...und wihrend der Therapie

Sie werden auflerdem eine wichtige Rolle wihrend der Therapie tiberneh-
men: insbesondere die des Beobachters. Beobachtung ist notwendig zur
Ermittlung der Therapie-Wirkung; und ganz besonders wichtig, wenn es
sich um sehr junge Kinder handelt. Kleine Kinder haben weder ihr Voka-
bular ausreichend entwickelt, noch sind sie in der Lage, sich ausreichend
von ihren Erfahrungen zu distanzieren, um Verdnderungen in ihrem Ver-
halten in Worte zu fassen. Sowohl das Alter lhres Kindes als auch die
Wiinsche lhres Kindes sind mafigeblich fir lhre direkte Beteiligung an
dem therapeutischen Geschehen.

o Kleinkinder und Vorschulkinder (1 — 5 Jahre alt)
Je junger lhr Kind ist, umso wichtiger ist lhre Teilnahme, damit lhr
Kind sich sicher fithlen kann. Der Therapeut wird Sie intensiv wih-
rend der Behandlung einbeziehen und lhre Kenntnisse tber lhr Kin-
des dankbar nutzen.

o Schulkinder (6 — 12 Jahre alt)

Kinder dieses Alters sind im Allgemeinen in der Lage, die Therapie-
Sitzungen selbststindig durchzufiihren; sie kénnten sich im Gegen-
teil in Gegenwart von Eltern oder Betreuern gehemmt fiihlen, offen
tber Einzelheiten zu berichten. Dies liegt daran, dass Kinder dieser
Altersgruppe in der Lage sind, die Gefiihle anderer wahrzunehmen,
und sie méchten ihre Eltern oder Betreuer nicht belasten. lhre Aufga-
be wird es vor allem sein, Ihrem Kind unterstiitzende Hilfe anzubie-
ten und zu Hause ein sorgfiltiger Beobachter zu sein.

o Teenager (12 —18 Jahre alt)
Sie werden sehr wahrscheinlich bei den Sitzungen nicht anwesend
sein miissen. Am besten helfen Sie lhrem Kind, indem Sie ihm die
Sicherheit geben, zur Stelle zu sein, sobald es nétig ist. Beobachten Sie
Ihr Kind und lassen Sie es seinen eigenen Weg finden. Versuchen Sie
nicht, ihre Kinder tiber die Therapie-Sitzungen oder die Wirkung der
Therapie auszufragen, aber héren Sie aufmerksam zu, wenn lhr Kind
zu erzdhlen beginnt. Akzeptieren Sie gleichzeitig geduldig, wenn Ihr
Kind nicht reden mag wihrend es seinen eigenen Prozess durchlauft.
Es ist allein wichtig, dass lhr Kind sich sicher und respektiert fiihlt. Ach-
ten Sie auf alle Veranderungen, die Sie bemerken und diskutieren Sie
diese — nachdem Sie sich mit lhrem Sohn oder lhrer Tochter beraten
haben — mit dem Therapeuten.

Sind weitere Informationen notwendig?
- Im Internet: inffo@emdria.de
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Sie haben um Hilfe fiir lhr Kind gebeten, das unter emotionalen
und/oder kérperlichen Problemen leidet oder belastet ist durch
Verhaltensauffilligkeiten. Diese Schwierigkeiten scheinen im
Zusammenhang mit seelischen Verletzungen zu stehen wie
zum Beispiel: Unfille, Feuer, kérperliche Misshandlungen,
Tyrannisierung oder andere verletzende Erfahrungen.

Wissenschaftler vermuten, dass die Erinnerungen dieser
belastenden Ereignisse nicht angemessen im Gehirn
verarbeitet worden sind. Gliicklicherweise gibt es inzwischen
Hilfe bei der nachtraglichen Verarbeitung mit einer effektiven
Therapie-Methode — EMDR (Eye Movement Desensitization
and Reprocessing [ iibersetzt: Augen — Bewegung —
Desensibilisierung und Wiederaufbereitung). Sobald diese
Erinnerungen richtig verarbeitet worden sind, werden die
Probleme lhres Kindes erheblich verringert oder sogar véllig

verschwunden sein.

