst" sein?

» Gelingt es mir in der arbeitsfreien Zeit, nicht standig an die Arbeit zu den-
ken?

Selbstfirsorge kann auch durch die Erstellung einer , Selbstfiirsorgeliste™ unterstitzt
werden. Dabei erstellt man in einem ersten Schritt eine Liste mit mindestens 20 Mdg-
lichkeiten sich im Alltag etwas Gutes zu tun. Wichtig ist, dass sich die Liste im Alltag
gut umsetzen lasst. Moglichkeiten, sich etwas Gutes zu tun, lassen sich auf korperli-
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cher Ebene finden sowie auf der Beziehungsebene. Sie kdnnen Hobbies, Wellness,
Sport, Genuss etc. umfassen. Bestenfalls werden alle Sinne eingebunden, d.h. die
Liste beinhaltet etwas zum Horen, Riechen, Sehen, Spiren und Schmecken. Im zwei-
ten Schritt blickt man unter der ,Versorgungsbrille" auf die Liste, d.h. man ordnet die
Aktivitaten den moglichen Emotionslagen zu: ,Was tut mir gut, wenn ich Angst habe,
wenn ich enttduscht oder traurig bin, wenn ich mich abgewertet fGhle, mich schame,
wenn ich Kraft oder Freude brauche etc.".

Es ist empfehlenswert, die Liste im Arbeitskontext griffbereit zu haben, &fter einen
Blick darauf zu werfen, sie bei Bedarf zu ergdnzen und das eine oder andere auch pro-
phylaktisch umzusetzen.

Selbstfursorge im Umgang mit den Kindern und
Jugendlichen

Wir alle kennen Zeiten, in denen wir uns stark und ausgeglichen fihlen und Herausfor-
derungen gerne annehmen, und andere Zeiten, in denen uns alles schnell zu viel wird,
wir dinnhdutiger sind, schneller drgerlich werden und uns leichter entmutigen lassen.
FUr Padagoginnen und Pddagogen heil3t das, dass nicht jeder Tag oder Moment gleich
gut dafUr geeignet ist, mit der Bezugsjugendlichen Uber ihre immer wiederkehrenden
Konflikte mit ihrem Lehrer zu sprechen, oder die Eltern des Bezugskindes anzurufen,
das nach jedem Wochenende zuhause mit einer grof3en Menge Taschengeld zurick-
kehrt, oder die Teamkollegin darauf anzusprechen, warum die Wohngruppe nach ihren
Diensten immer so unaufgerdumt ist. Es ist auch nicht jeder Tag gleich gut geeignet,
die Akte der neu eingetretenen Jugendlichen zu lesen, die in ihrer Kindheit mehrfach
sexuell misshandelt worden ist, oder mit dem Bezugskind Biographiearbeit zu
machen, das von seinem Vater Uber Jahre massiv geschlagen wurde.

Um Belastungsreaktionen und unreflektiertes Verhalten gegeniber den Kin-
dern und Jugendlichen zu vermeiden, sollten Padagoginnen und Pddagogen
achtsam sein fir ihre aktuelle Befindlichkeit und dafir, wie viel sie sich in einem
bestimmten Moment zumuten kénnen.

Die eigene Achtsamkeit auf personlichen Stress kann wie folgend beschrieben mit
Hilfe einer Kdrperumrissarbeit unterstitzt werden.
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Korperumrissarbeit

1. Malen Sie auf einen groléen Papierbogen (z. B. Flipchartpapier) einen Korpe-
rumriss. Dieser sollte beinhalten: Kopf, Ohren, Gesicht, Hals, Schultern, Brust
Bauch, Po, Oberschenkel, Knie, Unterschenkel, Fifse, Arme, Ellbogen und
Hande.

2. Zeichnen Sie ein, wo am/im Korper Sie das GefGhl Angst spiren. Welche Farbe
hat das Gefuhl fir Sie? Ist das Korpergefihl fest, starr, beweglich etc.? Bitte
malen Sie es entsprechend in lhren Kérperumriss ein.

