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LIEBE LESERINNEN UND LESER,

die erschreckenden Bilder des Jahres 2015: Millionen
Menschen auf der Flucht, nur ein Bruchteil von ihnen
erreicht Europa. Der Krieg in Syrien, Unruhen im Irak
und in Afghanistan, politische und ethnische Verfol-
gungen in afrikanischen Landern zwingen nach Schat-
zungen des UNHCR tber 60 Millionen Menschen dazu,
ihre Heimat zu verlassen.

Wer es bis nach Deutschland schafft, hat bereits einen
lebensgefahrlichen Weg hinter sich. Eine Mutter, deren
neugeborenes Baby von Schleppern iber Bord gewor-
fen wurde, da es ihnen zu laut schrie. Ein Kind, das von
seiner Familie getrennt wurde und sexuellen Ubergrif-
fen ausgeliefert war. Eine alte Frau, die unter Stachel-
drahtzdunen hindurch kriechen musste und dabei von
Grenzsoldaten beschossen wurde. Dies sind nur einige
der erschitternden Fluchterlebnisse, von denen die
Menschen uns berichteten.

Wer sich zur Flucht entschlieBt, hat in seiner Heimat
haufig schon Traumatisches erlebt. Teile der Familie,
Freunde und Bekannte sind bei Bombenangriffen oder
gewalttitigen Uberféllen ums Leben gekommen. Eini-
ge Uberlebten als Gefangene schwere Folter. Um das Er-
lebte verarbeiten zu kdnnen, bendtigen die in Deutsch-
land ankommenden Menschen unsere Unterstltzung.
Medizinisch-psychologische Hilfen und soziale Arbeit
sind ebenso notwendig wie Angebote zur gesellschaft-
lichen Teilhabe. Die Verbindung dieser Ansatze hat sich
das bzfo im Zentrum UBERLEBEN zur Aufgabe gemacht.
Klar ist: Ohne Ihre Unterstiitzung kénnen wir das nicht
leisten.

Aufgrund der organisatorischen Probleme in Behorden
und der Verwaltung, die hohe Zahl der Ankommenden
unterzubringen und zu versorgen, engagierten sich ab
dem Friihjahr besonders viele Ehrenamtliche fiir ge-
flichtete Menschen. Die Bundespsychotherapeuten-
kammer (BPtK), die Bundesweite Arbeitsgemeinschaft
der psychosozialen Zentren fiir Flichtlinge und Fol-
teropfer (BafF), das International Rehabilitation Coun-
cil for Torture Victims (IRCT), das Deutsche Institut fur
Menschenrechte, der Flichtlingsrat Berlin, Pro Asyl,
Amnesty International, die Internationalen Arzte fiir die
Verhiitung des Atomkriegs (IPPNW) und weitere Orga-
nisationen haben neben dem bzfo die unzureichende
Versorgungslage der neu eingereisten Menschen kri-
tisiert. In Stellungnahmen und Interviews wiesen wir
wiederholt auf die Gefahr von Retraumatisierungen hin
- verursacht durch die Gewalt an EU-AuBengrenzen, das
Dublin lll-Verfahren, die unzureichende Versorgung in
Deutschland.

Viele der Helfenden waren im Umgang mit traumati-
sierten Personen unsicher und suchten Rat. Deshalb
hat das Behandlungszentrum im vergangenen Jahr
seine langjdhrige Expertise mit vielen Akteuren geteilt.
Trager, Schulen, Universitaten, Ehrenamtliche und Ver-
antwortliche aus den Bereichen Gesundheit, Soziales
und der Verwaltung traten mit zahlreichen Anfragen
zu Fortbildungen, Expert/inneninterviews, Teilnahmen
an Symposien, Fachtagungen und Arbeitsgruppen an
uns heran. Die Zahl der eingehenden Anfragen hatte
sich 2015 im Vergleich zum Vorjahr mehr als verdoppelt.
Bedauerlicherweise konnten wir nicht jede Bitte um ei-
nen Therapieplatz positiv beantworten — nur eine/r von
zehn Anfragenden konnte zum Erstgesprach eingela-
den werden.

Um auf die Dringlichkeit unserer Arbeit hinzuweisen,
standen wir auch in 2015 im Austausch mit zahlreichen
Vertreterinnen und Vertretern aus der Politik. Dabei
ging es unter anderem auch um Maoglichkeiten, bereits
in den Krisengebieten unterstiitzend wirken zu kdnnen.
Hierbei kooperiert das Behandlungszentrum eng mit
der Jiyan Foundation, dessen Griinder Salah Ahmad ein
langjéhriger Mitarbeiter des bzfo ist. Inzwischen haben
er und sein Team mit Unterstiitzung des bzfo im kurdi-
schen Teil des Iraks neun Behandlungszentren fir trau-
matisierte Kriegsgefliichtete aufgebaut. Flr sein men-
schenrechtliches Engagement wurde er im Februar mit
dem Bundesverdienstkreuz ausgezeichnet.

Wir alle stehen vor der groBen Herausforderung, die
Schutzsuchenden in unsere Gesellschaft zu integrie-
ren, ihnen echte Perspektiven und die Chance auf eine
menschenwirdige Zukunft zu bieten. Sie wird uns noch
Uiber Jahre begleiten. Bitte setzen Sie sich weiterhin ge-
meinsam mit uns daflr ein, traumatisierten Menschen
gesellschaftliche Teilhabe zu ermdglichen. Auf den fol-
genden Seiten sehen Sie, was das Zentrum UBERLEBEN
hierfir leistet. Mit lhrer Unterstiitzung und lhren For-
der- und Spendengeldern kénnen dringend notwen-
dige Angebote und Projekte realisiert werden. Im Na-
men aller Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter bedanke ich
mich fur Ihre groBzligige Unterstiitzung.

lhre
Dr. Mercedes Hillen

Geschaftsfiihrerin
Arztliche Leiterin

& fyth

Editorial
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Seit 1992 bietet das Behandlungszentrum fir Folterop-
fer (bzfo) in Berlin medizinische, psychiatrische, psy-
chologische und sozialarbeiterische Hilfen fiir Uberle-
bende von Folter und Kriegsgewalt. Die Arbeit unseres
multiprofessionellen Teams wird begleitet von speziell
geschulten Sprach- und Kulturmittler/innen. Zusatz-
lich arbeitet das bzfo mit Kreativ- und Bewegungsthe-
rapeut/innen zusammen. Neben Langzeittherapien in
der Tagesklinik, dem Wohnverbund fir Migrantinnen,
der Kinder- und Jugendabteilung und der Ambulanten
Abteilung fir Erwachsene bietet letztere zuséatzlich ein
Akutprogramm fiir neu eingereiste Gefliichtete. Nach
eineinhalb Jahren endete jedoch dieses von der EU
finanzierte Kooperationsprojekt ,Early Access” im De-
zember 2015. Insgesamt konnten in dem Programm 199
Personen behandelt und betreut werden. Auch in 2016
wird, unter dem Vorbehalt der Projektfinanzierung, eine
solche Soforthilfe angeboten.

Ein weiterer Arbeitsschwerpunkt war die Koordination
des Berliner Netzwerks flr besonders schutzbeddrfti-
ge Flichtlinge (BNS). Unter die Definition ,besonders
schutzbedurftig” fallen z.B. Schwangere, alte Menschen
und Menschen mit Behinderungen sowie Kinder und
Traumatisierte. Die Identifizierung der besonderen
Schutzbedirftigkeit, die Weitervermittlung an Fachstel-
len sowie die Mitarbeit in Fachgremien und an runden
Tischen gehoren hier zu den Hauptaufgaben. Ziel des
Projektes ist, die materielle und gesundheitliche Versor-
gung der Gefllichteten mit besonderen Bediirfnissen zu
verbessern und durch Schulungen und Fortbildungen
fur die Belange der Zielgruppe zu sensibilisieren.

Neben der Rehabilitation von traumatisierten Gefliich-
teten steht auch die gesellschaftliche Teilhabe von Men-
schen mit unterschiedlichen Flucht- und Migrationser-
fahrungen im Mittelpunkt der Arbeit. In der Abteilung
Zentrum flr Flichtlingshilfen und Migrationsdienste
(zfm) werden integrationsfordernde Sprachkurse, Be-

rufsqualifizierungen im kaufmannischen Bereich und so-
zialpddagogische Projekte angeboten. Im Marz feierte
der Film ,Mensch aus Glas”, der in einem Filmworkshop
entstand, im Neuen Off-Kino in Berlin-Neukdlln seine
Premiere (>>[> S. 40/41). Weiterhin werden in der staat-
lich anerkannten Berufsfachschule Paulo Freire junge
Menschen zu Sozialassistent/innen in der Pflege ausge-
bildet. Hierbei liegt der Fokus darauf, jungen Menschen
mit Flucht- und Migrationserfahrungen mehr Chancen
im Berufsleben zu eroffnen.

BESUCHE IM BZFO

Das Jahr startete mit dem Besuch von Anne Brasseur,
Prasidentin der Parlamentarischen Versammlung des
Europarates. Der Delegation gehdrten mit Botschaf-
ter Julius Georg Luy, Dr. Giinter Schirmer und Michael
Hilger weitere Vertreter des Europarates an. Die Runde
um Frau Brasseur war sehr interessiert am ganzheitli-
chen Gesamtkonzept des Zentrums. Im Gesprach wie-
sen Geschaftsfihrerin Dr. Mercedes Hillen und weitere
Mitarbeiterinnen des bzfo vor allem auf die Probleme
gefliichteter Menschen hin, die mit ihrem Asylverfahren
und der Dublin Ill-Verordnung zusammenhangen. Die
Rehabilitation von traumatisierten Gefllichteten wird
durch die standige Angst vor Rickfiihrung enorm er-
schwert und haufig verzogert.

Die Delegation um Anne Brasseur zeigte sich interessiert am
groBen Hilfsangebot.

IXXXXY
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Fiir den 29. Januar hatte sich ein weiterer hochrangi-
ger Besucher im bzfo angekindigt: Bundesentwick-
lungsminister Gerd Miller wurde von Dr. Mercedes
Hillen in Empfang genommen und nahm sich Zeit fir
ein ausfiihrliches Gesprach. Der Minister dankte dem
bzfo nachdricklich fiir das nationale und internatio-
nale Engagement und brachte seine Unterstiitzung
fur die Einrichtung zum Ausdruck. ,Wir missen da-
flr sorgen, dass diese wichtigen Projekte langfristig
finanziert werden. In der Entwicklungszusammenar-
beit profitieren wir in vielen Krisenregionen von der
Kompetenz, die hier vorhanden ist und dorthin trans-
feriert wird. Menschen, die Mitmenschlichkeit erfah-
ren und dariber hinaus wichtige Qualifikationen,
therapeutische Unterstiitzung und eine Perspektive
erhalten, kdnnen in ihren Heimatlandern wiederum
wichtige Friedens- und Vers6hnungsprozesse mitge-
stalten.” Das bzfo ist seit vielen Jahren international
in Krisenregionen tatig. Durch Fort- und Ausbildun-
gen sowie durch die Nutzung neuer Medien in der
Traumatherapie wird vorhandenes Wissen in die Re-
gionen gebracht.

Gerd Miiller forderte eine langfristige Finanzierung von
Hilfsprojekten.

Im Oktober empfing das bzfo Bischof Markus Drdge,
Leiter der Evangelischen Kirche Berlin-Brandenburg-
schlesische Oberlausitz (EKBO). Dabei diskutierte er mit
Geschéftsfihrerin Dr. Mercedes Hillen Gber die Versor-
gung traumatisierter gefliichteter Menschen und bes-
sere Hilfen fir Ehrenamtliche. Anschlieend standen
Bischof Drége und Dr. Hillen im Pressegesprach Medi-
envertreter/innen Rede und Antwort.

Im November 2015 war die ehemalige Bundesministerin
und Bundestagsprasidentin Prof. Dr. Rita Stissmuth zu
Besuch im Zentrum UBERLEBEN. Im Austausch mit Ge-
schéftsfihrerin Dr. Mercedes Hillen und Dr. Doris Felbin-
ger, Referentin fiir Fundraising und Offentlichkeitsarbeit,

informierte sich die CDU-Politikerin Gber die Versorgung
schwer traumatisierter gefliichteter Menschen. Auch die
integrativen Angebote fiir Zugezogene und Gefliichtete
sowie die Probleme des Zentrums bei der Finanzierung
seiner Angebote waren Themen des Gesprachs.

HERZLICH
LKOMMEN

Uberleben

Dratany

Prof. Dr. Rita Simuth besuchte das Zentrum auf Einladung
von Frau Dr. Hillen.

Weitere Vertreter/innen aus der Politik, die sich im
Rahmen eines Besuches 2015 Uber die Arbeit des
Zentrums und die Versorgung traumatisierter ge-
flichteter Menschen informierten: Frank Schwabe
(MdB), Lars Castellucci (MdB), Kathrin Goring-Eckhart
(Fraktionsvorsitzende, MdB), Ozcan Mutlu (MdB) und
Thomas Isenberg (gesundheitspolitischer Sprecher
der SPD-Fraktion im Berliner Abgeordnetenhaus)
sowie Vertreter/innen der Bundesministerien fiir Ge-
sundheit, fir Inneres und fiir Familien, Senioren, Frau-
en und Jugend.

FORTBILDUNGEN, TAGUNGEN,
SYMPOSIEN UND
PODIUMSDISKUSSIONEN

2015 erreichten das bzfo sehr viele Fortbildungs-
anfragen. Diese kamen sowohl von Tragern aus der
Jugend- und Bildungsarbeit sowie aus dem Sektor
Gesundheit und Soziales, von Schulen, Universita-
ten, Fachkolleg/innen, Unterkiinften fiir Gefliichtete
und von Ehrenamtlichen. Die Frage ,Wie gehe ich
mit traumatisierten gefliichteten Menschen um?”
beschéftigt viele Bereiche der Gesellschaft. Um dem
immensen Bedarf gerecht werden zu kénnen, bot das
bzfo den Interessierten zwei Sammelveranstaltun-
gen in Kooperation mit der Stiftung SPI an. Eine der
Fortbildungen widmete sich dem Thema ,Umgang
mit traumatisierten Erwachsenen”, die andere behan-
delte den ,Umgang mit traumatisierten Kindern und
Jugendlichen”.



Am 13. Juli kam Dr. Mercedes Hillen einer Einladung
der Landesgesundheitskonferenz nach. Zusammen
mit Staatsekretdrin Emine Demirbiiken-Wegner so-
wie Vertreterinnen und Vertretern der Arztekammer
Berlin, der Psychotherapeutenkammer Berlin, der
Kassenarztlichen Vereinigung Berlin und des Lan-
desamtes fur Gesundheit und Soziales diskutierte sie
Uber aktuelle Themen der Gesundheitspolitik und
Gesundheitsforderung. Wie ist es in Berlin um die ge-
sundheitliche Versorgung von Gefliichteten bestellt?
Welche MaBnahmen funktionieren bereits erfolg-
reich? Welche Herausforderungen bestehen und wo
gibt es Lucken?

Angesichts der stark gestiegenen Flichtlingszahlen
wurde die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Aufkla-
rung (BZgA) mit der neuen Aufgabe der Férderung der
Gesundheitsinformation von Gefliichteten beauftragt.
Im Rahmen eines Expertengesprdchs, wurden maogli-
che Aktions- und Handlungsbedarfe zur Férderung der
Gesundheit von Gefliichteten diskutiert. Dr. Hillen wies
auf die Probleme in der Arbeit mit Dolmetschern und
Dolmetscherinnen hin, die fir die Tatigkeit in dem sen-
siblen Bereich der psychotherapeutischen und psycho-
sozialen Versorgung besonders geschult sein missen
und deren Finanzierung viele Zentren immer wieder vor
Probleme stellt.

KAMPAGNEN- UND VERNETZUNGS-
ARBEIT FUR EINE MENSCHENWURDIGE
ZUKUNFT

Am 26. Juni, dem Internationalen Tag zur Unterstiitzung
der Folteropfer, diskutierte Dr. Mechthild Wenk-Ansohn,
Leiterin der Ambulanten Abteilung fur Erwachsene im
bzfo, gemeinsam mit Amnesty International-General-
sekretarin Selmin Caliskan und dem Rechtsanwalt von
Murat Kurnaz, Bernhard Docke. Die Podiumsdiskussion
wurde moderiert von Ines Pohl, ehemalige Chefredak-
teurin der taz. Zur Debatte stand die wirtschaftliche
Zusammenarbeit und Kooperation der Bundesregie-
rung mit Staaten, in denen es immer wieder zu Men-

Dr. Wenk-Ansohn (li.) diskutierte u.a. mit Selmin Caliskan.
© Amnesty International, Bezirk Berlin - Brandenburg

Behandlungszentrum fiir

schenrechtsverletzungen kommt. Des Weiteren wies
Dr. Wenk-Ansohn auf die Gewalterlebnisse vieler Pati-
entinnen und Patienten auf der Flucht insbesondere an
den EU-AuBBengrenzen hin, und und zeigte die geringen
therapeutischen Maoglichkeiten fiir Folteriiberlebende
in Deutschland auf.

Zur Vernetzungsarbeit des bzfo gehort zudem der
Empfang von Besuchen aus dem Ausland. Menschen-
rechtsorganisationen, Fachkolleg/innen und Studie-
rende interessieren sich gleichermallen fiir die Arbeit
des Zentrums. Am 9. Juli besuchte Dr. Irfanka Pasagi¢
aus Srebrenica das Behandlungszentrum fiir Folterop-
fer. Die Arztin und Psychotherapeutin war anlésslich
der Verleihung des Integrationspreises 2015 der Stif-
tung Uberbriicken in Berlin. Eine besondere Verbin-
dung besteht, da die ersten Jahre des bzfo von den
Konflikten auf dem Balkan stark gepragt wurden. In
2015 jahrte sich das Massaker von Srebrenica zum
zwanzigsten Mal.

BESONDERE AUSZEICHNUNG

Salah Ahmad errichtete neun Hilfszentren im Nordirak.

