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Das Risiko für PTSD-Symptome 
steigt mit der Zahl der Traumata 

fast linear an 

Neuner et al., 2004 



Anmerkung: Aus Copyright-
gründen fehlen eine Reihe von 

Folien des Vortrags ς deshalb mag 
manches oberflächlich erscheinen.  
Bitte fragen Sie ggf. bei mir nach. 



Je bedrohlicher die Situation ist, 
desto mehr steigen Anspannung, 
Erregung und desto schlechter 

werden die kognitiven Funktionen. 
Dies erklärt die 

Gedächtnisstörungen bei PTSD  

Schauer et al., 2010 



ÅBedrohliche Situationen werden im heißen, 
emotionalen Gedächtnis gespeichert. 

ÅDies ist dem Verbalen weniger zugänglich 

ÅIm heißen Gedächtnis sind Inhalte ohne 
Verortung in Raum und Zeit verknüpft 

ÅGedächtnisinhalte werden modifiziert bei 
erneutem Abruf 

Schauer, Ruf-Leuschner 2014 





Basisregeln 

Grundlegende Annahmen über sich und die Welt wurden 
erschüttert, deshalb wichtig 

 

ÅSicherer Raum 

ÅVorhersagbarer Prozess ς gut erklären, kongruent sein 

ÅPhysische Integrität respektieren 

ÅAkzeptieren des Patienten damals und heute 

ÅEinfühlsam zuhören ς Gefühle, Körpersensationen, 
Gedanken verbalisieren; Augenkontakt und volle 
Aufmerksamkeit 

 



1. Diagnostik und Psychoedukation  

ÅDiagnose klären 

ÅErklären der diagnostischen Ergebnisse 

ÅAufklärung über die Symptomatik 

ÅErklären von NET Vorgehen inkl. 
Dokumentation der Narration 

 



2. Lifeline (optional) 

ÅLebenslinie mit Hilfe eines Seils 

ÅBlumen für positive, Steine für negative, 
belastende, traumatische Erlebnisse 

ÅChronologisch vorgehen 

ÅInnerhalb einer Sitzung 