EMDR information



Von traumatischen
Zu hormalen
Erinnerungen

Das gute an EMDR ist dass es so schnell wirkt. Ein
Kind, das lediglich einmal ein schlechtes Erlebnis
hatte, wird vermutlich weniger Therapie-Sitzungen
haben miissen als ein Kind, das tiber lange Zeit-
rdume sehr hiufig systematischen Bedrohungen
und Stérungen ausgesetzt war. In diesen Fillen
wird EMDR als Teil einer umfassenden Therapie
eingesetzt.

Reprocessing = Wiederaufbereitung

Den Schliissel fiir eine Erklarung dazu finden wir
vermutlich in der Art, in welcher traumatische
Erinnerungen gespeichert werden. Das Gehirn
speichert traumatische Erfahrungen anders als
normale Erfahrungen. Bei normalen Erfahrungen
flieft die Information von den Sinnesorganen zum
Gehirn, wo sie erfasst wird und normalerweise als
eine Erinnerung, bestehend aus einer Kombination
von Tatsachen, Eindriicken und Interpretationen
gespeichert wird. Bei solchen Erfahrungen jedoch,
denen intensive Angst, Hilflosigkeit oder lebens-
bedrohliche Situationen zugrunde liegen, verhilt
sich der Kérper in einer Art Alarmbereitschaft. In-
folgedessen sind die urspriinglich beunruhigenden
Bilder, Gedanken, Gerdusche und Gefiihle in einer
rohen bzw. nicht verarbeiteten Form gespeichert.
Stimuli wie bestimmte Bilder, Geriiche und Geriu-
sche kénnen dann Erinnerungen an bedrohliche
Situationen wieder beleben und diese unverarbei-
teten bedrohlichen Erfahrungen immer wieder neu
reaktivieren. Dadurch werden in dem Kind die glei-
chen Gefiihle hervorgerufen, die es wihrend der be-
drohlichen Situation hatte, und das Kind ist damit

stindig bedrohlichen Gefiihlen ausgesetzt. EMDR
hilft dem Gehirn, die Verarbeitung von Informati-
onen zu vollenden, damit traumatische Erinnerun-

gen normale Erinnerungen werden kénnen.

Je friiher desto besser

Langanhaltende traumatische Erfahrungen konnen
die Entwicklung bestimmter Hirnfunktionen behin-
dern, so dass dieses Kind in bestimmten Bereichen
Verzégerungen gegeniiber anderen Kindern aufweisen
und auflerdem in seiner Personlichkeitsentwicklung
beeintrichtigt sein kann. Die Wirkung einer einmali-
gen schlechten Erfahrung ist weniger belastend. Sind
diese Probleme jedoch tiber einen langen Zeitraum
von Bedeutung, konnen schwerwiegende Entwick-
lungsriickstinde auftreten. EMDR beseitigt mentale
Blockierungen und ermdglicht den Beginn einer neu-
en gesunden Entwicklung. Sie werden danach grofie
Entwicklungsfortschritte in dem Verhalten Ihres Kindes
und in seiner Befindlichkeit sehen kénnen. Das diirfte
vermutlich einen positiven Effekt auf Ihr Familienleben
haben, das maglicherweise durch die Probleme Ihres
Kindes gestort war.

Keine Risiken

Die erste Verdffentlichung iiber EMDR erfolgte 1989
in den USA. In den folgenden Jahren wurde diese Be-
handlungsmethode verbessert und wissenschaftlich
untersucht. Aufgrund der Forschungsergebnisse kann
EMDR als eine effektive Psychotherapie fiir Erwachse-
ne, Teenager und Kinder angesehen werden, die durch
Erinnerungen an bedrohliche Ereignisse beeintrdichtigt
sind. Ausschliefilich erfahrene Therapeuten, die zu-
sdtzlich eine spezielle EMDR-Ausbildung erhalten ha-
ben, sind qualifiziert, eine solche Behandlung durchzu-
fiihren. Solange diese Therapie sorgfiltig durchgefiihrt
wird, besteht keinerlei Risiko. Schlimmstenfalls gibt es
keine Besserung, was jedoch schnell festzustellen ist.
In diesem Fall kénnte es sein, dass das Problem Ihres
Kindes und das Ereignis nicht miteinander in Bezie-
hung stehen, oder es kinnte in der aktuellen Lebens-
Situation zu viele belastende Faktoren geben, die die
Probleme des Kindes anhaltend beeinflussen.