Am 26. Februar 2015 wurde der langjahrige bzfo-Mit-
arbeiter Salah Ahmad mit dem Bundesverdienstkreuz
geehrt. Im Rahmen einer feierlichen Zeremonie im
Marie-Schlei-Saal des Bundesministeriums flr wirt-
schaftliche Zusammenarbeit und Entwicklung in Berlin
verlieh Bundesentwicklungsminister Gerd Mdller die
hohe Auszeichnung. Salah Ahmad hat seit 2005 unter
dem Dach des bzfo im kurdischen Teil des Iraks neun
Behandlungszentren aufgebaut, in denen Uberleben-
de von Folter und Kriegsgewalt behandelt werden.
Seither konnte das Team vor Ort tausende traumati-
sierte Gefllichtete psychologisch unterstiitzen. Die
Jiyan Foundation ist als internationale Partnerorgani-
sation des bzfo im Nordirak aktiv und wird von Salah
Ahmad geleitet. Das gesamte Zentrum UBERLEBEN
gratuliert ihm sehr herzlich zu der ehrenvollen Aus-
zeichnung.

Folteropfer
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Im Jahr 2015 erhielten in der Ambulanten Abteilung fiir
Erwachsene 407 (2014: 404, 2013: 316) Foltertiberleben-
de und traumatisierte Gefliichtete ambulante dolmet-
schergestiitzte allgemeinmedizinische, psychiatrische
und psychotherapeutische Diagnostik sowie multi-
professionelle Beratung und Behandlung. Integrierte
klinische Sozialarbeit war stets Bestandteil des Behand-
lungs- und Rehabilitationsprozesses. Die Zahl der An-
fragenden, die im Rahmen des personlichen und tele-
fonischen Kontaktdienstes beraten wurden, tberstieg
2015 mit 729 die vorhandenen Kapazitaten bei Weitem.
Aus diesem Grund unterstiitzt das bzfo den Ausbau von
Behandlungsmaoglichkeiten im Regelgesundheitssys-
tem, auch wenn in diesem Rahmen nicht die in vielen
Fallen indizierten multiprofessionellen Komplexleis-
tungen geboten werden kdnnen. In zahlreichen Fort-
bildungen, Workshops, Fachberatungen und Super-
visionen trugen die Mitarbeitenden zur Schulung von
Fachkréften bei.

LANGZEITTHERAPIE

Der Schwerpunkt im ,Normalprogramm” ist die am-
bulante traumaorientierte Langzeitpsychotherapie mit
integrierter sozialtherapeutischer Begleitung im Einzel-
setting. Gegebenenfalls ergdnzen Gruppenangebote
die Behandlung, die im Mittel anderthalb Jahre dauert.
Ziel ist nicht nur die Verarbeitung des Erlebten und Ver-
minderung von psychischer und physischer Symptoma-
tik sondern auch die Verbesserung des sozialen Funk-
tionsniveaus hin zu groBtmdglicher Rehabilitation und
Teilhabe in der Aufnahmegesellschaft.

KINDERMONITORING

Auch das Wohlergehen der Kinder der Patient/innen
wurde mit in den Blick genommen. Im Rahmen des Kin-
dermonitorings in Zusammenarbeit mit den Kollegin-
nen der Kinder- und Jugendabteilung wurden ca. 100
Familienkinder erfasst. Ein Teil von ihnen zeigte psychi-
sche Symptome. Im Bedarfsfall wurden entsprechend
bendtigte Hilfen eingeleitet.

LANGZEIT- ODER KURZZEITTHERAPIE

Aufgenommen in die verschiedenen Behandlungspro-
gramme werden Menschen, die Hinweise auf Traumati-
sierung im Rahmen von Folter oder Kriegsgewalt zeigen
und die an schweren psychisch reaktiven Traumafolgen
leiden. Im Rahmen der Erstgesprache wird geklart, wel-
ches Programm im jeweils konkreten Fall fir die Person
geeignet ist. Bei Patientinnen und Patienten im Akut-
programm (Kurzzeittherapie) wurden im Erstgesprdch
akute psychische Beschwerden und ein sofortiger Be-
handlungsbedarf festgestellt. Die Betroffenen leiden
zusatzlich unter instabilen Rahmenbedingungen, was
insbesondere die Unterbringung in Notunterkiinften
oder drohende Abschiebungen in andere europdische
Lander betrifft. Bestanden bereits chronische komple-
xe psychisch reaktive Symptome nach einer Kette von
Traumatisierungen und waren die Rahmenbedingun-
gen relativ stabil (absehbar keine drohende Riickschie-
bung), wurden die Patient/innen in das Langzeitthera-
pieprogramm aufgenommen. Die Wartezeit auf einen
frei werdenden Platz im ,Normalprogramm® betrug
durchschnittlich drei Monate.
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Herr M. aus
Syrien berichtete von

Nach unzdhligen Bombenangriffen und
dem Tod von Freunden und Verwandten
ergriff Herr M. die Flucht nach Europa.
Seine Frau und seine zwei kleinen Kinder

wochenlanger Haft und
Folter nach den ersten

Sorge um seine Familie. Lange Zeit war
unsicher, ob Deutschland aufgrund der
Dublin-Verordnung seinen Asylantrag
prifen wiirde oder ob er zurlick nach

Demonstrationen 2011

lie er zurlick, da ihm der Weg fir sie zu
gefdhrlich erschien. Sobald er in Europa
Sicherheit gefunden habe, sollten sie nach-
kommen. Von Libyen aus setzte er mit dem
Boot nach ltalien Gber. Herr M. weil3 nicht mehr,
ob das Boot aufgrund der Uberfiillung oder aufgrund des
baulichen Zustandes havarierte. Er wei8 nur noch, dass ihn
die italienische Kiistenwache rettete. An Land wurde er an-
schlieBend festgehalten und unter Schldgen gezwungen,
seine Fingerabdrlicke abzugeben. Er reiste schlieBlich wei-
ter nach Deutschland und beantragte Asyl.

Als Herr M. sich erstmalig im bzfo vorstellte, war er er-
schopft und hatte Suizidgedanken. Nach Aufnahme ins
Akutprogramm erhielt er neben stiitzenden Einzelgespra-
chen eine antidepressive Medikation und nahm an einer
Gruppentherapie teil. Er berichtete von plotzlichen Erin-
nerungen an die Erlebnisse in Syrien und der stdndigen

Das Team der Ambulanten Abteilung fiir Erwachsene

AKUTBEHANDLUNGSPROGRAMM
(KURZZEITTHERAPIE)

Im Jahr 2015 setzte die Ambulante Abteilung fur Er-
wachsene neben dem Langzeittherapieprogramm das
von der EU gefdrderte Early-Access-Akutprogramm fort
(Laufzeit Juni 2014 bis Ende 2015). Das Modellprogramm
fur die Akutversorgung neu eingereister gefllichteter
Menschen bot Erstdiagnostik und Erstberatung sowie
bei Bedarf raschen Zugang zur erforderlichen psychiatri-
schen und psychotherapeutischen Behandlung. Beglei-
tet wurde die Behandlung von klinischer Sozialarbeit.

gegen den syrischen
Machtapparat.

Italien misse. Die ersehnte Familienzu-
sammenfiihrung riickte dadurch in unge-
wisse Ferne. Mit einem Bericht zu seinem
Gesundheitszustand unterstiitze das bzfo
das Anliegen von Herrn M., in Deutschland blei-

ben zu kdnnen. Nach Monaten des Wartens wurde ihm
dann der Fluchtlingsstatus in Deutschland zuerkannt. Die
Wartezeit flir einen Termin zur Vorsprache seiner Ehefrau
in der Botschaft zum Zweck der Familienzusammenfiih-
rung betrug mittlerweile jedoch Monate. Seine Frau begab
sich zwischenzeitlich daher mit den Kindern selbst auf den
schwierigen Fluchtweg. Mittlerweile hat die Familie eine ei-
gene Wohnung, die Kinder gehen zur Schule. Die Schrecken
von Folter, Krieg und der Flucht sind nicht vergessen, aber

Herr M. weiB jetzt, wie er mit seinen Symptomen umgehen
kann und blickt positiv in die Zukunft. Bald will er wieder in
seinem alten Beruf als Maler tatig werden.

Zusatzlich wurden Berichte zu den psychischen und
korperlichen Folgen von Folter und Biirgerkriegsgewalt
fur die Asylverfahren erarbeitet. Gruppenangebote er-
ganzten die Einzeltermine im Akutprogramm. Schwer-
punkt der Gruppensitzungen waren Psychoedukation,
Skillstraining und Korperiibungen. Die Behandlung im
Akutprogramm war auf sechs Monate angelegt und be-
inhaltete das Angebot der Nachsorge. Bei spezieller In-
dikation war auch ein Ubergang in die Tagesklinik oder
in das ambulante Langzeittherapieprogramm maglich.
154 zumeist syrische Gefllichtete erhielten in 2015 so
Unterstlitzung.



ANHALTENDE TRAUMATISIERUNG
- AKUTPROGRAMM STABILISIERT

Im Akutbehandlungsprogramm war im Vergleich zum
Langzeittherapieprogramm in mehr Féllen eine psychi-
atrische Medikation erforderlich und es bestand ein ho-
her Bedarf an sozialarbeiterischer Unterstiitzung.In den
psychotherapeutischen Sitzungen standen zumeist
notfallpsychologische, psychoedukative, stabilisieren-
de und ressourcenorientierte Interventionen sowie oft-
mals auch Trauerarbeit um verlorene Familienangeho-
rige im Vordergrund. Eine tiefergehende Bearbeitung
der traumatischen Erinnerungen war in der Situation
von anhaltender akuter Belastung in den meisten Fal-
len nicht indiziert. Das Erreichen von Sicherheit und
die Orientierung im Exil standen im Vordergrund. Es ist
damit zu rechnen, dass in den spateren Jahren des Auf-
enthaltes einige Traumatisierte mit anhaltenden oder
psychisch reaktiven Symptomen weiteren Bedarf einer
traumaverarbeitenden Psychotherapie haben werden.

RETRAUMATISIERUNGEN AUF DER
FLUCHT

Auf der Flucht erlebten viele Patientinnen und Patienten
zusatzliche traumatisierende Ereignisse. Dabei handelt
es sich hdaufig um Bootshavarien, aber auch um erleb-
te Gewalt an den AuBBengrenzen der EU. Bei Traumati-
sierten besteht eine erhéhte Vulnerabilitdt: Neuerliche
Belastungssituationen, die mit traumaverbundenen
Triggern wie beispielsweise Gewalt verbunden sind,
kdénnen zu Retraumatisierungen fiihren. Das Team der
Abteilung dokumentierte und verdéffentlichte die Schil-
derungen der Gefliichteten zu Gewaltanwendungen an
den EU-AuBBengrenzen und verstarkte die Zusammenar-

Ambulante Abteilung
fiir Erwachsene

beit mit internationalen Projektpartnern (> > > S. 26/27
Jnternationales”), um auf die Problematik hinzuweisen
und den Schutz der Gefliichteten vor neuerlichen Men-
schenrechtsverletzungen anzumahnen.

KRISEN

Im Rahmen der schwierigen materiellen Aufnahmebe-
dingungen sowie langer Wartezeit auf Entscheidungen
zur Asylgewahrung und zum Familiennachzug kam es
bei den Patientinnen und Patienten im Akutprogramm
zwischenzeitlich immer wieder zu Krisenzustdnden. In-
formationen aus der Presse tiber Unruhen im Herkunfts-
land flihrten zu erneuter Verschlechterung der Sympto-
matik bis hin zu Suizidalitat. Kriseninterventionen und
Klinikeinweisungen waren zum Teil notwendig.

ERFAHRUNGEN UND AUSBLICK

Die Erfahrungen aus dem Akutprogramm sind ermuti-
gend: Alle Patientinnen und Patienten waren bei Auf-
nahme hoch belastet, Giber 90% litten an einer starken
Symptomatik im Bereich der Posttraumatischen Belas-
tungsstérung, Angst und Depression. Das Ziel, durch
integrierte arztliche, psychotherapeutische und sozi-
alarbeiterische Akuthilfe die Symptomatik zu lindern,
eine Stabilisierung zu erreichen und Wege zu Rehabili-
tation und Integration zu eréffnen, konnte mit den the-
rapeutischen Angeboten in ca. 80% der Félle erreicht
werden. Die testpsychologische Auswertung der Symp-
tomverlaufe und der Fragebdgen, in denen subjektive
Ruckmeldungen zum Programm und den persénlichen
Fortschritten angegeben wurden, zeigte, dass alle Pa-
tientinnen und Patienten von den Akutbehandlungs-
maflnahmen profitieren konnten.

Evaluation Mental Health Self-Assessment Following Treatment

| have more hope for the future (n=23)

My children's situation has improved (n=14)

My living situation has improved (n=23)

Everyday life is easier to manage (n=23)

My physical problems have improved (n=23)

My psychological problems have improved (n=24)

no change at all ( a bit

26,1 % 73,9 %

47,8 % 43,5%
60,9 % 34,8%

4,3%

4,3%

73,9% PAWAS

4,2%

62,5% 33,3%

. completely changed

Die Evaluation basiert auf dem englischen Originalfragebogen.
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Die Madchen und Jungen, die im bzfo Hilfe erhalten,
haben Schreckliches erlebt: Entfiihrung, Inhaftierung,
Folter und nicht selten die Misshandlung und Totung ih-
rer Eltern, Geschwister oder naher Angehdriger. Sie sind
vor Krieg und Gewalt geflohen und kommen unter an-
derem aus Syrien, Somalia, Eritrea oder Afghanistan. Auf
der Flucht wurden sie Zeugen von Gewalt oder mussten
am eigenen Leib Gewalt und erniedrigende Behandlun-
gen erfahren.

SCHWERE BELASTUNG FUR KINDER
UND JUGENDLICHE

Die Symptome, mit denen die Kinder und Jugendlichen
in der Abteilung vorgestellt werden, decken ein breites
Spektrum traumareaktiver Erkrankungen ab. Neben
den typischen Symptomen wie Flashbacks, Albtrdume,
Schlaf- und Konzentrationsstérungen zeigen vor allem
die kleineren Patient/innen auch Symptome wie Ein-
nassen, Entwicklungsverzégerungen, unkontrollierbare
Wutausbriiche oder Mutismus. Starke Gefiihle der Angst,
Ohnmacht, Hoffnungslosigkeit, Trauer und Verzweiflung
spielen bei fast allen Patient/innen eine grof3e Rolle. So-
ziale Entwurzelung, schwierige materielle Bedingungen,
oftmals belastende Wohnverhaltnisse, drohende Ab-
schiebungen oder die psychische Erkrankung der Eltern
stellen zusatzliche emotionale Herausforderungen dar.
Traumatisierte Kinder und Jugendliche, die allein oder
mit ihren Familien nach Deutschland eingereist sind, fin-
den in der Kinder- und Jugendabteilung (KJA) des bzfo
ein dringend benétigtes Hilfsangebot.

HILFE FINDEN IM BZFO

In der Kinder- und Jugendabteilung werden die Mad-
chen und Jungen akzeptiert und angenommen, sie
kdnnen sich stabilisieren, orientieren und behutsam

mit dem Erlebten auseinandersetzen. In Kombination
mit der sozialarbeiterischen sowie der sozialpddago-
gischen Betreuung werden sie in ihrer altersgerechten
Entwicklung geférdert und bei der Bewaltigung des
alltdglichen Lebens im Exil unterstiitzt. Darliber hinaus
gehoren die Eltern- und Erziehungsberatung, die Bera-
tung zum Thema Kinderschutz und das Kindermonito-
ring, welches das friihzeitige Erkennen von psychischen
Belastungen oder Kindeswohlgefahrdungen zum Ziel
hat, zu den Aufgaben der KJA.

FINANZIERUNG

Das therapeutische Angebot wird zumeist von den
Jugenddmtern und den Krankenkassen finanziert,
allerdings nicht in allen Fallen. Gab es keine Kosten-
Ubernahme fiir bestimmte therapeutische Leistungen,
konnte diese in 2015 aus Mitteln der Stiftung TRIBUTE
TO BAMBI finanziert werden. Zusatzliche Angebote wie
die Soziale Arbeit, die regelméaBigen Freizeitaktivitaten,
die Sommerreisen sowie die Sprach-

mittlung durch geschulte
Dolmetschende wurde
aus Projektmitteln,
Stiftungsmitteln
oder Spenden
finanziert.

SCHLAF-UND
KONZENTRATIONS-
STORUNGEN

ENTWICKLUNGS-
VERZOGERUNGEN

UNKONTROLLIERBARE

WUTAUSBRUCHE ODER
MUTISMUS

HOFFNUNGSLOSIGKEIT

FLASHBACKS
OHNMACHT

ALBTRAUME

TRAUER UND
VERZWEIFLUNG

EINNASSEN

IXXXXY
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Pl6tzlich tauchen Bildern aus seinem Hei-
matland oder von den schrecklichen Er-
lebnissen auf der langen Flucht vor seinem
inneren Auge auf. Er sieht seinen Vater ster-
ben, durchlebt Misshandlungen erneut.
Friher fuhlte er sich in solchen Momenten
oft machtlos, wurde schnell witend, verlor
auch schon mal die Kontrolle und schlug ge-
gen Wande. Das wollte er andern. In der Therapie

beginnt er, sich zu 6ffnen und spricht von seiner Vergangen-
heit — nicht stringent sondern in Sequenzen. Nach mehreren
Therapiesitzungen kann die Geschichte zusammengesetzt
werden. Khaalid berichtet, wie er vor fiinf Jahren von Milizen
gezwungen werden sollte, sich ihnen als Kindersoldat anzu-
schlieBen. Sein Vater versuchte dies zu verhindern und wurde
daraufhin bei einem Anschlag gezielt getotet. Khaalid selbst
Uberlebte schwer verletzt. Nach Monaten im Krankenhaus
schickte ihn seine Mutter zu seinem eigenen Schutz weg. Er
sollte in einem anderen Land Sicherheit finden, wo wusste
Khaalid nicht. Schnell schloss er sich anderen Gefllichteten
an und machte sich mit ihnen auf den Weg in den Norden.
In Libyen angekommen, wurde Khaalid von Milizen inhaftiert,
misshandelt und zur Arbeit gezwungen. Ganze eineinhalb

Das Team der Ambulanten Abteilung fiir Kinder und Jugendliche

Der 16-jahrige
Khaalid kommt

aus Eritrea. Er leidet
unter Albtrdumen und
schlaft schlecht — oft nur
wenige Stunden.

