Das Selbstverstdndnis der Bonner Akut-Trauma- Anmeldung im MVZ. - Psyche-Sekretariat

Ambulanz @ MVZ fiir Psychotherapie, Psychosomatik

und Psychiatrie Bonn GmbH

Der Fachbereich fiir Akut-Trauma ist integrierter Tel.: 0228 /69 24 51 (taglich 09:00 - 12:00 Uhr)

Bestandteil des Medizinischen Versorgungs- Fax.:0228 /963 81 16

zentrums fir Psychotherapie, Psychosomatik und info@mvzpsyche.de

Psychiatrie (MVZ-Psyche) in Kooperation mit den Sie kdnnen sich selbst als Betroffene(r) oder liber die

KoéIn-Bonner Akademien fiir Psychotherapie und Opferschutzbeauftragten der Polizei Bonn anmelden

Verhaltenstherapie (kbap/ kbav). Ziel unserer und  erhalten  moglichst  kurzfristig  einen Akut'Trauma'AmbUIanZ
Aktivitaten ist es, einen Beitrag zur Verbesserung Erstgesprachstermin in der Ambulanz. Auch ihr

der Grundversorgung bei Akuttrauma im Bonner behandelnder Arzt kann in einer akuten Notsituation

Raum zu leisten und Menschen frihzeitig zu einen ersten Gesprachstermin fiir Sie vereinbaren.

unterstutzen.

Erstgesprache werden nur telefonisch vereinbart!

Wer trcigt die Behandlungskosten?

Wo finden Sie das MVZ-Psyche und die kbap/ kbav?
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Alle  Kosten werden im Rahmen der
Vereinbarungen durch die jeweils zustandigen
Kostentrager ibernommen.

Bonn-Zentrum, im Haus der Backerei Schell, Ecke
Wenzelgasse, Nahe Kennedybriicke
Zentrale Bus- und StraBenbahnhaltestelle: Bertha-

von-Suttner-Platz
Stﬁndige Mitarbeiterinnen in der Abteilung fiir Anfahrtsskizze unter: Www_mvzpsyche‘de
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Was ist ein Trauma und wie zeigt es sich?

Welche Hilfen werden geboten?

Wann ist eine Traumatherapie sinnvoll?

Ein psychisches Trauma (Verletzung/Wunde) kann infolge
einer kurzzeitigen oder langer andauernden
Gewalteinwirkung, die auBerhalb der tblichen menschlichen
Erfahrung liegt, auftreten. Es ist eine Reaktion auf ein
bedrohliches oder erschitterndes Erlebnis, das fiir fast jeden
Menschen belastend ist: z.B. nach Unféllen, Vergewaltigung,
Uberfillen, Anschlagen, Entfihrungen, oder
Naturkatastrophen.

Die Reaktion auf eine psychische Traumatisierung dufert
sich individuell ganz unterschiedlich. Manchmal entsteht
eine posttraumatische Belastungsstorung (PTBS).

Oft leiden Betroffene unter:

G

ungewollt (haufig) wiederkehrenden, belastenden
Erinnerungen an das Ereignis (flash-backs)

G

begleitender Angst, Panik oder Schreckhaftigkeit

G

Angst vor dem Einschlafen, Schlafstérungen, Alp-
trdumen

G

Konzentrations-, Antriebsschwache

G

Erinnerungsliicken

G

erhohter Nervositdt, Niedergeschlagenheit, Irritation
Erschépfungsgefiihlen, gedriickter Stimmung, Reiz-
barkeit

G

Vermeidungsverhalten mit sozialem Riickzug, Inter-
essenverlust

G

korperlichen Symptome z.B. im Bereich des Magen-
Darm-Traktes, Kopf- oder Riickenschmerzen.

als Zeugln betroffen werden und anschlieBend
unter den Folgen leiden

Grundsiitzlich kann jeder Mensch von einer psychisch
traumatisierenden Erfahrung entweder direkt oder

Die Akut-Trauma-Ambulanz des MVZ-Psyche bietet
moglichst  schnelle therapeutische Hilfe bei akuter
Traumatisierung an. Wir helfen Betroffenen und deren
Angehdrigen durch fachgerechte Diagnostik, Begutachtung
und Behandlung ereignisnah und, wenn notwendig, in einer
langeren Psychotherapie bei der Bearbeitung von
Traumafolgen.

Betroffene erhalten gezielte

Diagnostik und Befunderhebung

Information und persénliche Beratung

Hilfe im Umgang mit Uberwidltigend erlebten
Gefiihlen

@

Hilfe bei der Wiederherstellung von Sicherheit,
Selbstvertrauen und Selbstkontrolle

@

Forderung vorhandener individueller Bewaltigungs-
moglichkeiten

G

Erfassen von ggf. vorher bestehenden Belastungs-
faktoren

Therapie akuter Belastungssymptome

e

Integrative  traumaspezifische Kurzpsychotherapie
(Stabilisierungstechniken, EMDR u.a.)

G

Wenn erforderlich, Vermittlung in eine langere
Fachpsychotherapie, Einzel- oder Gruppentherapie

Allein in NRW werden jahrlich ca. 40.000 Menschen Opfer
von Unfdllen, Katastrophen, krimineller oder familidrer
Gewalt. Jedes Extremereignis verandert das Leben
schlagartig und nachhaltig. Sichtbare korperliche Schaden
werden in der Regel sofort medizinisch behandelt,
psychische Symptome hingegen oft nicht in gleicher Weise
beachtet. Nach bisherigen Untersuchungen treten jedoch
bei etwa 20-50% aller Betroffenen akute
Belastungsreaktionen auf.

Haufig klingen die Symptome nach einigen Wochen wieder
ab. Trotzdem leiden 10-25% aller Betroffenen langfristig
psychisch unter den Traumafolgen. Diese werden als
Posttraumatische Belastungsstorung (PTBS) bezeichnet und
sind behandlungsfdahig - je schneller die Behandlung
einsetzt, um so geringer ist das Risiko gesundheitlicher
Folgeschaden und um so hoher die Wahrscheinlichkeit, den
traumatischen Stress abbauen zu kdnnen!

Wer kann sich zeitnah an uns wenden?

G

Opfer krimineller Gewalttaten

G

Unfall- und Katastrophenopfer

G

Opfer von Sexualdelikten wie Missbrauch oder
Vergewaltigung in den letzten Monaten

G

Zeuglnnen von bzw. Ersthelferlnnen bei trauma-
tisierenden Ereignissen

G

Angehdrige, Hinterbliebene, und sekundar Betroffene
wie Einsatzkrafte von Rettungsdiensten

Eine PTBS ist eine normale Reaktion auf eine
unnormale Situation