Was geschieht wihrend der Behandlung?
Der Therapeut wird lhr Kind bitten, tiber den Vor-
fall zu reden, um dann den schrecklichsten Mo-
ment davon, der gerade jetzt bei der Erinnerung
daran am meisten quilt, festzuhalten. Es wird ge-
wissermafien ein ,Standbild“ der schlimmsten Er-
innerung gemacht. Wihrend sich das Kind auf die-
ses Bild konzentriert und darauf, was es denkt und
fihlt, wird es gebeten, zusitzlich etwas anderes zu
tun, was zum Beispiel folgendes sein kénnte:

« der Therapeut bewegt seine Finger vor den Au-
gen des Kindes hin und her, und das Kind folgt
den Fingern mit seinen Augen oder

« das Kind hért abwechselnd in beiden Ohren Ge-
riusche uiber den Kopfhérer oder

« das Kind klopft abwechselnd mit seinen Hin-
den auf die ausgestreckten Hande des Thera-
peuten — so dhnlich wie , Backe, backe Kuchen

. (oder der Therapeut klopft mit seinen Hin-
den abwechselnd auf die Hande des Kindes).

Der Therapeut wird dem Kind in regelmifigen
Abstinden Fragen stellen wie z. B.: “Was fiihlst
Du?“ oder ,Was ist jetzt gerade?* Es koénn-
te sich um Erinnerungs-Bilder, Gedanken oder
Gefiihle handeln, ebenso wie um kérperliche
Empfindungen wie Spannung oder Schmerz.

lhrem Kind wird es zunehmend leichter fallen,
sich die Erinnerungs-Bilder dieser speziellen Ereig-
nisse ,anzuschauen®. Die Therapie wird so lange
fortgesetzt, bis Ihr Kind sich an diese schlimmen
Erfahrungen erinnern kann, ohne aus der Fassung
zu geraten.

Zweifelsohne hilft EMDR wirklich. Allerdings
wissen wir heute noch nicht ganz genau, wie es
wirkt. Es wird angenommen, dass der natiirliche
Informations-Verarbeitungs-Prozess durch zwei
Faktoren stimuliert wird: die Konzentration auf
die bedrohliche Erinnerung bei gleichzeitiger Ab-
lenkung durch einen Anreiz (Augenbewegungen,
Gerdusche oder Beriihrungen), der abwechselnd
die rechte und linke Hirnhilfte aktiviert.

Wechselwirkungen

Wahrend der Therapie kann lhr Kind evtl. vermehrt
auf die bedrohlichen Erfahrungen oder die damit
zusammenhingenden Vorfille fixiert sein. Dies ist
die Folge der in Gang gekommenen Wiederaufbe-
reitung von Informationen. Dieser Vorgang mag
am Ende einer Sitzung mit lhrer Tochter oder lh-
rem Sohn noch nicht abgeschlossen sein. Zusitz-
liche beunruhigende Gefiihle oder Angste kénnen
auftauchen, aber dies ist im Allgemeinen drei Tage
nach einer Therapie-Sitzung beendet.

lhre Aufgabe vor...

Sie kénnten lhrem Kind erkldren, warum es not-
wendig ist hierher zu kommen. Sie kénnten sich
auch dieses Informationsblatt zusammen an-
schauen. So wiren sie vielleicht in der Lage, einige
Fragen Ihres Kindes zu beantworten und kénnten
andere Fragen sammeln, die Sie selbst beantwortet
haben méchten. Vor Beginn der Therapie benétigt
der Therapeut einige Informationen von lhnen, um
eine genaue Diagnose stellen zu kénnen und um
lber die Schwere, die Dauer und die Entwicklung
des Problems etwas zu erfahren. Es ist wichtig zu
wissen, wie sich lhr Kind entwickelt hat, wie es
sich gegenwirtig entwickelt und verhalt und unter
welchen Lebens- Umstinden es heute aufwichst.
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