Jahre verbrachte er in Haft, bis es ihm bei
einer Ausbruchsaktion gelang zu fliehen.
Nur mit Gllick ergatterte er einen Platz auf
einem Schiff nach Europa. Drei Tage waren
sie auf dem Meer unterwegs. Von Europa
oder gar Deutschland hatte Khaalid keine

Vorstellung. Das ist nun zweieinhalb Jahre

her. Jetzt wohnt Khaalid im betreuten Einzel-

wohnen eines Jugendhilfetragers in Berlin und

absolviert einen berufsqualifizierenden Lehrgang. Es fallt
ihm noch immer schwer, sich zu konzentrieren. Gedanklich ist
er immer wieder abwesend, fiihlt sich leer und taub. Durch
die Therapie, so hofft auch Khaalid, soll er besser mit dem Er-
lebten umgehen kdnnen. Er lernt Fertigkeiten, seine Emotio-
nen und inneren Spannungen besser zu regulieren und sich
selbststandig zu stabilisieren. Dadurch ist es nach und nach
moglich, an den spezifischen traumatischen Erlebnissen zu
arbeiten. Die belastenden Erinnerungen sollen schrittweise
in der Vergangenheit eingeordnet werden und damit kont-
rollierbar werden. Musikhoren, FuBBballspielen, gemeinsames

Joggen mit Freunden oder auch stundenlanges Spazierenge-

hen helfen ihm mit den schwierigen Erinnerungen umzuge-

hen.Gegen Wande hat er schon lange nicht mehr geschlagen.

SOZIALE ARBEIT IN DER KJA
- WELCHE ANGEBOTE GIBT ES?

Die Mitarbeitenden in der Sozialen Arbeit unterstiitzen
in vielen Fragen des taglichen Bedarfs, wie einem Schul-
wechsel, einem Umzug, Schwierigkeiten mit der Wohn-
situation und den zustdndigen Sozialleistungstragern.
Sie helfen aullerdem bei Fragen zur Krankenversiche-
rung, der Vermittlung zu Rechtsanwalt/innen oder dem
Einleiten weiterer Hilfen durch das Jugendamt. Immer
wieder stehen Fragen zur aufenthaltsrechtlichen Situ-
ation im Raum, viele der Kinder und Jugendliche ma-

chen sich Sorgen. Hier leisten die Sozialarbeiter/innen
Aufklarungsarbeit.

In der Arbeit mit unbegleiteten Minderjahrigen liegt zu-
dem die grof3te Herausforderung in der Verselbststandi-
gung. Die Beendigung der stationdren Jugendhilfe bzw.
Hilfe flr junge Erwachsene Giberschneidet sich mit sehr
grundlegenden Entscheidungen in der Zukunftsgestal-
tung des Jugendlichen - Schulabschlusspriifungen, Be-
rufsorientierung, Vertragsmiindigkeit, Wohnungssuche,
Beendigung des Asylverfahrens. In solchen Féllen kann
die Soziale Arbeit auch wichtiger als die therapeutische



Behandlung werden, da hier das familidre und haufig
auch soziale Umfeld fehlt.

AUSFLUGE

Freizeitaktivitaten sind ein wichtiger Bestandteil der so-
zialpddagogischen Férderung. Die Kinder- und Jugend-
abteilung bietet neben Besuchen eines FuBBballspieles
oder des Zoos auch die Mdglichkeit, an verschiedenen
Erlebnisreisen teilzunehmen.

Das Highlight waren auch in 2015 die jeweils einwdchi-
gen Sport- und Erlebniscamps fiir die Patient/innen. Die
zwei Ferienreisen fanden in den Sommerferien statt und
wurden von der ,PerspektivFabrik” am Beetzsee in Bran-
denburg organisiert. Am ,Sport und Erlebniscamp” nah-
men sieben Jugendliche teil und unter dem Motto ,Ma-
nege frei” durften zehn Kinder und Jugendliche mit dem
Zirkus Motzow eine spannende Show zusammenstellen.

Die Patient/innen der KJA kdnnen den Sommer genief3en.

Das bzfo bedankt sich ausdriicklich fir die Unterstit-
zung durch Martin Fensch von Pfizer Deutschland und
die Henry Maske Stiftung, die die Durchfiihrung erst
ermoglicht haben. Aus Spendenmitteln der Ev. Johan-
nesgemeinde Berlin-Lichterfelde wurden zudem alle
Teilnehmenden fir die Reise ausgestattet.

VERANSTALTUNGEN

Im Zusammenhang mit der Spendenaktion ,Wieder
Kind sein” auf betterplace.org las Benno Fiirmann die
Geschichte eines jungen afghanischen Gefliichteten.
Der Schauspieler nahm die rund 60 interessierten Zuho-
renden im Heimathafen Neukdlln mit auf die beschwer-
liche Flucht des jungen Hesmat. Die Lesung aus dem
Buch von Wolfgang B6hmer wurde musikalisch beglei-
tet vom Saxophonisten Vladimir Karparov.

Wir danken Benno Fiirmann fiir die ergreifende Lesung
aus ,Hesmats Flucht” sowie Vladimir Karporov und
dem Heimathafen NeukdlIn. Durch die Spendenaktion
kamen insgesamt 4500 EUR zusammen, die sowohl fiir
Sportausristungen und Vereinsmitgliedschaften als
auch flr Nachhilfestunden der jungen Patient/innen
genutzt wurden.

Ambulante Abteilung fir Kinder
und Jugendliche

Benno Firmann las aus ,Hesmats Flucht” im Heimathafen
Neukolln.

PROJEKTE

Das Filmprojekt ,Digital Story Telling” in Kooperation
mit den soziokulturellen Projekten der Abteilung Zen-
trum flr Flichtlingshilfen und Migrationsdienste (>1>1>
S.40/41) bot den Patient/innen in den Herbstferien ei-
nen Einblick in das Filmbusiness. Unter Anleitung und
Unterstiitzung von Mervete Bobaj entstanden zwei
Kurzfilme zu dem Motto ,Mein perfekter Tag”. Die Mad-
chen und Jungen schrieben die Drehbiicher, fihrten die
Kamera sowie Regie und schauspielerten. Die Resultate
konnen Sie auf YouTube unter dem Stichwort bzfo an-
sehen.

Spannende Einblicke in das Digital Storytelling.

FORTBILDUNGEN

Im Jahr 2015 registrierte die KJA, wie auch die anderen
Abteilungen des bzfo, eine steigende Anfrage nach
Weiter- und Fortbildungsangeboten zum Umgang mit
traumatisierten Kindern und Jugendlichen. In mehreren
Workshops, Fachtagungen, Fortbildungen und Vor-
trdgen schulten die Mitarbeitenden der KJA Fachleute
aus der Kinder- und Jugendhilfe, Lehrende in den Will-
kommensklassen sowie Mitarbeitende in Schul- und
Jugendamtern zum Thema und gaben praktische Tipps
im Umgang mit den Betroffenen.

IXXXXY
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Die Betreuung der Klientinnen im Wohnverbund fiir Mi-
grantinnen ist ein Angebot im Bezirk Mitte und findet im
Rahmen der Eingliederungshilfe statt. Das bzfo bietet
betreutes Einzelwohnen entweder in den Wohnungen
der Klientinnen oder auch im Wohnheim sowie die Be-
treuung in einer therapeutischen Wohngemeinschaft an.

SOZIALE ARBEIT

Die psychosoziale Betreuung ist der wesentliche Be-
standteil der Arbeit im Wohnverbund, da ein sicheres
Lebensumfeld unabdingbar fir die Genesung traumati-
sierter Menschen ist. Die betreuten Frauen leiden unter
diversen psychischen Erkrankungen wie Posttraumati-
schen Belastungsstorungen, Depressionen, Angststo-
rungen, somatoformen Stérungen und Essstérungen.

Zu Beginn der Betreuung wird bei jeder Klientin indivi-
duell festgestellt, in welchem Umfang und in welchen
Bereichen — wie Selbstversorgung und Wohnen, Tages-

Sportgruppe

zwei Deutschkurse

gestaltung, Teilhabe am gesellschaftlichen Leben oder
im Bereich Schule, Ausbildung, Arbeit — die Klientin Un-
terstitzung benotigt. Jeder betreuten Frau wird eine
Bezugsbetreuerin sowie eine Dolmetscherin zugeord-
net. Die Mindestbetreuungszeit betragt ein Jahr, durch-
schnittlich verbleiben die Frauen drei bis vier Jahre in
der Betreuung des Wohnverbundes, in einigen Fallen
auch langer.

Ein wichtiger Aspekt in der Arbeit des Wohnverbundes
ist die Begleitung zu Behérden, Institutionen, Arzt/innen
und Rechtsanwalt/innen sowie Hausbesuche. Grundsatz
ist die Hilfe zur Selbsthilfe. Die Klientinnen sollen befa-
higt werden, ihre Anliegen und Probleme mit der Zeit
eigenstandig zu [0sen.

Unterstitzt werden die Bezugsbetreuerinnen und The-
rapeutinnen von Praktikantinnen, die Soziale Arbeit
oder Psychologie studieren oder eine Ausbildung zur
Psychologischen Psychotherapeutin absolvieren.

Psychoedukative
Gruppe
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Kreativgruppe

Konzentrations-
gruppe
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Sie wuchs bei ihrer Tante auf, wo sie kdrper-
lich misshandelt, zur harten Feldarbeit ge-
zwungen wurde und sexualisierte Gewalt
erlebte. Widersetzte sie sich Anweisun-

27-jahrige Frau M.
aus dem Irak

Nachts konnte sie nur ein bis zwei Stun-
den schlafen. In Flashbacks und Albtrau-

Die heute

men durchlebte sie die erlittene Gewalt
erneut. lhr gesamter Korper habe dann

verlor ihre Eltern im Alter

gen, wurde ihr das Essen vorenthalten.

Ihr Mann begann bereits wenige Tage
nach der Zwangshochzeit, sie schwer zu
misshandeln. Nur mit Hilfe einer Freundin ge-
lang es ihr zu fliehen. An die Flucht und wie sie
nach Berlin kam, kann sich Frau M. bis heute nicht erin-
nern. lhre Erinnerungen setzen erst zu dem Zeitpunkt wie-
der ein, als sie in einem Berliner Park von einer kurdischen
Frau angesprochen wurde. Diese war auf Frau M. aufgrund
der Hilflosigkeit und volligen Desorientierung aufmerksam
geworden. Die Unbekannte nahm sie in ihrer Wohnung
auf und sorgte dafiir, dass Frau M. in einem Krankenhaus
die notwendige Versorgung erhielt. Nach wochenlangem
Krankenhausaufenthalt wurde Frau M. entlassen und in die
Betreuung des Wohnverbundes aufgenommen. Die Be-
zugsbetreuerin erinnert sich, dass Frau M. sehr verdngstigt
war und kaum sprach. Frau M. selbst beschreibt die Zeit,
als habe sie einen Knoten in ihrer Zunge gehabt, der sie am
Sprechen gehindert habe. Ldngere Kontakte und Gesprache
konnte sie nicht aushalten. Sie schamte sich fiir das Erlebte.

geschmerzt. Suizidfantasien haben sie

von 12 Jahren.

standig begleitet.
Frau M. wurde im Wohnverbund des bzfo
intensiv betreut. In Phasen, in denen Frau M.
die Wohnung nicht verlassen konnte, fand die Be-
treuung vor Ort statt. Die Gruppenangebote des Wohn-
verbundes halfen das Tagesprogramm zu strukturieren. In
der integrierten Psychotherapie und der Skillsgruppe lernte
sie, ihre verschiedenen Symptome einzuordnen und dage-
gen anzugehen. Langsam begann sie zu sprechen. Nachdem
sie den Deutschkurs wenige Monate besucht hatte und dort
mit groBer Freude und Ehrgeiz sehr schnell lernte, konnte ein
groB3er Teil der Gespréache auch ohne Dolmetscherin gefiihrt
werden. Mittlerweile bewegt sie sich selbstbewusst in der
Stadt und findet sich auch auf fremden Strecken gut zurecht.
Sie versteht, welche Amter und Institutionen fiir ihre Belan-
ge zustandig sind und kann dort zum groen Teil eigenstan-
dig ihre Angelegenheiten regeln. Heute unterstitzt Frau M.
selbst andere Klientinnen, die @ngstlich sind oder sich noch
nicht gut in der Stadt orientieren kénnen.

Das Team des Wohnverbundes fiir Migrantinnen

INTEGRIERTE PSYCHOTHERAPIE

Bei bestehender Indikation erhalten die Klientinnen eine
in den Gesamtbehandlungsplan integrierte Psychothe-
rapie mit ein bis zwei wochentlichen dolmetscherge-
stitzten Gesprdachen. In Krisensituationen erfolgt ein
bedarfsorientiertes Kontaktangebot. Die Psychothe-
rapie erfolgt unter Berlicksichtigung der Inhalte der
psychosozialen Betreuung und der jeweiligen Grup-

penteilnahme einer Klientin. Alle Angebote sollen sich
gegenseitig ergdnzen und an gemeinsam von Klientin,
Bezugsbetreuerin und Psychotherapeutin aufgestellten
Zielen orientieren.

Die Psychotherapeutinnen unterstiitzen die Klientinnen
darin, eine vertrauensvolle Beziehung zur Betreuerin
aufzubauen, in welcher sie sich angenommen, wertge-
schatzt und sicher fiihlen. Das Vermitteln von Stérungs-



wissen, z.B. iber Entstehungsdynamiken der Erkrankun-
gen, Symptome und Bewaltigungsstrategien, soll die
Klientinnen befahigen, sich selbst besser zu verstehen
und sie zu Expertinnen fir sich selbst zu machen.

Neben Interventionen zur Symptomreduktion, Krisen-
bewaltigung und Suizidpravention stellt die Arbeit an
den personlichen Ressourcen einer Klientin einen wei-
teren Schwerpunkt der Psychotherapie dar. Das Wie-
der- oder Neuentdecken von Hobbys und Interessen
kann dabei eine ebenso wichtige Rolle spielen wie die
Verbesserung der Lebensbedingungen hinsichtlich der
Wohnsituation, der Orientierung in der Stadt, der For-
derung sozialer und gesellschaftlicher Anbindung, der
beruflichen Qualifikation, dem Entwickeln positiver Vi-
sionen oder der Motivationsarbeit.

GRUPPENANGEBOTE

Der Wohnverbund bietet seinen Klientinnen ein umfang-
reiches Gruppenangebot. Die psychoedukative Gruppe
und die Skillsgruppe sind darauf ausgerichtet, Stérungs-
wissen und Bewaltigungsstrategien zu vermitteln. Bei
Kreativ-, Konzentrations- und Gartengruppe, Lesekreis,
Nahen, Sport und Deutschkursen stehen die Starkung
von Ressourcen und Fertigkeiten sowie das Erleben an-
genehmer, entlastender Momente im Mittelpunkt.

Jeden Freitag sind die Klientinnen zum gemeinsa-
men Frihstiick im Wohnverbund eingeladen und von
Friihsommer bis Herbst finden regelmaBig Ausfliige
statt.

Mit Unterstlitzung zweier ehrenamtlich Engagierten
widmet sich der Lesekreis einfacher deutscher Lekti-
re. Neben der Erweiterung von Sprach- und Lesekom-
petenzen sollen hier auch die Lust am Lesen geweckt
sowie Hemmungen oder gar Angste vor Geschriebe-
nem, etwa in Form von Briefen, abgebaut werden.

Kreatives Gruppenangebot im Wohnverbund

Wohnverbund fiir Migrantinnen

Ein Ausflug des Wohnverbundes.

Zusatzlich erhalten die Frauen Einblicke in die fur sie
teilweise noch fremde deutsche Gesellschaft und Le-
bensweisen.

AUSFLUGE

Im August 2015 veranstaltete der Wohnverbund ein
Picknick im Humboldthain. Jede Klientin war aufgefor-
dert, sich aktiv zu beteiligen und Essen und Getrdnke
beizusteuern. In Gesprachen Uber Rezepte und unter-
schiedliche Kochtraditionen wurde der Kontakt unter
den Frauen geférdert. Es wurde Frisbee und Volleyball
gespielt und Jonglieren gelibt. Die sportlich-spieleri-
sche Aktivitat in der Offentlichkeit war fiir einige Frauen
eine grof3e Herausforderung. Es wurde viel gelacht und
auch Kontakt zu anderen Parkbesuchern aufgenom-
men. Einige Frauen berichteten im Nachhinein, gemein-
sam wieder den Park aufgesucht zu haben.

Einige Werke der Klientinnen

IXXXXY
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In Kooperation mit der Charité Berlin Campus Mitte
(CCM) behandelt die Tagesklinik des bzfo Gefliichte-
te aus aller Welt. Die Patientinnen und Patienten sind
durch Folter oder Biirgerkriegsgewalt so schwer trau-
matisiert, dass eine ambulante Behandlung nicht aus-
reicht. Die Tagesklinik nimmt Gefllichtete auf:

e die durch Kriegs- bzw. Foltererfahrungen trauma-
tisiert und

e die konsekutiv psychiatrisch erkrankt sind;

e deren Therapie aufgrund mangelnder Deutsch-
kenntnisse nicht ausreichend maoglich ist

e und/oder deren Behandlung durch die ausléander-
rechtliche Problematik erschwert ist;

e fiir die eine ambulante psychiatrisch-psychothera-
peutische Behandlung nicht ausreicht

e und fiir die keine vollstationdre Behandlung erfor-
derlich ist (keine akute Eigen- oder Fremdgefahr-
dung, keine schwere Abhdngigkeitserkrankung).