3. Uberlegen Sie nun, wo das Kérpergefihl anfangt, wenn Sie Angst spiren.
Stimmt lhre Zeichnung noch? Braucht es eine Erganzung? Wenn ja, zeichnen Sie
dies ein.

4. Uberlegen Sie weiter folgende Aspekte des Gefihls.

= Welche Gedanken hat man bei Angst (gerne kdnnen Sie diese als Denkbla-
sen einzeichnen)?

= Welche Handlungsimpulse 16st Angst aus?

= Wie geht es lhnen damit, wenn jemand anderes Angst hat, fir den Sie sich
verantwortlich fihlen?

= Wie kann man Angst verstarken, wie abschwachen?

Wiederholen Sie die Ubung mit den GefGhlen von Freude, Ohnmacht, Sicherheit,
Scham, Wut, Trauer, Stolz und Ekel.

Sensibilitdt gegenuber der eigenen Lebensgeschichte

Die Pddagoginnen und Padagogen sind mit ihrer Personlichkeit ein wichtiger Teil der
Padagogik — wenn nicht sogar der wichtigste. Pddagoginnen und Pddagogen sind
Menschen mit unterschiedlichen Lebensgeschichten, unterschiedlichen Bindungs-
und Beziehungserfahrungen und einem unterschiedlich stark ausgepragten Gefihl
von Kohdrenz und Selbstwirksamkeit. Erlebnisse mit den Kindern und Jugendlichen
oder die Konfrontation mit lebensgeschichtlichen Details der Kinder und Jugendlichen
kénnen bei den Padagoginnen und Padagogen auch eigene, bis dahin vielleicht ver-
borgene, Gefihle, Gedanken und Belastungen wieder wachrufen. Es lohnt sich fir die
Padagoginnen und Pddagogen, sich mit ihrer eigenen Lebensgeschichte und den dar-
aus entstandenen Erwartungen an das Leben und an die Mitmenschen zu befassen.
Auch im Umgang mit sich selbst gilt dabei: Es gibt fir jedes Verhalten einen guten
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Grund. Wenn lebensgeschichtliche Einflisse immer wieder zu belastenden Emotionen
oder zu Schwierigkeiten im Umgang mit anderen Menschen fUhren, kann es erforder-
lich sein, mit Hilfe einer psychotherapeutischen Fachkraft oder (professioneller)
Selbsthilfegruppen, besonders pragende Aspekte der eigenen Lebensgeschichte und
deren Einfluss auf die Gegenwart zu durchleuchten und zu bearbeiten.
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Fazit

In dieser Lerneinheit haben wir uns mit den Herausforderungen befasst, denen Pad-
agoginnen und Padagogen im Arbeitsalltag begegnen. Wir haben gesehen, welche
Belastungsreaktionen (Burnout, Traumasymptome, Sekundartraumatisierung) entste-
hen kénnen. Und wir haben uns damit auseinandergesetzt, wie solche negative Aus-
wirkungen méglichst vermieden und gemindert werden kénnen. Dafir haben wir uns
angesehen, welche Aspekte der Arbeitszufriedenheit in der Traumapadagogik eine
Rolle spielen, und wie Selbstfirsorge auf institutioneller und auf individueller Ebene
gelebt werden kann. Das Wichtigste fir ein Kind sind gesunde und zufriedene Eltern.
Dasselbe gilt fir die Padagogik: Nur wenn die Pddagoginnen und Padagogen gesund
sind und fir sich selbst Sorge tragen, haben sie ausreichend Kraft und Energie, um
den Kindern und Jugendlichen gerecht zu werden. Der Férderung und Erhaltung der
(psychischen und korperlichen) Gesundheit der Pddagoginnen und Pddagogen kommt
daher eine dulierst wichtige Bedeutung zu. Einige der besprochenen Aspekte werden
in anderen Lerneinheiten ebenfalls aufgegriffen. So befasst sich Lerneinheit 2.1 mit
der Forderung von Resilienz und Lerneinheit 2.2 mit der Férderung von Achtsamkeit,
die ebenfalls in der wichtige Rolle fir die Gesunderhaltung spielt.
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