Asperger
Syndrom

Depressive
Storung

Generalisierte

Angststorung

Posttraumatische
Belastungsstorung

Das Team setzt sich zusammen aus einem Arzt, einer
Arztin, vier Pflegekréften, einem Sozialarbeiter, einer
Physiotherapeutin, einer Gestaltungstherapeutin, einer
Musiktherapeutin und drei Deutschlehrerinnen. 2015
konnte die Tagesklinik in ihrem Programm 38 Manner
und Frauen behandeln. Sie wird finanziert Giber die Kran-
kenkassen, Sozialleistungstrager sowie tiber Spenden.

DIE BELASTUNG EINER ERKRANKUNG

Die Patientinnen und Patienten leiden unter komple-
xen Traumafolgestorungen und anderen zuséatzlichen
psychiatrischen Erkrankungen. Sie sind in der Regel so
schwer erkrankt, dass sie zur Bewadltigung ihres Alltags
auf fremde Hilfe angewiesen sind. Oft sind es Familien-
angehorige, von denen sie bei Behérdengdangen und
sonstigen Wegen durch die Stadt unterstltzt werden.
Viele Angehorige tun dies bereitwillig und gerne, ver-
nachlassigen dadurch aber eigene Verpflichtungen.

Dissoziative
Storung

Somatoforme
. . Storung
sychiatrisch

agnosen

Borderline
Storung

Histrionische
Personlichkeitsstorung
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Der ehe-
malige junge
Patient K. aus einem

Es bedurfte jedes Mal eines erheblichen
Einsatzes der Mitarbeitenden, ihn vor
schlimmen Kopfverletzungen in einem
solchen Zustand zu bewahren. Erst
Monate spater war er in der Lage, sich
mitunter daran zu erinnern, was in ihm
in einem solchen Anfall vorging. Herr K.
schilderte, dass er vollkommen realitdtsge-
treu die Bilder der mit Blut und Leichen Ubersa-
ten Stral3en seiner Heimat vor seinen Augen sehe. Als
AuBenstehender meint man, er versuche sich die Bilder
mit Gewalt aus dem Kopf zu schlagen. Uber ein Jahr dau-
erte die Behandlung. Immer wieder geriet Herr K. in diese

-

Das Team der Tagesklinik

Durch nachtliche Unruhezustdande, wenn Betroffene mit
Albtrdumen im Schlaf schreien, sich herumwadlzen oder
gar in Panikzustdnden desorientiert schreiend durch
die Rdume irren, weil sie sich wieder im Krieg oder in
der Gewaltsituation wahnen, werden die Angehdrigen
aufgeschreckt und wachgehalten. Die tagliche Konfron-
tation mit der Traumatisierung eines nahestehenden
Menschen ist fiir die Familien eine enorme Belastung.

Nicht selten ist die Alltags- und Wegefahigkeit der
Patientinnen und Patienten durch dissoziative Symp-

afrikanischen Staat
versuchte, wenn er dissozi-
ierte, seinen Kopf gegen
Wand oder Boden zu
schlagen.

GESKLiNoK
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dissoziativen Zustdnde. Aber nicht nur
fur das Behandlerteam war diese Phase
arbeitsintensiv. Auch andere Personen
waren von den Ausbrlichen betroffen.
Nicht selten gerieten andere Patientin-
nen und Patienten, die zwar auch unter
dissoziativen, aber andersgearteten An-
fallen litten, bei Ausbriichen des Herrn K.
in Resonanz. Fiir das Team stellte dies eine be-
sondere Herausforderung dar, um die Struktur im the-

rapeutischen Tagesprogramm aufrechtzuerhalten. Heute
spricht Herr K. deutsch und macht eine Lehre als Maler und
Lackierer.

tome mit kiirzer oder ldnger dauernder Abwesenheit
gekennzeichnet. In diesen Momenten kdnnen Hand-
lungen vorgenommen werden, an die sich die Betref-
fenden spater nicht mehr erinnern.

In der Tagesklinik finden die Patientinnen und Pati-
enten in Gruppentherapien positive stlitzende Erfah-
rungen, die sie in ihrem Alltag starken. Diese dienen
insbesondere dazu, neues Vertrauen zu sich selbst und
anderen zu fassen. Konflikte werden in der Gruppe ge-
meinsam gelost.
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e LEGENDE

Allgemeinmedizin: allgemeinmedizinische Diagnostik
(einschl. neurologische Untersuchung u. evtl. Labordiag-
nostik) oder Behandlung, psychosomatisch orientiertes Ge-
sprach (Dauer: 15 - 50 Min. plus 10 Min. Nachgesprach mit
Dolmetscher/in)

Ausfalle: bei kurzfristigen Absagen von Patient/in oder dem
bzfo entstehen Dolmetscherkosten fiir eine Therapiestunde
von 60 Min.

Begleitende MaBnahmen: z.B. Vermittlung in Deutsch-Kurs
oder andere MalBnahmen im Hause, Unterstlitzung bei Be-
werbungsschreiben oder Arbeitssuche, Begleitung durch
Dolmetschende zu niedergelassenen Arzt/innen oder bei
Aufnahme in ein Krankenhaus

Beratung: personliche Beratung zu sozialen, medizinischen
oder psychologischen Belangen (Dauer: 15-30 Min.)
Beratung Bezugsperson: Beratung von Eltern, Vormin-
dern oder Betreuende im Rahmen von KJHG-Therapien und
Nachsorge (Dauer: 50 Min.)

Bescheinigung/Bericht: Atteste, Kurzberichte oder Epikri-
sen an Arzt/innen, Kurzberichte an Rechtsanwiélt/innen,
Auslanderbehorde etc. (Umfang: 1-2 Seiten)

Diagnostik: allgemeinmedizinische, psychiatrische, Kkli-
nisch-psychologische, testpsychologische oder sozialar-
beiterische Diagnostik (Dauer: 50 Min. plus 10 Min. Nach-
gesprach mit Dolmetscher/in)

Elternberatung: Beratung bei pddagogischen oder psycho-
logischen Fragestellungen von Familien (ohne Hinweis auf
Gefahrdung der Kinder). Bei Bedarf Einleiten weiterer Hilfen
(Dauer: 50 Min.)

Fallkonferenz: Besprechung verschiedener Berufsgruppen
(Sozialarbeiter/in, Therapeut/in, Familienhelfer/in, Anwalt/
in) (Dauer: 15 —-60 Min.)

Gruppe: Gruppenpsychotherapie, kreative Therapie oder
Konzentrative Bewegungstherapie im Gruppensetting,
Sportgruppe, psychoedukative Gruppe, sozialtherapeuti-
sche Gruppe Arbeit und Gesundheit (Dauer: 90- 120 Min.
plus 10 Min. Nachgesprach mit Dolmetscher/in)
Kindermonitor: RegelmaBiges Monitoring aller minderjah-
rigen Kinder der in anderen Abteilungen angebundenen
Patient/innen in der Visite. Bei Bedarf Weitervermittlung
oder Einleiten von JugendhilfemalBnahmen. Dokumentati-
on der Lage der Kinder.

KinderschutzmaBnahmen: Bei Kindeswohlgefahrdung
Klarungsgesprach mit den zustandigen Behandelnden, Ein-
leiten geeigneter Hilfen wie Elternberatung, Hilfen zur Er-
ziehung nach dem Kinder- und Jugendhilfegesetz nach Ab-
sprache mit dem zustdandigen Jugendamt oder bei Bedarf
(akute Kindeswohlgefahrdung) Meldung an das Jugendamt
(Dauer: 50 Min.)

Konzentrative Bewegungstherapie (KBT): Korperorientier-
te, psychotherapeutische Methode, bei der das ganzheitli-
che Korpererleben im Mittelpunkt steht (Dauer: 60 Min.)
Kostenantrag: Abfassen eines Antrags auf Ubernahme der
Kosten fiir die Betreuung/Therapie (z.B. Behandlungs- und
Rehabilitationsplan im Umfang von 13 Seiten)

Krankenpflege: Bestellen der Medikation fiir Patient/in-
nen, Uberwachung der Vitalwerte, Vereinbarung von und
Begleitung zu Arztterminen, Betreuung in Akutsituatio-
nen/dissoziativen Zustanden, Begleitung der Patient/innen
zu Therapien, Betreuung der Patient/innen bei der Arbeit im
Heilgarten, beim Einkauf und auf Ausfliigen, Dolmetscher-
einbestellungen zu den Therapien, Blutentnahmen und
Verabreichen von Injektionen, Wundversorgung, Vor- und
Nachbereitung der Mahlzeiten

Kreativtherapien inkl. Heilgarten: Kunst- und Gestaltungs-
therapie, Musiktherapie, Ergotherapie, kreative Beschéfti-
gung und Bewegung im Heilgarten (Dauer: 50-100 Min.)
Krisenintervention: psychotherapeutische oder psychiatri-
sche Intervention in Krisensituation (Dauer: 50 Min. plus 10
Min. Nachgesprach mit Dolmetscher/in)

Nachsorge: psychotherapeutische, psychiatrische oder so-
zialarbeiterische Betreuung von ehemaligen Patient/innen
des bzfo (niederfrequente stiitzende Kontakte bzw. bei Be-
darf, z.B. in erneuten Belastungssituationen) (Dauer: 50 Min.
evtl. plus 10 Min. Nachgesprach mit Dolmetscher/in)

Paar- und Familienintervention: Beratung oder psycho-
therapeutische Sitzung mit Patient/in und Familienange-
hérigen (Dauer: 50-80 Min. plus 10 Min. Nachgesprach mit
Dolmetscher/in)

Physiotherapie: physikalische Anwendungen, Massage,
manuelle Therapie, Krankengymnastische Ubungsbehand-
lung, Fitnesstraining (Dauer: 30-50 Min.)

Psychiatrische Behandlung: psychiatrische Diagnostik
(einschl. neurologische Untersuchung) oder Behandlung
(einschl. Laborkontrollen), psychiatrisch orientiertes Ge-
sprach (Dauer: 15-50 Min. plus 10 Min. Nachgesprach mit
Dolmetscher/in)

Psychotherapie: psychotherapeutische Einzelsitzung (Dau-
er: 50 Min. plus 10 Min. Nachgesprach mit Dolmetscher/in)
Schmerztherapie: Psychoedukation bzgl. des Zusammen-
hangs von chronischen Schmerzen und posttraumatischen
Belastungssymptomen, biofeedbackgestiitztes Einliben in-
dividueller Entspannungsverfahren und kognitive Umstruk-
turierung dysfunktionaler Gedanken

Sozialarbeit: personliche Beratung zu sozialen Belangen,
Einleitung von MalBnahmen im sozialen Bereich (Dauer:
15 -50 Min. plus 10 Min. Nachgesprach mit Dolmetscher/in)
Stellungnahme/Gutachten: Abfassung einer Stellungnah-
me oder eines Gutachtens im Asylverfahren oder sozialge-
richtlichen Belangen (Umfang Stellungnahme: 3-10 Seiten,
Auftragsgutachten fiir Gericht: 15 - 20 Seiten, Bericht an Gut-
achter Krankenkasse, Medizinischer Dienst: 3 Seiten)
Tagesprogramm der Tagesklinik: tagesklinische Behand-
lung (Dauer tgl. 9-16 Uhr)

Telefonische Fachberatung: telefonische Beratung von An-
fragenden (Dauer: 5-15 Min.)

Testdiagnostik: Verlaufsdiagnostik (50 Min.) und klinische
Interviews (90 Min.)



Dolmetscherinnen und Dolmetscher

¢ DOLMETSCHERINNEN UND DOLMETSCHER
IM INTERKULTURELLEN SETTING

Um Sprachbarrieren im interkulturellen Beratungs- und
Behandlungssetting zu Gberwinden, arbeitet das bzfo
mit professionellen Dolmetscherinnen und Dolmet-
schern. Mit seinem Dolmetscherpool deckt das bzfo 23
Sprachen ab. Die am hdufigsten nachgefragten Spra-
chen in 2015 waren Arabisch, Farsi und Dari.

Den Einsatz von Freunden, Verwandten oder gar Kin-
dern zum Ubersetzen lehnt das Zentrum ab. Neben der
zum Teil nicht wortgenauen Ubersetzung besteht die
Gefahr, dass die Klienten und Klientinnen nicht offen
Uber ihre Probleme und Beschwerden sprechen kon-
nen, insbesondere in dem sensiblen Setting einer The-
rapie.

In der jahrelangen Arbeit mit Dolmetscherinnen
und Dolmetschern hat es sich bewahrt, Regeln zu
beachten:

P Dolmetscherinnen und Dolmetscher tbersetzen in
der Ich-Form, was dem Behandelnden einen direkteren
Zugang zur Patientin oder Patienten ermdglicht. Die
Voraussetzung fir eine genaue psychotherapeutische,
medizinische und soziale Diagnostik ist eine wortge-
treue Ubersetzung d.h. so nah am Gesprochenen wie
moglich. Eine ungenaue Ubersetzung kann zu Fehldi-
agnosen und unpassenden Interventionen fiihren. Hier
zeigt sich die hohe Verantwortung des Dolmetschen-
den in der Behandlungs- und Beratungssituation.

P Alles, was im Raum gesprochen wird, muss vom Dol-
metschenden Ubersetzt werden, so dass der Patient
oder die Patientin zu jedem Zeitpunkt in das Gesprach
einbezogen ist und nicht das Geflihl hat, es wird tGber
ihn aber nicht mit ihm gesprochen. Dolmetschen-
de unterliegen zudem der Schweigepflicht und
verhalten sich gegentiber der Patientin oder
dem Patienten neutral. Im Nachgespréach
zwischen Dolmetschenden und Therapeut/
in beziehungsweise Beratenden kdnnen
Missverstandnisse geklart, Informationen
zu kulturellen oder politischen Hinter-
griinden des Patienten bzw. der Patien-
tin ausgetauscht werden. Zudem dient

es der Entlastung nach belastenden Ge-
sprachen.

eine grof3e emotionale Herausforderung dar. Eine Zu-
nahme von Patienten und Patientinnen in akuten Kri-
sensituationen ist eine enorme Belastung auch fir die
Dolmetscherinnen und Dolmetscher.

Die Arbeit im bzfo erfordert von ihnen hohe Konzentra-
tion, die Fahigkeit eine vertrauensvolle Beziehung zum
Patienten bzw. zur Patientin herstellen zu kénnen und
gleichzeitig die professionellen Grenzen zu wahren. Zur
Entlastung bietet das bzfo den Dolmetschenden eine
regelmaBige Teilnahme an Supervision und Dolmet-
schertreffen mit Weiterbildungen zu fachspezifischen
Themen an.

Im bzfo unterstltzen rund 35 Dolmetscherinnen und
Dolmetscher unsere Arbeit. Nicht alle moéchten na-
mentlich genannt werden.

Bahrije Aygar

Mansour Bidariannejad
Jeannette Dittmar
Maljar Habibi

Shqipe Hoxha

Adel Moustafa

Vinda Muhamed
Farzaneh Poor-Radkar
Belkize Rushiti
Ljudmila Wendel

BOSNISCH

FARSI
AMHARISCH

TURKISCH
ALBANISCH
ARABISCH

PORTUGIESISCH
TURKMENISCH

SOMALI URDU

ARMENISCH

Der erhdhte Zuzug von akut trauma-
tisierten Gefllichteten mit vielfaltigen
psychischen und sozialen Belastungen
und korperlichen Erkrankungen aus Biir-
gerkriegslandern stellte im Jahr 2015 fur
die Dolmetscher und Dolmetscherinnen

TIGRINYA

FRANZOSISCH

PASHTU

SERBOKROATISCH

TAMALISCH KOPTISCH

RUSSISCH

TSCHETSCHENISCH

KURDISCH

SUAHELI



seccece

26

ZEHN JAHRE MENSCHENRECHTS-
ARBEIT IM IRAK

Seit nunmehr zehn Jahren engagiert sich das bzfo im Irak
und blickt damit auf eine im Land einzigartige Entwick-
lung zurtick: Nach und nach sind in der Region Kurdistan
neun Einrichtungen gewachsen, die sich auf die medizi-
nische, psychologische und therapeutische Versorgung
von Uberlebenden schwerer Menschenrechtsverlet-
zungen spezialisiert haben. Die lokale Partnerorgani-
sation Jiyan Foundation for Human Rights beschaftigt
dort rund 150 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, die
Unterstiitzung fiir Uberlebende von Folter und Terror,
fir Geflliichtete und Binnenvertriebene, verfolgte Min-
derheiten sowie Opfer hauslicher und sexueller Gewalt
anbieten. Gefordert wird die Entwicklungszusammenar-
beit zwischen dem bzfo und der Jiyan Foundation vom
Auswadrtigen Amt und der Europdischen Union.

BILDUNGSANGEBOTE

Die Projektteams in Berlin und Kurdistan-lrak orga-
nisierten jedoch nicht nur medizinische und psy-
chologische Hilfe, sondern setzten sich auch fir Ge-
waltpravention, Menschenrechtsbildung und die
zivilgesellschaftliche Teilhabe benachteiligter Grup-
pen ein. So konnten im Rahmen des EU-Projektes

,Strengthening Civil Society in North Iraq” Gber 3000
Schiilerinnen und Schiiler spielerisch an Themen wie
Menschen- und Kinderrechte, Respekt und Toleranz
herangefiihrt werden. Um der besonderen Verant-
wortung im Umgang mit Kindern gerecht zu werden,
fUhrte die irakische Partnerorganisation ein internes
Regelwerk zum Kinderschutz ein.

Fortbildung, Wissenstransfer und die Starkung des lo-
kalen Qualitatsmanagements bildeten weitere Schwer-
punkte der gemeinsamen Arbeit. Unter anderem reis-
ten flinfzehn der irakischen Kolleginnen fiir ein Training
zu Frauenrechten, geschlechtsspezifischer Gewalt und
Frauenschutz nach Berlin. Dank einer Kooperation mit
der Tirkischen Menschenrechtsstiftung konnten im
Dezember 2015 zwanzig weitere lokale Arzt/innen und
Psychotherapeut/innen eine Fortbildungsreihe zum
Istanbul-Protokoll beginnen, um die standardisierte Un-
tersuchung und Dokumentation mutmaBlicher Folter
und unmenschlicher Behandlung zu erlernen.

Dariiber hinaus engagierte sich das bzfo in Kurdistan-
Irak auch auf politischer Ebene fiir Frauenrechte und
entwickelte ein Strategiepapier zum Schutz von ge-
waltbetroffenen Frauen, welches bei Abgeordneten
und anderen Politikerinnen und Politikern des kurdi-
schen Regionalparlamentes auf groBes Interesse stiel3.
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FRAUENRECHTSSCHUTZ IN
AFGHANISTAN

Im Rahmen des gemeinsamen Projektes ,Combating
Torture and Inhuman Treatment”, finanziert vom Euro-
paischen Instrument fiir Demokratie und Menschen-
rechte, setzte das bzfo seine Kooperation mit der
Frauen-rechtsorganisation Medica Afghanistan fort.

Die Hilfsangebote von Medica Afghanistan richten
sich insbesondere an Frauen und Madchen, die von
geschlechtsspezifischer und sexualisierter Gewalt be-
troffen oder bedroht sind. Viele der traumatisierten
Klientinnen leiden zudem unter gesellschaftlicher Aus-
grenzung, willkiirlicher Inhaftierung und Entrechtung.

Der Zugang zum afghanischen Justizsystem, Gesund-
heitswesen, Bildungs- und Arbeitsmarkt wird ihnen sys-
tematisch verwehrt.

Trotz dramatisch verschlechterter Sicherheitslage
und teils personlicher Gefahrdung begegneten die
Mitarbeiterinnen von Medica Afghanistan diesen
Herausforderungen durch umfassende psychosozi-
ale Beratungsangebote, langfristige Rechtshilfe und
TrainingsmaBnahmen speziell in den Regionen Herat,
Mazar und Kabul. Landesweit setzte sich das Team
durch gesellschaftliche Aufklarung und Lobbyarbeit
fiir eine Justizreform, verbesserten Opferschutz und
die Umsetzung volkerrechtlicher Standards ein.

Klientinnen und Klienten der Jiyan Foundation

Neuaufnahmen 2015
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ILAJNAFSY - internetbasierte

Schreibtherapie zur Behandlung
depressiver Symptome und
posttraumatischer Belastungs-
stérung im arabischsprachigen
Raum

Die Forschungsabteilung des bzfo entwickelt Therapie-
module und diagnostische Instrumente zur Behandlung
traumatisierter Uberlebender von Krieg und Folter und
fuhrt Grundlagenforschung zum Themenbereich ,Psy-
chosoziale Konsequenzen nach sozio-politischen Ereig-
nissen” durch. Im Jahr 2015 arbeitete die Abteilung an
bereits etablierten Projekten weiter und konnte neue
Projekte beginnen. Die Projekte wurden in enger Koope-
ration mit der Freien Universitat Berlin sowie mit nationa-
len und internationalen Projektpartnern durchgeftihrt.

WISSENSCHAFTLICHE BEGLEITUNG DER
THERAPEUTISCHEN ARBEIT IM BZFO

Die Mitarbeitenden der Forschungsabteilung beglei-
ten fortlaufend die therapeutische Arbeit im bzfo. Im
Rahmen von verlaufsdiagnostischen Untersuchungen
wurden die ambulanten Behandlungen im bzfo wissen-
schaftlich ausgewertet. Der Schwerpunkt in 2015 lag
dabei in der Evaluation des neu konzipierten Projektes
4Early Access to Adequate Therapy”. Dieses wurde spe-
ziell fur die Bedirfnisse von kiirzlich in Europa einge-
reisten Kriegs- und Folterliberlebenden entwickelt und
sollte als Kurzzeitintervention stabilisierend wirken. Die
Mitarbeitenden der Forschungsabteilung werteten da-
bei die Verdanderungen in der psychischen Belastung im

O

UNTERSUCHUNG des dissozia-
tiven Subtyps der PTBS und der
komplexen Traumatisierung

Zuge der ca. sechsmonatigen Behandlung aus. Es zeigte
sich, dass sich bei den Patientinnen und Patienten die
Symptome der Posttraumatischen Belastungsstérung
(PTBS), der Depression und der Angstlichkeit signifikant
reduzierten.

ENTWICKLUNG UND OPTIMIERUNG
BESTEHENDER INTERNET-BASIERTER
BEHANDLUNGSANSATZE

Die internetbasierte Schreibtherapie (llajnafsy) zur
Behandlung depressiver Symptome und posttrau-
matischer Belastungsstorungen im arabischsprachi-
gen Raum wurde auch in diesem Jahr fortgefiihrt und
erweitert. Dabei wurde eine expositionsfokussierte
Schreibtherapie (Kurztherapie) vergleichend mit einer
Therapie bestehend aus kognitiver Umstrukturierung
und Exposition (Langtherapie) zur Behandlung der
Posttraumatischen Belastungsstorung untersucht. Die
Ergebnisse zeigen, dass Patientinnen und Patienten von
der Kurzbehandlung ebenso stark profitieren wie von
der ldangeren Behandlung. Zukinftig soll untersucht
werden, ob die kognitive Umstrukturierung auch ohne
Exposition akzeptiert wird und wirksam ist. Seit Novem-
ber 2015 verfligt das Projekt liber eine neue Webseite
(www.ilajnafsy.bzfo.de).

PROJEKTE

o
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Das Team der Forschungsabteilung

PSYCHOSOZIALE KONSEQUENZEN
EXTREMER TRAUMATISIERUNGEN NACH
SOZIO-POLITISCHEN EREIGNISSEN

Weiterhin zeigte sich die Fachoffentlichkeit interessiert
an den bereits in den vergangenen Jahren veroffenlich-
ten Ergebnissen zu Projekten der psychosozialen Kon-
sequenzen extremer Traumatisierungen:

e Psychische und soziale Folgen des bewaffneten
Konflikts in Kolumbien

e Prolongierte Trauer und uneindeutiger Verlust

e Transgenerationale Weitergabe traumatischer
Erfahrungen

e Versohnungsbereitschaft und psychische
Gesundheit

Auf nationalen und internationalen Fachkongressen
wurden die Ergebnisse auch 2015 vorgestellt und dis-
kutiert.

PSYCHODIAGNOSTIK

Die Neuentwicklungen in der Diagnosestellung der
Posttraumatischen Belastungsstorung (PTBS) nach
dem Diagnostischen und statistischen Leitfaden psy-
chischer Stérungen (DSM-5) und der Internationalen
statistischen Klassifikation der Krankheiten und ver-
wandter Gesundheitsprobleme (ICD-11) wirkte sich
auch auf die Arbeit der Forschungsabteilung aus.

Aufgrund der Neuerungen wurde eine Untersuchung
hinsichtlich des Vorliegens des dissoziativen Subtyps
der PTBS (DSM-5) sowie der geplanten komplexen
Form der PTBS (ICD-11) mit den Patientinnen und
Patienten des bzfo begonnen, um das Vorliegen der
genannten Varianten im Patientenkreis untersuchen
und abbilden zu kénnen. Anhand der Auswertung
von Daten einer friheren Studie konnte gezeigt
werden, dass sich die Anderung der diagnostischen
Kriterien auf die Prévalenzzahlen sowie die Komorbi-
ditatsraten mit anderen Traumafolgeerkrankungen
auswirkt. So wiirden aufgrund der geplanten Ande-
rung im ICD-11 weniger Personen als bisher mit einer
PTBS diagnostiziert werden.

Besprechung und Auswertung der Forschungsergebnisse

IXXXXY
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Wie auch in anderen Abteilungen des bzfo war das ge-
steigerte Interesse der Offentlichkeit am Umgang mit
Traumatisierten in der taglichen Arbeit der Bibliothe-
karin zu spuren. Eine Vielzahl von Anfragen nach Fach-
literatur und Ratgebern waren zu verzeichnen. Nicht
immer konnten alle bedient werden.

Mit Unterstiitzung von Herrn Thomas Morick und Herrn
Martin Fensch der Pfizer Deutschland GmbH sowie von
Prof. Egbert de Smet von der Universitdt Antwerpen
konnte der Bestand der Fachbibliothek in den offent-
lich zugédnglichen Bibliothekskatalog OPAC eingepflegt
werden. Damit kdnnen Interessierte besser auf die um-
fangreiche Literatur zugreifen und in den Bestdnden
nach der passenden Veroéffentlichung suchen.

Daneben wurde auch die Bibliothekssoftware auf die
neue ABCD - Software umgestellt.

Statistik

In 2015 wurden rund 1200 neue Titel in der Datenbank
erfasst, damit sind bis Ende des Jahres 27.567 Informa-
tionstrager nachgewiesen. Der Bibliotheksbestand be-
lauft sich auf Giber 31.000 Medieneinheiten.

VEROFFENTLICHUNGEN 2015
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BERUFSFACHSCHULE PAULO FREIRE IM
ZENTRUM UBERLEBEN

Die Berufsfachschule Paulo Freire bietet eine zweijah-
rige staatlich anerkannte Ausbildung zum/zur Sozialas-
sistent/in mit Schwerpunkt Pflege und der Moglich-
keit den mittleren Schulabschluss nachzuholen sowie
sechsmonatige Pflegebasiskurse an. Alle Angebote sind
auf die besonderen Bildungsbeddrfnisse von Gefliich-
teten und Migrantinnen und Migranten zugeschnit-
ten. Flankierend zu den Ausbildungsgdngen bietet die
Berufsfachschule Nachbhilfe, Sprachférderung, Soziale
Beratung und Unterstiitzung beim Ubergang von der
Schule in den Beruf an. Grundsatzlich stehen alle Ange-
bote jedem motivierten und fiir den Beruf geeigneten
Menschen offen.

Das Grundverstandnis der Bildungsarbeit der Schule
richtet sich ganz nach dem des Namensgebers Paulo
Freire, der Anfang der 1960er Jahre mit von ihm kon-
zipierten Alphabetisierungskursen Millionen von Men-
schen dazu verhalf, lesen und schreiben zu lernen und
dadurch ein Wahlrecht zu erhalten. Auch die Schule
verfolgt das Ziel, Zugang zur Bildung zu ermdglichen
und damit jungen Menschen eine Partizipationspers-
pektive in der Gesellschaft zu geben. In der Tradition
Freires stehend, bietet die Berufsfachschule vor allem
jungen Menschen, die aus sozialen und/oder migrati-
onsbedingten Griinden Hirden auf ihrem Bildungs-
weg hatten, eine Ausbildung im sozialpflegerischen

Bereich an. Sie leistet damit zugleich einen Beitrag, um
den Fachkraftemangel zu Gberwinden.

Menschen aus anderen Kulturen bringen haufig etwas
sehr Wertvolles mit: Durch die zumeist eigene Flucht-
und Migrationsbiografie sind sie der Schlissel zu Pa-
tientinnen und Patienten, die sprachliche Probleme
oder besondere kulturelle Bedirfnisse haben. Eben-
so waren oder sind sie zum Teil selbst mit prekdren
sozialen Situationen konfrontiert und verstehen die
Probleme derjenigen, die sich in schwierigen Lagen
befinden.

FACHPRAKTISCHE AUSBILDUNG

Die fachpraktische Ausbildung absolvieren die Schi-
lerinnen und Schiler im sozialpflegerischen Bereich.
Wahrend der drei vorgesehenen Praktika, die insgesamt
920 Stunden umfassen, werden die Auszubildenden
von Mentor/innen vor Ort fachlich betreut. Einmal in der
Woche kommen die Schiiler/innen zur Praxisreflexion in
die Schule und kdnnen so lber ihre Erlebnisse berich-
ten und Lehrinhalte vertiefen. Die Schule pflegt engen
Kontakt zu ihren Ausbildungspartnern. So besuchen die
Kursleitungen jede/n Schiiler/in wahrend des Einsatzes.

Um einen ersten Einblick in grundpflegerische Tatig-
keiten zu erhalten, wird das erste Pflegepraktikum bei
unserem langjdhrigen Partner, dem Vivantes Forum




Absolvent/innen der Klasse SAP 2

fiir Senioren, absolviert. Das Forum fiir Senioren ist mit
rund 1900 Pflegeplatzen Berlins groBter stationdrer
Pflegeanbieter und vermittelt einen weitreichenden
Einblick in den Pflegeberuf. Das Praktikum umfasst 220
Stunden.

Dieses Praktikum kann nach Wahl sowohl im sozial-
padagogischen Bereich, in der ambulanten und statio-
naren Pflege oder auch in der Heilerziehungspflege ab-
solviert werden und umfasst 350 Stunden.

Das dritte Praktikum hat das Ziel, den Ubergang in den
Beruf oder eine weitergehende Fachausbildung an-
zubahnen. Demnach wahlen die Schiler/innen einen
Einsatzort, der ihrer Tatigkeit nach der Ausbildung ent-
spricht. Das Praktikum umfasst 350 Stunden. Hier kann
die Schule auf ein breites Netz an Kooperationspartnern
zuriickgreifen, die einen Ubergang in Arbeit und weiter-
gehende Ausbildung sicherstellen.

Absolvent/innen der Klasse SAP 3

DIE ABSCHLUSSJAHRGANGE 2015

Die enge und langjahrige Kooperation mit Deutsch-
lands grofBtem kommunalen Gesundheitsdienstleister
Vivantes bietet den Absolventinnen und Absolventen
die Moglichkeit, direkt in den Beruf einzusteigen oder
weiterfliihrende Fachausbildungen am zentralen Ausbil-
dungsinstitut von Vivantes zu absolvieren. In 2015 nah-
men so elf ehemalige Schiilerinnen und Schiiler eine
weitergehende Ausbildung an unserer Partnerschule,
dem Vivantes Institut fiir berufliche Bildung, im Fach-
bereich Gesundheits- und Krankenpflege auf. Andere
Absolventinnen und Absolventen fanden eine Anstel-
lung im (sozial)-pflegerischen Bereich bei Vivantes oder
anderen Tragern. Einige holten ihr Fachabitur nach oder
nahmen eine Erzieherausbildung auf.

FINANZIERUNG

Nach dreijahriger Aufbauphase der Berufsfachschule
flir Sozialassistenz wurden in 2015 nunmehr 100 Prozent
der Personalkosten durch die Senatsverwaltung fir Bil-
dung, Jugend und Wissenschaft getragen. Die Schule
gilt nun als bewadhrter Ausbildungsanbieter.

Dagegen mussten durch das Ausbleiben von Projekt-
mitteln flankierende Angebote der Schule zur Unterstdit-
zung und Vorbereitung eingestellt werden. Insbeson-
dere der Wegfall der vorbereitenden Pflegebasiskurse
wie auch der sozialarbeiterischen Tatigkeit stellten hier
schwere Einschnitte dar. Dank der Unterstiitzung des
Bundesministeriums fiir Arbeit und Soziales und des Bii-
ros des Beauftragten des Berliner Senats fiir Integration
und Migration werden sowohl die flankierenden Unter-
stitzungsmaflinahmen als auch die Pflegebasiskurse im
Jahr 2016 wieder stattfinden kénnen.

ENGAGEMENT AUF DEM GELANDE

Im Berichtszeitraum wurde die Schule mit der schwie-
rigen Situation auf dem Geldnde des Gesundheits- und



Sozialzentrums Moabit konfrontiert. Die im Sommer
sprunghaft angestiegene Zahl Asylsuchender, die die
zentrale Erstaufnahmestelle im Landesamt fir Gesund-
heit und Soziales zur Registrierung aufsuchten, fihrte
dazu, dass hunderte Menschen téaglich auf dem Gelénde
auf Einlass warteten.

Um einen Beitrag zur Verbesserung der Lage fir die
Gefllichteten zu leisten, entschied das Schulteam ver-
schiedene Tatigkeiten zu organisieren, die zugleich
dem Berufsbild der angehenden Sozialassistentinnen
und Sozialassistenten entsprechen. RegelmaBig nach
Unterrichtsschluss verteilten die Schilerinnen und
Schiiler Tee oder engagierten sich durch ihre Sprach-
kenntnisse bei Bedarf als Sprachmittler. Dank einer
grofziigigen Spende der Jiyan Foundation for Human

Teeausgabe fiir die vielen Gefliichteten auf dem Gelande.

Rights konnte das Tee-Angebot den gesamten Winter
hindurch aufrecht erhalten werden.

Anlasslich des Opferfestes organisierte das Team ein
Fest. Neben musikalischen Angeboten konnten Kinder
zwischen einem Schminkworkshop, einem Spielmobil
sowie einer Hipfburg wahlen. Rund 1500 Mahlzeiten
wurden eigenhdndig zubereitet. Das Fest konnte dank
der Unterstiitzung der Berliner Immoblienmanagement
GmbH, dem Spielwagen Pankow, dem LAGeSo und der
selbstorganisierten Initiative ,Abfallkiiche Berlin” reali-
siert werden.

STELLENWERT DER AUSBILDUNG

Zur Verbesserung der Integration von Gefliichteten und
Migrantinnen und Migranten wurde eine berlinweite
Initiative gemeinsam mit Vivantes, der Charité, dem
Buro des Beauftragten des Berliner Senats fiir Integra-
tion und Migration und weiteren Partnern ins Leben
gerufen. Ziel der Initiative ist es, die von der Berufsfach-
schule Paulo Freire entwickelte Ausbildungsstruktur auf
Landesebene zu vergroBern. Hierflr prasentierte sich
die Schule auf dem Ausbildungskongress ,Gesundheit
als Beruf” in der Berliner Urania.

Im Juni besuchte Arbeitsministerin Andrea Nahles das
Vivantes Humboldt Klinikum und informierte sich tGber
die Arbeits- und Ausbildungsmoglichkeiten fiir Ge-
flichtete. Die Ministerin betonte, dass die langjahrige
Kooperation mit Vivantes und der Schulaufbau zentrale
Elemente gelungener Integrationsarbeit im Berufsfeld
Gesundheit/Pflege/Soziales seien und bundesweit Vor-
bildcharakter genief3en wiirden.
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In den Projekten des Zentrums fiir Fliichtlingshilfen
und Migrationsdienste (zfm) wurde in 2015 praktische
Unterstitzung fir Gefliichtete und Migrantinnen und
Migranten in vielen Tatigkeitsfeldern geleistet. Das
Spektrum der Angebote umfasste soziale und verfah-
rensrechtliche Beratung fiir Asylsuchende, Deutsch-
und Integrationskurse, berufliche Qualifizierungsmog-
lichkeiten, sozialpadaogogische Unterstiitzung sowie
kulturelle Projekte. Einige Angebote richteten sich an
neueingereiste und schon langer in Berlin lebende
Menschen gleichermal3en.

Die Arbeit des zfm zielt nicht nur darauf ab, Kapazi-
taten flr beraterische, psychologische und padago-
gische Unterstlitzung zu schaffen. Zugleich sollen
innovative Konzepte fiir die Weiterentwicklung einer
guten Praxis der psychosozialen Versorgung und ver-
besserten gesellschaftlichen Teilhabe von Gefllch-
teten entwickelt werden. Im Berichtsjahr wurde dies
etwa im Bereich der Verbindung von psychothera-
peutischer Hilfe und beruflicher Qualifizierung fort-
gesetzt. Personen, die wegen traumatischer Belas-
tungen besondere Schwierigkeiten beim Erlernen der
deutschen Sprache und der Vorbereitung auf eine
berufliche Tatigkeit haben, wurden gezielt psycholo-
gisch unterstitzt.

Im Rahmen des Berliner Netzwerks fir besonders
schutzbedirftige Flichtlinge wurde auf politischer
Ebene weiterhin fir eine verbesserte Versorgung jener
Flichtlinge gearbeitet, die von Folter, Kriegsgewalt,
Behinderung oder anderen schweren Belastungen be-
troffen sind. Das Netzwerk setzt sich dafir ein, dass die
in der Europaischen Union verbindlichen Qualitatsstan-
dards im Aufnahme- und Asylsystem auch unter den

Vorzeichen stark gestiegener Zahlen von Asylsuchen-
den in der Praxis beachtet werden.

In 2015 konnte keine Anschlussfinanzierung fiir einige
der Arbeitsfelder akquiriert werden. Umso erfreulicher
war es, dass sich am Jahresende sich neue Férderungs-
maoglichkeiten auftaten. In 2016 gehen alle Arbeiten,
die auf den folgenden Seiten prasentiert werden, nun
sogar mit erweiterten Ressourcen weiter.

SOZIAL- UND ASYLRECHTLICHE
BERATUNG

Das Angebot der sozial- und asylrechtlichen Beratung
nahmen im Berichtsjahr 197 Personen wahr. Das Bera-
tungsspektrum variierte dabei sehr. Der Grofteil der
Ratsuchenden hat grundlegende Fragen zum Ablauf
des Asylverfahrens (Dauer, Lange, Erfolgsaussichten)
und zur sozialrechtlichen Absicherung. In diesem Zu-
sammenhang interessierten sich einige fir Unter-
stitzungen bei der Suche nach Ausbildungs- und Ar-
beitsangeboten.

Daneben liegt der Schwerpunkt der Beratung aufgrund
der Angebotsausrichtung des Zentrums auf der medi-
zinischen Versorgung. Hier gab es vor allem Bedarf an
Informationen, welche Leistungen in Anspruch genom-
men werden kdnnen und welche rechtlichen Moglich-
keiten bei Ablehnung von Antrdgen auf Kosteniiber-
nahmen flr medizinische Behandlungen bestehen.
Aufgrund der Regelungen des Asylbewerberleistungs-
gesetzes erhalten Asylsuchende nur eine eingeschrank-
te medizinische Versorgung. Alle Gber eine Notversor-
gung hinausgehenden medizinischen Leistungen (insb.
Psychotherapie) liegen im Ermessen des Landesamt fur
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Verfahren zur Ermittlung, Feststellung und Versorgung

PARITATISCH BESETZTE STEUERUNGSRUNDE

3. Materielle und
gesundheitliche Versorgung

2. Gesundheitscheck/Diagnostik

Feststellung der Vulnerabilitat und des
spezifischen Hilfebedarfs in den Fachstellen

1. Ermittlung und Weiterleitung
durch die Erstanlaufstellen

Kooperation geregelt durch Rundschreiben der Senatsverwaltung fiir Gesundheit und Soziales

Gesundheit und Soziales und werden haufig nur rest-
riktiv bewilligt.

Auch die chaotische Lage in Berlin im Sommer 2015
spiegelte sich in der Beratung wider. Viele grundlegen-
de Bedarfe wie eine adaquate Unterbringung schwer
kranker Personen oder die medizinische Versorgung
waren nur noch mit viel Unterstiitzung und Nachdruck
seitens der Beratenden fir die Betroffenen zu erhalten.
Die Versorgung neu eingereister Personen fand Uber
Wochen nicht statt. Insbesondere fiir traumatisierte Per-
sonen ein untragbarer Zustand.

BERLINER NETZWERK FQ_R BESONDERS
SCHUTZBEDURFTIGE FLUCHTLINGE (BNS)

Der Verlaufdes Jahres 2015 war von der finanziell schwie-
rigen Entwicklung des Projekt-Netzwerks gepragt und
fand dennoch einen positiven Jahresabschluss.

Auf europdischer Ebene markierte das Jahr 2015 das
Ende des Europdischen Fliichtlingsfonds (EFF) und den
Beginn des Forderprogramms des Asyl-, Migrations-
und Integrationsfonds (AMIF). Dieser Wandel stellte
auch fiir das BNS eine Zasur in der Arbeit dar. Seit 2008
wurde das Projekt durch den EFF gefordert.

Das bzfo konnte zwar mit dem Berliner Zentrum fir
selbstbestimmtes Leben behinderter Menschen (BZSL),

PSYCHOEDUKATIVE/

der BNS-Fachstelle fiir behinderte, chronisch kranke
und altere Flichtlinge, eine weitere Projektférderung
(2015-2017) durch die Stiftung Deutsche Klassenlotte-
rie Berlin (DKLB) erhalten, jedoch hatten die Fachstellen
von BNS den Ausfall von 30%-50% des bendétigten Etats
zu verkraften.

Die Verhandlungen des Doppelhaushalts 2016/2017 des
Berliner Senats brachten zum Jahresende schlieB8lich
eine entscheidende Wende. Im November wurden im
Haushalt 2016 auch die ausgefallenen AMIF-Mittel fir
BNS eingestellt. Die Fachstellen konnten das Jahr 2016
somit wie geplant beginnen. Besonderer Dank gilt dem
Buro des Beauftragten des Berliner Senats fiir Integrati-
on und Migration, welches sich in besonderem Maf3e fiir
BNS eingesetzt hat.

PSYCHOLOGISCHE ARBEIT

Im Rahmen des von Lotto finanzierten Projekts BNS,
wurden neben der psychologischen Beratung und
Krisenintervention zwei Therapiegruppen angeboten.
Hier fanden besonders schutzbediirftige Gefllichtete
psychologische Beratung und psychotherapeutische
Hilfen. Symptome wie Angst, Misstrauen und Ver-
meidungsverhalten konnten in der Therapiegruppe
thematisiert und teilweise Uberwunden werden. Die
Klientinnen und Klienten entwickelten Vertrauen in
die eigenen Fahigkeiten und Ressourcen. Betroffene

ANGEBOTE -

PSYCHOTHERAPEUTISCHE
GRUPPEN COACHING/

ENTWICKLUNGSGESPRACHE

« Herkunftslander spezifisch
« Geschlechter spezifisch

fur Teilnehmer/innen der

PSYCHOLOGISCHE kaufmannischen Kurse

BERATUNG

« Abklarung der Symptomatik (

EINZELTHERAPIE

« Bei Bedarf Ausstellen von
Bescheinigung besonderer
Schutzbediirftigkeit
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Das Team der Abteilung zfm

konnten hier Uber das Erlebte sprechen, Bewaltigungs-
strategien entwickeln und Schuldgefiihle Gberwinden.
In Einzelfdllen boten die Psychologinnen und Psycho-
logen auch Einzeltherapien an oder erstellen psycho-
logisch-gutachterliche Stellungnahmen.

Zusatzlich wurden fir die Teilnehmer und Teilnehmerin-
nen der kaufmannischen Kurse Entwicklungsgesprache
und Coachings angeboten. Diese enge Begleitung der
beruflichen Orientierung ermdglichte, im Bedarfsfall
frihzeitig weiterflhrend psychologische Angebote der
Abteilung zu nutzen.

Neben der unmittelbaren Klientenarbeit boten die
Psychologen und Psychologinnen zudem mehrere
Fortbildungen fir haupt- und ehrenamtlich in der
Flichtlingsarbeit Engagierte zum Thema ,Umgang
mit traumatisierten Gefliichteten” an.

SPRACH- UND INTEGRATIONSKURSE

Im Jahr 2015 wurden zwei Integrationskurse beendet
und vier neue Kurse auf den Niveaustufen Anfanger und

Herkunftslander der Teilnehmer/innen

23
Afrika

Asien/
Staaten
des Nahen Osten

Siid-, Mittel- oder
Nordamerika

| &1 ri
i .
8

T

T

Fortgeschrittene (A1 bis B1) begonnen. Insgesamt 109
Personen meldeten sich hierfiir an. Aus organisatori-
schen Griinden wurde kein neuer Alphabetisierungskurs
angeboten.

DEUTSCH-TEST FUR ZUWANDERER UND
EINBURGERUNGSTESTS

2015 haben insgesamt 33 Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer den Deutsch-Test flir Zuwanderer abgelegt. 16 von
ihnen haben das Ergebnis B1, 15 das Priifungsergebnis
A2 und nur 2 haben das Prifungsergebnis unter A2 er-
halten.

An der fir eine Einbilrgerung notwendigen Prifung
,Leben in Deutschland” haben 23 Personen teilgenom-
men, 19 haben erfolgreich bestanden.

FREIE DEUTSCHKURSE

Fir Personen mit Aufenthaltsgestattung und Dul-
dung konnte das zfm auch 2015 das Angebot der frei-
en Deutschkurse aufrechterhalten. Es richtet sich an
Personen, die aufgrund ihres Aufenthaltsstatus keinen
kostenlosen Zugang zu den Integrationskursen oder an-
deren Deutschkursen haben. Im November 2015 hat ein
freier Deutschkurs flir Personen mit einer Aufenthalts-
gestattung begonnen. Der Deutschkurs umfasst 300
Unterrichtseinheiten und endete im Marz 2016. Der Kurs
wurde aus Mitteln der Bundesagentur fiir Arbeit sowie
aus Spenden finanziert. Fiir die Fortsetzung des Ange-
bots im Jahr 2016 werden Finanzierungsmoglichkeiten
gesucht. Die Nachfrage ist auf Grund steigender Asylan-
tragszahlen ungebrochen hoch.

NACHFRAGE

Ein wichtiger Teil der Koordinationsarbeit in 2015 war
die Beratung zu passenden Sprachkursangeboten fir
die Ratsuchenden. Insbesondere die Zahl der unbeglei-
teten minderjahrigen Gefllichteten, die Deutschkurse
besuchen wollten, da die Vermittlung in Willkommens-
klassen nicht erfolgte, nahm enorm zu.
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Grundsatzlich war die steigende Angebotsnachfrage
aufgrund der steigenden Zahl der Schutzsuchenden
stark zu spuren. Nicht allen konnte ein Platz in den Kur-
sen angeboten werden.

KAUFMANNISCHE KURSE

Im Jahr 2015 wurde die erfolgreiche Arbeit der Vor-
jahre in den Projekten ,bridge — Berliner Netzwerk fiir
Bleiberecht” und ,Berufsstart — Berufsqualifizierung fir
Fliichtlinge” fortgesetzt. Zur Berufsvorbereitung mit
dem Ziel der Vermittlung von Gefliichteten in Ausbil-
dung und Arbeit wurden insgesamt 12 sechsmonatige
kaufmannische Kurse fort- und durchgefihrt. In The-
orie- und Praxismodulen konnten die Teilnehmenden
Fach- und Schliisselkompetenzen erwerben. Beratung,
Coaching, Unterstlitzung bei Bewerbungen sowie die
Vermittlung in Praktika waren weitere Bestandteile der
Projektarbeit.

Lehrinhalte des Theorie-Moduls waren berufsbezoge-
nes Deutsch, Wirtschaftslehre, Berufskunde, Mathe-
matik und Elektronische Datenverarbeitung. Im Pra-
xis-Modul sammelten die Teilnehmenden im Rahmen
eines Praktikums berufsbezogene Erfahrungen. Bei der
Vermittlung in Ausbildungs- und Arbeitsverhéltnisse
wird mit Unternehmen aus verschiedenen Bereichen
kooperiert. Eine erfolgreiche Zusammenarbeit erfolgte
2015 z.B. mit Handwerksbetrieben, Einzelhandelsunter-
nehmen sowie mit Arbeitgebern im sozialen und tech-
nischen Bereich. Die vielfaltigen Unternehmenskoope-
rationen ermdglichten eine an das Sprachniveau, die
Kompetenzen und die Interessen der Teilnehmenden
angepasste Vermittlung. Das vorhandene Potential der
Kursteilnehmer/innen konnte so gut erkannt und ge-
nutzt werden.

Durch die enge Zusammenarbeit der Lehrkrafte mit
sozialpadagogisch oder psychologisch geschulten Pro-
jektmitarbeiterinnen und -mitarbeitern wurde eine indi-
viduelle Betreuung und Begleitung der Teilnehmenden
gewabhrleistet. Bei Bedarf wurde in weitere Angebote
des bzfo vermittelt.

2015 nahmen insgesamt 249 Personen an den kauf-
mannischen Kursen teil oder wurden im Rahmen der
genannten Projekte beraten. Die Mehrheit der Absol-
ventinnen und Absolventen konnte nach Abschluss des
Kurses direkt in Ausbildung, Arbeit oder weiterfliihrende
MafBnahmen vermittelt werden.

SOZIALPADAGOGISCHE UND SOZIOKUL-
TURELLE ARBEIT

Die soziokulturelle Filmarbeit des zfm hat im vergangen
Jahr mehrere Hohepunkte erlebt. Im Mdrz wurde die
Premiere des Spielfilms ,Mensch aus Glas” vor rund 200

Teilnehmer/innen der kaufmannischen Kurse wahrend des
Wirtschaftsunterrichtes.

Gésten im Kino ,Neues Off” in Berlin-Neukdlln gefei-
ert. Nach mehr als einem Jahr intensiver Arbeit freuten
sich nicht nur die jugendlichen Filmemacherinnen und
Filmemacher sondern auch die Projektleiterin und der
Projektleiter sehr tiber die grof3e positive Resonanz, die
auf die offentliche Prasentation folgte.

Eine Reihe kleinerer Videoproduktionen entstand
in Workshops fur Jugendliche der Berufsfachschule
Paulo Freire sowie der Ambulanten Abteilung fiir Kin-
der und Jugendliche. Wie alle Filmprojekte des zfm
ging es auch bei diesen Angeboten darum, die Teil-
nehmenden anzuleiten, mit filmischen Mitteln The-
men zu bearbeiten, die ihnen auf der Seele brennen.
Anleitung zu eigener Kreativitat und padagogische
Entwicklungsférderung sollen sich in der soziokultu-
rellen Arbeit verbinden. Die wichtigsten Dinge pas-
sieren dabei oft auBerhalb des Drehbuchs. Im Video
Nerwirrung” entwickeln zwei Freunde Sympathie fir
dasselbe Madchen. Wéhrend es in der Filmfassung
glimpflich verlauft, waren wahrend des Drehbuch-
schreibens hitzige Diskussionen darliber entstanden,
welches Verhalten fir Frauen und Manner in einer
solchen Situation denn moralisch richtig und akzep-
tabel sei.

SOMMERFILMCAMP

Im Frihjahr begannen die Vorbereitungen fiir das
langgehegte Vorhaben eines Sommerfilmcamps.
Dreizehn Jugendliche erlebten eine Woche intensive
Filmarbeit in einer Brandenburger Bildungsstatte. Eine
Gruppe setzte sich aus Jugendlichen aus Syrien und
Afghanistan zusammen, die erst ein bis zwei Jahre in
Deutschland waren. Die anderen Jugendlichen geho-
ren zur sogenannten zweiten Generation, deren Eltern
als Gefliichtete nach Deutschland kamen. Die Filme
der beiden Gruppen werfen ganz unterschiedliche
Lichter auf das Thema des Filmcamps ,Fremd-Sein/
Diskriminierung”.



Soziokulturelle Filmprojekte haben inzwischen eine Tradi-
tion im zfm.

Die in Deutschland geborenen und aufgewachsenen
Jugendlichen verarbeiten in ,Das Filmprojekt” aus-
grenzendes Verhalten, das sie auch untereinander be-
obachtet haben. Die jungen Gefliichteten hingegen
berichten in ,In Transit” von Gewalt und Ablehnung,
die sie auf ihrem Weg nach Europa erfahren haben.
Eine besondere Atmosphére entstand dadurch, dass
sich die beiden Gruppen im Laufe der Zeit kennenlern-
ten, sich beiihren Vorhaben gegenseitig unterstiitzten
und es zu intensiven menschlichen Begegnungen und
Lernerfahrungen kam.

Vor diesem Hintergrund ist flir 2016 bereits das nachste
Sommerfilmcamp geplant.

ZITATE
Ilir Dauti, 20 Jahre, aus Berlin:

Ich bin jetzt seit 4/5 Jahren dabei und ich

mach das immer wieder gerne. Es macht mir

Spal3, Filme zu drehen und Drehblicher zu entwickeln
und die Produktion mit zu machen.

Ich bin einer, der noch nie gemobbt worden ist. Gestern
haben wir ‘ne Szene an der Bushaltestelle gedreht und
als sie dann weggefahren sind und ich da dann ganz
alleine noch stand und warten musste und der Faton,
also Luan, mich da ausgelacht hat, wirklich, das hat mich
hart getroffen.

Ich bin ja so oder so kein Rassist. Bei mir ist das sowieso
egal, woher der Mensch kommt, aber ich denke, Leute
die vielleicht hier mitmachen wollen oder den Film se-
hen werden oder die so ein bisschen denken, ich glau-
be, das wird die schon zum Nachdenken bringen.

Zentrum fir Flichtlingshilfen
und Migrationsdienste (zfm)

Viel Neues zu lernen, gab es im Sommerfilmcamp.

Faton Dullovi: 18, aus Berlin

Im Sommerfilmcamp geht es um Diskrimi-

nierung. Meine Rolle dabei ist, dass ich den

Provokateur spiele und den ,Juden” die ganze Zeit pro-

vozieren und mobben soll, bis er mir es heimzahlt. Das
geht dann Giber mehrere Szenen.

Ich hab auch schon drei Projekte vorher gemacht und
da wollte ich jetzt auch mal die Chance nutzen, mich
weiterzubilden. Damit sieht man auch andere Perspek-
tiven, von Juden, Roma und Sinti. Wie man selbst auf
der Straf3e diskriminiert wird als ,Scheil3 Auslander”, als
»Scheil’ Kanake”, so werden die jetzt halt einfach als Ju-
den beleidigt. Man kann ja nicht einfach ohne Grund
beleidigt werden.

Noch hat es mich jetzt nicht verandert, aber wennich es
irgendwann in privat miterlebe, Diskriminierung oder
so ahnlich, werde ich natirlich anders denken als vor-
her, weil ich das ganze Thema durchgespielt habe und
‘ne andere Reaktion in mir aufrufen.

Shukrulla Joya: 17, aus Afghanistan, seit
einem Jahr in Deutschland

Wir machen einen Filmworkshop, wo wir
auch einen Film machen. Mit 2 oder 3 aus Syrien und 2
aus Afghanistan, die die Welt vorstellen. Heute ist der 3.
Tag. Wir haben schon ein bisschen gefilmt.

Ich mag es ein Schauspieler zu sein, und einen Film zu
machen, und dass ich viele Leute treffen kann. Als ich
nach Deutschland gekommen bin, war ich bisher nur in
Berlin. Aber jetzt kann ich raus aus Berlin und viele Leu-
te treffen und hier ist es auch sehr schén und toll und
sehr kollegial.
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e ZAHLEN UND DATEN - HAUSHALT

Behandlungszentrum fiir Folteropfer e.V.

Gewinn- und Verlustrechnung fiir die Zeit vom 01.01. bis 31.12.2015

2015

2014

1. Mittelzufluss (Ertrag) |____Euo] ____ Euro

Zuwendungen nicht-6ffentlicher Trager
davon Stiftungen
davon andere nicht-6ffentliche Zuwendungsgeber

Spenden
davon Spenden (inkl. Fordermitgliedsbeitrage und bewertete Sachspenden)
davon zweckgebundene Spenden

Offentliche Zuschiisse
davon Landesmittel ")
davon Bundesmittel
Auswartiges Amt 2?)
Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend
davon EU-/UN-Mittel
Bundesamt fiir Migration und Fllichtlinge Europaischer Fliichtlingsfonds (EFF), ESF
Europédische Kommission — Irakprojekte, Early Access
Europédische Kommission — Parcours d Exile
International Rehabilitation Council for Torture Victims (IRCT) 3)
UNVFVT/OHCHR #)

Entgelte (Arztliche und therapeutische Leistungen)

Sonstige betriebliche Ertrage
davon BuBgelder

davon Vereinsmitgliedsbeitrage
davon sonstige Ertrage °)

Summe betriebliche Ertrage

Mittelverwendung (Aufwand)

2. Honorare/Aufwandsentschadigungen

3. Personalaufwand
Lohne und Gehdlter, inkl. Soziale Abgaben und Aufwendungen fiir Altersversorgung

4. Abschreibungen
auf immaterielle Vermogensgegenstande des Anlagevermogens und Sachanlagen

5. Sonstige betriebliche Aufwendungen

davon Untersuchungs- und Behandlungskosten (inkl. Honorare Dolmetscher) 320.691,90
davon Raumkosten 500.875,51
davon Fundraising (Honorare) 12.000,00
davon Druck- und Werbekosten 35.381,54
davon Fachaustausch, Fortbildungen u.a. (Reise-, Unterkunfts-, Verpflegungskosten) 89.842,71
davon Versicherungen, Beitrage und Abgaben 20.909,04
davon Projektférderungen ¢) 1.055.589,33
davon verschiedene betriebliche Kosten 7) 214.725,15
Summe betriebliche Aufwendungen 6.077.242,72
sonstige Zinsen und dhnliche Ertrage 179,10
Zinsen und dhnliche Aufwendungen 349,82
Ergebnis der gew6hnlichen Geschiftstatigkeit 408.804,87
Steuern vom Einkommen und vom Ertrag 0,00
Mittelvortrag aus dem Vorjahr 0,00
Einstellung in die freien Riicklagen (Gewinnriicklagen) nach §62 Abs. 1 Nr. 3 AO 408.804,87

1.033.056,04
561.802,92
471.253,12

623.097,98
563.476,56
59.621,42

2.776.637,39
709.689,99
1.015.328,83
565.290,60
450.038,23
1.051.618,57
117.060,41
917.101,58
0,00

0,00
17.456,58

1.954.110,17

99.316,73
8.905,98
4.137,50
86.273,25

6.486.218,31

416.982,84
3.363.812,97

46.431,73

2.250.015,18

851.826,99
312.805,99
539.021,00

291.176,67
243.314,53
47.862,14

2.928.728,54
479.787,59
1.185.408,66
730.408,66
455.000,00
1.263.532,29
451.961,61
785.057,04
7159,33
2.649,91
16.704,40

1.810.995,53

113.214,38
6.650,00
3.000,00

103.564,38

5.995.942,11

441.841,75
3.155.670,85

43.415,80

2.391.776,07
308.180,36
486.314,31
12.000,00
42.947,38
109.293,24
28.491,55
1.198.255,74
206.293,49
6.032.704,47
1.679,96
22,51
-35.104,91
0,00

35.104,91

164.219,81
129.114,90

Bilanzgewinn o000 _____0.00]

') SenVw f. Arbeit, Integration und Frauen Berlin; SenVw f. Bildung, Jugend u. Wissenschaft Berlin - 2) Projekt Irak - 3) IRCT, Weiterleitung-
smittel Projektpartner - *) United Nations Voluntary Fund for Victims of Torture/Office of the High Commissioner for Human Rights —

%) aus Auflésungen SoPo mit Riicklagenanteil, Riickstellungen, Versicherungsentschadigungen u.a. - ©) Weiterleitungsmittel an Projekt-
partner im Rahmen satzungsgem. Projektpartnerschaften - 7) Biro- und Betriebsbedarf, Telefon- und Faxkosten, Porto, Literatur etc.

Der Jahresabschluss wurde von der C.O.X. Steuerberatungsgesellschaft und Treuhandgesellschaft mbH, Berlin, mit Datum vom 20.06.2016

erstellt.



Zahlen und Daten - Haushalt

Behandlungszentrum fiir Folteropfer e.V.

Bilanz zum 31. Dezember 2015 31.Dezember 2015 31.Dezember 2014

AKTIVA

A. Anlagevermégen
I. Immaterielle Vermdgensgegenstande
gewerbliche Schutzrechte und dhnliche Rechte und Werte

sowie Lizenzen an solchen Rechten und Werten 64.933,18 33.869,68
Il. Sachanlagen
Betriebs- und Geschéftsausstattung 111.719,00 109.931,00
B. Umlaufvermoégen
I. Forderungen und sonstige Vermdgensgegenstande
1. Forderungen aus Lieferungen und Leistungen 669.075,66 562.139,69
2. sonstige Vermdgensgegenstande 482.538,66 507.702,67
Il. Kassenbestand, Guthaben bei Kreditinstituten 1.876.378,45 1.999.695,60
C. Rechnungsabgrenzungsposten 14.639,11 14.423,43
Summe AKTIVA 3.219.284,06 3.227.762,07

PASSIVA

A. Vereinsvermogen

|. Erbschaften und Vermachtnisse 36.113,00 36.113,00
II. Freie Riicklagen §62 Abs. 1 Nr. 3 AO 2.502.343,31 2.093.538,44
IV. Bilanzgewinn 0,00 0,00
Summe Vereinsvermogen 2.538.456,31 2.129.651,44

B. Sonderposten fiir zweckgebundene Zuwendungen zum

N 51.897,68 62.713,68
Anlagevermégen

C. Riickstellungen (Sonstige Riickstellungen)
sonstige Ruckstellungen 56.769,84 68.452,32

D. Verbindlichkeiten
1. Verbindlichkeiten gegentliber Zuwendungsgebern
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr 342.825,42 757.841,60
EUR 342.825,42 (EUR 757.841,60)
2. Verbindlichkeiten aus Lieferungen und Leistungen
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr 97.218,66 89.450,95
EUR 97.218,66 (EUR 89.450,95)
3. sonstige Verbindlichkeiten
- davon aus Steuern EUR 34.907,36 (EUR 50.678,02)
- davon im Rahmen der sozialen Sicherheit

91.883,22 81.272,44
EUR 55.964,34 (EUR 27.194,58)
- davon mit einer Restlaufzeit bis zu einem Jahr
EUR 91.883,22 (EUR 81.272,44)
Summe Verbindlichkeiten 531.927,30 928.564,99
E. Rechnungsabgrenzungsposten 40.232,93 38.379,64
Summe PASSIVA 3.219.284,06 3.227.762,07

Der Jahresabschluss wurde von der C.O.X. Steuerberatungsgesellsschaft und Treuhandgesellschaft mbH in Berlin mit Datum vom
20. Juni 2016 erstellt.
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e Vorstand

Uwe Krautzig
Vorsitzender
Rechtsanwalt und Notar,
Berlin

Anne Springer
Stellvertretende
Vorsitzende
Psychoanalytikerin, DGPT
Berlin

Heinz Knoche
Schatzmeister

DRK Generalsekretariat
Team Migration - Interkul-
turelle Offnung - Inklusion,
Berlin

Barbara Meyer
Beisitzerin
Geschéftsfihrerin und
kiinstlerische Leiterin des
Internationalen Jugend-
Kunst- und Kulturhauses
Schlesische27, Berlin

® Beirat

Wir danken allen Beiratsmitgliedern
fiir die vielféltige Unterstiitzung
unserer Arbeit.

ANTOINETTE
Malerin, Eberswalde

Frauke Baumgarten
Berlin

Dr. med. Helmut Becker
Arzt fuir Innere Medizin, Nephrologe,
Berlin

Klaus Uwe Benneter
Rechtsanwalt und Notar, Berlin

Leopold Bill von Bredow
Berlin

Jan Eder
Hauptgeschaftsfihrer Industrie-
und Handelskammer, Berlin

Soscha Gréfin zu Eulenburg
Ehem. Vizeprasidentin Deutsches
Rotes Kreuz, Berlin

Martin Fensch
Geschaftsfiihrer Pfizer Deutschland
GmbH, Berlin

Hannelore Gadatsch
Journalistin, im Ruhestand,
Baden-Baden

Werner Gegenbauer
Unternehmer, Berlin

Dr. jur. Heiner GeiB3ler
Bundesminister a.D., Dahn

Angelika Graf, MdB
Bundestagsausschuss fir
Menschenrechte und Humanitare
Hilfe, Berlin

Jiirgen Hardt
Ehem. Landesgeschéftsfiihrer
Barmer Ersatzkasse, Berlin

Prof. Dr. med. Andreas Heinz
Direktor, Klinik fur Psychiatrie und
Psychotherapie, Charité Campus
Mitte, Berlin

Prof. Johannes Heisig
Maler, Berlin

Dr. med. Giinther Jonitz
Prasident Arztekammer Berlin

Prof. Dr. med. Thomas Kersting
Berlin

Prof. Dr. med. Ernst Kraas
Allgemein- und Viszeralchirugie
Evangelische Elisabeth Klinik, Berlin

Peter Kurth

Prasident Bundesverband der
Deutschen Entsorgungs-, Wasser-
und Rohstoffwirtschaft e.V., Berlin

Sabine
Leutheusser-Schnarrenberger
Bundesministerin a.D., Berlin

Markus Léning
Staatsminister a.D., Berlin

Wilfried Losche
Ehem. Vizeprasident
Landessozialgericht Berlin

Prof. Dr. Dr. Andreas Maercker
Psychopathologie und Klinische
Intervention, Universitat Ziirich

Prof. Dr. med.

Frank Ulrich Montgomery
Prasident Bundesarztekammer,
Hamburg

Rolf Dieter Miiller
Ehem. Vorsitzender des Vorstands
AOK Berlin

Peter Nagele
Rechtsanwalt, Frankfurt

Prof. Dr. med. Georg Neff
Technische Orthopéadie Consult
GmbH, Berlin

Dr. med. Wolfram von Pannwitz
Facharzt fir Neurologie, Berlin

Prof. Dr. med. Hans Reinecker
Klinische Psychologie, Universitdt
Bamberg

Dr. Alexandros Tassinopoulos
Leiter Hauptstadtvertretung
Bundesagentur fiir Arbeit, Berlin



e bzfo

Geschaftsfiihrung

Dr. med. Mercedes Hillen
Geschaftsfuhrerin,
Arztliche Leiterin

e bzfo Team

Salah Ahmad

Kinder- und Jugendpsychothera-
peut, Projektleiter Jiyan Founda-
tion for Human Rights

Andrea Ahrndt
Klinische Sozialarbeiterin, Ambu-
lante Abteilung fir Erwachsene

Meltem Arsu
Referentin fiir Presse- und Offent-
lichkeitsarbeit

Nora Balke

Psychologische Psychotherapeutin,
Supervisorin (DGSv), Frauenwohn-
verbund, Supervisorenausbildung

Cigdem Balki
Psychologische Psychotherapeutin,
Frauenwohnverbund

Rike Beckmann
Sozialarbeiterin, Frauenwohnver-
bund

Claudia Bergner
Psychologische Psychotherapeutin,
Frauenwohnverbund

llona Beyer
Verwaltungsmitarbeiterin

Denia Bialas
Buchhaltung

Julia Blanke
Arztin, Tagesklinik

Dr. Maria Bottche
Leiterin Forschungsabteilung

Christine Broermann
Psychologische Psychotherapeutin,
Ambulante Abteilung fiir Kinder
und Jugendliche

Susanne Bucher
Padagogin, Frauenwohnverbund

Kerstin Bullman
Psychologin, Soziale Arbeit, Frau-
enwohnverbund

Blanka Conze

Psychologische Psychotherapeutin,
Ambulante Abteilung fur
Erwachsene

Daniel Crampton
Legal Advisor, Internationale
Projekte

Seda Ekinci
Verwaltungsmitarbeiterin

Dr. rer. oec. Doris Felbinger
Referentin fur Fundraising und
Offentlichkeitsarbeit

Dr. med. Christian Feller
Arzt, Ambulante Abteilung fir
Erwachsene

Franziska Forster
Sozialarbeiterin, Frauenwohn-
verbund

Renata Gottschling
Reinigungskraft

Claudia Grotschel
Psychologin, Soziale Arbeit,
Frauenwohnverbund

Kathrin Groninger
Psychologische Psychotherapeutin,
Frauenwohnverbund

Richard Griinberg

Leiter Innovative Strategien fur
nationale und internationale
Projekte, Leiter IT

Matthias Giinther
Krankenpfleger, Tagesklinik

Iris Habicht
Physiotherapeutin, Ambulante
Abteilung flir Erwachsene

Mitarbeitende

Dr. med. Ferdinand Haenel
Facharzt fiir Psychiatrie und
Psychotherapie, Leiter der
Tagesklinik

Carina Heeke
Psychologin, Forschung

Claudia Heinrich
Sozialarbeiterin, Frauenwohn-
verbund

Leif Hinrichsen
Projektmitarbeiter, Internationale
Projekte

Susanne Hohne
Psychologische Psychotherapeutin,
Leiterin Frauenwohnverbund

Katja Javaid
Krankenschwester, Tagesklinik

Anett Kasten
Verwaltungsmitarbeiterin

Katharina Kersten
Psychologin, Wissenschaftliche
Mitarbeiterin

Biro Prof. Dr. Christian Pross

Mira Kraft
Sozialarbeiterin,
Frauenwohnverbund

Claudia Kruse

Sozialarbeiterin, Ambulante

Abteilung fir Erwachsene

Astrid Kuschel 45
Controlling

Verdnica Labbé
Psychologische Psychotherapeutin,
Frauenwohnverbund

Diana Lehmann
Psychologin, Ambulante Abteilung
fur Erwachsene

Michael Lehmann
Projektmanager, Internationale
Projekte

Anzhela Melkomyan
Psychologin, Soziale Arbeit,
Frauenwohnverbund
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Rosario Montalban
Krankenschwester, Tagesklinik

Lena Otte
Projektmitarbeiterin, Internationale
Projekte

Martin Paszkowski
Buchhaltung

Johanna Patel
Psychologische Psychotherapeutin,
Frauenwohnverbund

Sorin Piroi
Sozialarbeiter, Tagesklinik

Matthias Polifka

Psychologischer Psychotherapeut,
Ambulante Abteilung fir
Erwachsene

Prof. Dr. med. Christian Pross
Supervisor (DGSv), Mitglied Unter-
ausschuss der Vereinten Nationen
zur Pravention von Folter

Friederike Regel
Projektkoordinatorin Irak

Susanne Reuter
Psychologin, Frauenwohnverbund

Fanja Riedel-Wendt
Psychologische Psychotherapeutin,
Ambulante Abteilung fur Kinder
und Jugendliche

Nadja Saborowski
Referentin der Geschaftsfiihrung,
Datenschutzbeauftragte

Gisela Scheef-Maier
Psychologische Psychotherapeutin,
Ambulante Abteilung fir
Erwachsene

Sabrina Schmelzle

Facharztin fiir Psychiatrie und Psy-
chotherapie, Ambulante Abteilung
fur Erwachsene

Leyla Schén
Bibliothekarin

Tinja Schéning
Referentin fiir Presse- und Offent-
lichkeitsarbeit

Martin Schénpflug
Psychologischer Psychotherapeut,
Ambulante Abteilung fur
Erwachsene

Simone Scholz
Sozialpadagogin, Frauenwohn-
verbund

Heidi Shehab
Verwaltungsmitarbeiterin

Nils Stakowski
Sozialarbeiter, Ambulante
Abteilung flr Kinder und
Jugendliche

Nadine Stammel
Leiterin Forschungsabteilung

Manuela Steigemann
Arztin, Tagesklinik

Malgorzata Anna Symonowicz
Psychologin, Soziale Arbeit,
Frauenwohnverbund

Renate Topfer
Sozialarbeiterin, Frauenwohn-
verbund

Ladan Torner
Krankenpflegerin, Tagesklinik

Lena von Krosigk
Sozialarbeiterin, Ambulante
Abteilung flr Erwachsene

Simone Wasmer

Kinder- und Jugendlichenpsycho-
therapeutin, Leiterin Ambulante
Abteilung fiir Kinder und
Jugendliche

Dr. med. Mechthild Wenk-Ansohn
Fachérztin fur Allgemeinmedizin

- Psychotherapie, Supervisorin
(DGSv), Leiterin der ambulanten
Abteilungen

Mirka Wolf
Kunstauktion, Organisation
Supervisionsausbildung

TEAM ,ILAJNAFSY”
INTERNETBASIERTE ARABISCHE
SCHREIBTHERAPIE

Dr. Abed Azzam
Psychologe, Projektassistenz

Sophie Clever
Psychologin, Projektkoordination

Asmaa Hajjir
Sozialwissenschaftlerin,
Projektassistenz

Prof. Dr. Christine Knaevelsrud
(Freie Universitat Berlin)
Psychologin, wissenschaftliche
Leitung

Johanna Laskawi
Psychologin, Projektkoordination

Samer Lorenz El-Safadi
Informatiker, IT-Manager

Pirko Selmo
Psychologe, therapeutische
Koordination

Jana Stein
Psychologin, Doktorandin

Lutz Vohringer
Psychologe, Informatiker,
IT-Manager

Prof. Dr. Birgit Wagner
(Medical School of Berlin)
Psychologin, wissenschaftliche
Leitung

FREIE MITARBEITERINNEN UND
MITARBEITER

Dr. Christiane Kieslich
Fachérztin fir Psychiatrie und
Psychotherapie, Ambulante
Abteilung flr Erwachsene

Moritz Machleb
Psychologe, Tagesklinik

Tine Maikowski
Deutschlehrerin, Tagesklinik



Cinzia Naselli
Deutschlehrerin

Lilith Ooster
Studentin der Sozialen Arbeit,
Tagesklinik

PRAKTIKANTINNEN UND
PRAKTIKANTEN

Katrin Boztepe
Frauenwohnverbund

Sibylla Brouer
Frauenwohnverbund

Franziska Horsch
Frauenwohnverbund

Leonie Felicitas Jegen
Internationales

De Yong Jung
Ambulante Abteilung fir
Erwachsene

David Keller
Ambulante Abteilung fir
Erwachsene

Katharina Klotzke
Frauenwohnverbund

Annika Kiister
Forschung

Daniela Lehmann
Bibliothek

Margarete Maciejewicz
Frauenwohnverbund

Swetlana Muminow
Frauenwohnverbund

Aylin Quack
Frauenwohnverbund

Christina Rabenau
Frauenwohnverbund

Mariana Rudolf
Frauenwohnverbund

Nancy Schon
Bibliothek

Stefanie Sommer
Interne und Externe
Kommunikation

Sandra Steinkdihler
Ambulante Abteilung fiir Kinder
und Jugendliche

Florence Stiirmer
Interne und Externe
Kommunikation

Falk Wachsmann
Tagesklinik

Marie Winkler
Interne und Externe
Kommunikation

Linda Wulkau
Frauenwohnverbund

Larissa Zwar
Frauenwohnverbund

EHRENAMTLICHE MITARBEITER-
INNEN UND MITARBEITER

Sandra Althammer
Deutschunterricht Frauenwohn-
verbund

Diana Bandini
Bibliothek

Dr. Johanna Bleker
Bibliothek

Annette Fink
Bibliothek

Dr. Sabine Sundermann
Deutschunterricht Frauenwohn-
verbund

Mitarbeitende

Anna Wulff

Lehrerin, Deutschunterricht
Tagesklinik und Wohnverbund fiir
Migrantinnen
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e zfm Team

Dr. phil. Gerlinde Aumann
Psychologin

Mervete Bobaj
Soziale Arbeit

Karsten Feick
Verwaltungsmitarbeiter,
Schulsekretar

Dr. phil. Boris Friele
Psychologe

Julia Jaschkowitz
Projektmitarbeiterin

Jasmin Kret
Projektmitarbeiterin

Maya Musewski
Projektmitarbeiterin

Luis Alfonso Romero Leonel
DaF/DaZ-Dozent, Fachbereichs-
koordination Sprach- und
Integrationskurse

Valeska Ruppertshofen
Projektkoordinatorin

Nadja Saborowski
Juristin

Elena Stoll
Psychologin

Sven Veigel-Sternberger
Projektkoordinator

Lucie Vieth
Padagogin, Fachbereichskoordina-
tion Sprach- und Integrationskurse

PRAKTIKANTINNEN UND
PRAKTIKANTEN

Laura Fox
Max Jirmann

Bitte beachten Sie, dass nicht alle Mitarbeitende, Praktikant/innen, Honorarkrafte und Ehrenamtliche namentlich

genannt werden mochten.

FREIE MITARBEITERINNEN
UND MITARBEITER

Maria Deger

Philine Fabel

Karl Gerhardt

Schada Ghadban
Kirsten Hahn

Janina Hamzic
Shigep Hoxha

Karen Kaltwasser
Sarah Kolble

Natasa Kukrika
Elisabetta llaria Limone
Dorothea Lindenberg
Dima Mahjoub
Pondingo von Medem
Cinzia Naselli

Nico Nowack

Terence Oldani

Linda Randermann
Lorenz Rau

Heike Rof3feldt
Sabine Wang

EHRENAMTLICHE MITARBEITER-
INNEN UND MITARBEITER

Ismet Hadzic

e Kollegium der

Berufsfachschule
Paulo Freire

Marco Hahn
Schulleiter

Anne Kriiger
Kursleitung

Anna Khalil
Kursleitung

Angelika Muller
Kursleitung

Veruschka Vender
Kursleitung

Rainer Centmayer
Kursleitung

UIf Reichensperger
Kursleitung

Maria Jesus Lopez Vidal
Lehrkraft

Ingrid Knoblauch
Lehrkraft

Krishnakali Haber
Lehrkraft

Susanne Schoffer
Schulsekretarin

Oliver Janig
Technik- und Medienwart/
Ubergangsmanagement

FREIE MITARBEITERINNEN UND

MITARBEITER

Rebecca Jany
Jasmin Sennhenn
Josue Tinwa



17. BENEFIZ-KUNSTAUKTION
ZUGUNSTEN DER UBERLEBEN -
STIFTUNG FUR FOLTEROPFER

Wie gewohnt griff Auktionator Prof. Dr. Peter Raue am
1. Adventssonntag 2015 zum Auktionshammer. Zahl-
reiche Kunstinteressierte boten im Ludwig Erhard Haus
um Werke u.a. von Rainer Fetting, El Bocho, Christopher
Lehmpfuhl und MARWAN.

Der sensationelle Erl6s der Auktion von 158.400 Euro
ging wie immer an die Stiftung Uberleben, die trauma-
tisierten Menschen Uber die Férderung des Behand-
lungszentrums fir Folteropfer eV. unterstitzt. ,Sie
wurden Opfer erniedrigender Folter, mussten Famili-
enmitglieder und Freunde begraben oder haben sie
auf der lebensgefdhrlichen Flucht nach Europa verlo-
ren”, so Werner Gegenbauer, ehemaliger Prasident der
IHK und langjdhriger Unterstiitzer des Zentrums, in
seiner BegriBungsrede. Im bzfo erhalten sie die not-
wendige Unterstlitzung, um in der Gesellschaft anzu-
kommen und teilzuhaben.

Die Stiftung Uberleben dankt dem langjshrigen Gast-
geber IHK, den Kinstlerinnen und Kiinstlern sowie al-
len weiteren Beteiligten, die die 17. Auktion aus Uber-
zeugung und mit groBem Engagement verwirklichten.

AUSSTELLUNG LEBEN IM EXIL IM BAUM-
SCHULENWEG

Wahrend der Passionszeit vom 8. bis 31. Marz 2015 war
die Ausstellung ,Leben im Exil” in der Evangelischen
Kirchengemeinde Berlin-Baumschulenweg zu Gast. Zur
Ausstellungserdffnung im Rahmen eines Gottesdiens-
tes kamen zahlreiche interessierte Besucherinnen und
Besucher. Die Wanderausstellung ist das Ergebnis eines
kreativen Zusatzangebots zur psychosozialen Versor-
gung der Patientinnen und Patienten im bzfo. In dem
von der Fotografin und ehemaligen Kunsttherapeutin
Carolin Tschiesche-Zimmermann sowie der Sozialarbei-
terin Andrea Ahrndt geleiteten Fotoprojekt erarbeite-
ten sich die Teilnehmenden nach Folter, Gewalterfah-
rung in Kriegen und Flucht mit der Kamera buchstéblich
eine neue, lebenswerte Zukunftsperspektive.
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Die Ausstellung ,Leben im Exil".
HEILGARTEN NICHT MEHR NUTZBAR

Viele der Patientinnen und Patienten im Behandlungs-
zentrum fur Folteropfer dirfen hier in Deutschland
nicht arbeiten, weil sie noch keinen sicheren Aufenthalt
haben. Sie kommen vielfach aus landlichen Regionen,
wo die Bewirtschaftung eines kleinen Gartens zum
Alltag gehorte. Aus der Idee, ihnen eine sinnvolle, ta-
gesstrukturierende und auch korperliche Tatigkeit an-
zubieten, ist unser Gartenprojekt ,Interkultureller Heil-
garten” entstanden. Die Mdnner und Frauen machen
Erfahrungen mit Erde, Pflanzen und Wachstum in Ver-
bindung mit einer aktiven, Sinn gebenden und zum Teil
selbst versorgenden Téatigkeit als wichtige Ressource im
Therapieprozess.

Leider musste der Heilgarten aufgrund der Situation
auf dem Geldnde des Landesamtes fiir Gesundheit und
Soziales (LAGeSo) Mitte des Jahres geschlossen wer-
den. Die vielen wartenden Gefliichteten machten einen
Zugang zum Geldnde, auch lber die Heilgarten-Flache,
notwendig. Fiir 2016 wurde die Wiedernutzung in Aus-
sicht gestellt.

Der Gerateschuppen des Heilgartens.

KURATORIUM

Jurgen Hardt, ehemaliger Landesgeschéftsfiihrer der
Berliner Barmer Ersatzkasse und langjahriger Unterstiit-
zer und Wegbegleiter der Stiftung Uberleben und des
Behandlungszentrums fiir Folteropfer e.V., wurde Mitte
des Jahres zum neuen Kuratoriumsvorsitzenden ge-
wahlt.

Das Kuratorium wurde zudem um zwei neue Mitglieder
erweitert: Dr. Stefanie Thiele, die den stellvertretenden
Vorsitz (ibernahm. Frau Dr. Thiele arbeitet als Arztin
fur Psychiatrie und Psychotherapie im Alexianer St. Jo-
seph-Krankenhaus in Berlin-Weilensee. Sowie Gabrie-
la Leyh, die Landesgeschaftsfiihrerin der BARMER GEK
Berlin-Brandenburg.

Zum Ende des Jahres legte Ulrich Vincenz von Heinz
seine Tatigkeit im Kuratorium nieder. Die Stiftung dankt
ihm fiir sein unermiidliches Engagement fiir Uberle-
bende von Folter und Gewalt.

Jiirgen Hardt
Vorsitzender
ehem. Landesgeschéftsfiihrer der Barmer Ersatzkasse

Dr. Stefanie Thiele

stv. Vorsitzende

Arztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie

Alexianer St. Joseph-Krankenhaus Berlin-Wei3ensee

Gabriela Leyh
Landesgeschaftsfiihrerin der BARMER GEK Berlin-
Brandenburg

Prof. Dr. Christian Pross
Arzt, Mitbegriinder des Behandlungszentrums fur
Folteropfer e.V., Berlin

Ulrich Schellenberg
Schellenberg Unternehmeranwalte, Berlin

Ulrich Vincenz von Heinz
Rechtsanwalt und Notar, Berlin

VORSTAND

Uwe Krautzig
Vorsitzender, Rechtsanwalt und Notar, Berlin

Anne Springer
Psychoanalytikerin DGPT, Berlin

Gabriele Thone
Rechtsanwaltin und ehemaliger kaufmannischer
Vorstand des Zoologischen Gartens Berlin



Uberleben - Stiftung

e ZAHLEN UND DATEN - HAUSHALT

Uberleben - Stiftung fiir Folteropfer

Gewinn- und Verlustrechnung fiir die Zeit vom 01.01. bis 31.12.2015 2015 2014
Euro Euro
1. Spenden/ Zuwendungen 56.288,48 146.887,04
2. Sonstige Ertrage ") 192,00 0,00
3. Aufwendungen zur Erfiillung des Stiftungszwecks ?) 190.000,00 0,00
4. Aufwendungen fiir bezogene Fremdleistungen 400,00 100,00
5. Abschreibungen 1.064,00 1.064,00
6. Sonstige betriebliche Aufwendungen
a) Versicherungen, Beitrdge und Abgaben 200,00 200,00
b) Kosten fiir Offentlichkeitsarbeit 1.168,79 528,26
¢) verschiedene betriebliche Kosten 6.110,05 5.268,35
7. Ertrage aus Wertpapieren 7.410,00 7.137,50
8. sonstige Zinsen und dhnliche Ertrage 3,50 147,58
9. Zinsen und dhnliche Aufwendungen ) 7.780,50 0,00
10. Ergebnis der gewohnlichen Geschaftstatigkeit -142.829,36 147.011,51
11. Jahresfehlbetrag (VJ: Jahresiiberschuss) 142.829,36 147.011,51
12. Mittelvortrag aus dem Vorjahr 0,00 17.724,85
13. Entnahmen aus den Gewinnriicklagen 190.000,00 0,00
14. Einstellungen in Gewinnriicklagen *) 47.170,64 164.736,36
15. Bilanzgewinn 0,00 0,00

1) Auflésung von Rickstellungen, - 2) Zuwendungen an das Behandlungszentrum fiir Folteropfer e.V. - 3) AuBerplanmafige Abschreibungen
nach §253 (3) S.3 HGB - 4) davon EUR 8.100,02 in die freie Riicklage nach §62 Abs.1 Nr.3 AO

Uberleben - Stiftung fiir Folteropfer

Bilanz zum 31. Dezember 2015 2015 2014 2015 2014
AKTIVA Euro Euro PASSIVA Euro Euro
A. Anlagevermogen A. Stiftungskapital
I. Immaterielles Anlagevermdgen ) 5.000,00 5.000,00 |. Stiftungsvermégen 261.821,01 261.821,01
Il. Sachanlagen 12.190,00  13.254,00 |I. Gewinnriicklagen
. Fi | 2 178.908,05 186.688,55 . Freie RU
inanzanlagen °) 1. Freie R:;k'agzn 0 136.143,11 128.043,09
B. Umlaufvermdgen i) 2 e LIV 51
. 2. Zweckgebundene Riicklagen
|. Forderungen und sonstige 39.070,62 190.000,00
e S 000 83594 n.§62 Abs. 1Nr.1AO?)

Vermogensgegenstande
K N e T Summe Stiftungskapital 437.034,74 579.864,10

. Kassenbestand, Guthaben bei

Kreditinstituten 257.302,91 392.881,16 B, Riickstellungen 6.322,01  6.200,00

C. Verbindlichkeiten #) 10.044,21  12.595,55

Summe AKTIVA 453.400,96 598.659,65 Summe PASSIVA 453.400,96 598.659,65

') Konzessionen, gewerbliche Schutzrechte und d@hnliche Rechte und Werte sowie Lizenzen an solchen Rechten und Werten - 2?) Das Finan-
zanlagevermdgen setzt sich aus einer Beteiligung in Hohe von 24.500 Euro (VJ: 24.500 Euro) an der gemeinnitzigen Catania GmbH sowie aus
Wertpapieren in Hohe von 154.408,05 Euro (VJ: 162.188,55 Euro) zusammen. — 3) Im Geschaftsjahr 2015 wurde eine Ricklage fur nutzungs-
gebundenes Kapital in Hohe von EUR 39.070,62 gebildet. — #) Die Stiftung weist zum Bilanzstichtag Verbindlichkeiten aus einem unbefristeten
Darlehen in Hohe von 10.000 Euro auf.

Der Jahresabschluss wurde von der C.O.X. Steuerberatungsgesellschaft und Treuhandgesellschaft mbH, Berlin, mit Datum vom 1. Juni 2016 erstellt.
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WIR DANKEN ALLEN UNTERSTUTZERINNEN UND
UNTERSTUTZERN UNSERER ARBEIT SEHR HERZLICH.

Die Arbeit des Behandlungszentrums fiir Folteropfer mit all seinen Abteilungen sowie der Stiftung Uberleben ist
nicht mdglich ohne die finanzielle, organisatorische und ideelle Unterstiitzung durch eine Vielzahl engagierter
Menschen.

Aktion Mensch, Bonn

ALBA, Berlin

Amnesty International, Sektion der Bundesrepublik Deutschland e. V.

Anna von Gierke Stiftung, Frankfurt/Main

AOK Nordost, Potsdam

ART PASSEPARTOUT, Rudolf Borkenhagen und Stefan Rueff, Berlin

Auswartiges Amt, Berlin

Bundesweite Arbeitsgemeinschaft Psychosozialer Zentren fiir Fliichtlinge und Folteropfer e.V., Berlin
Bionatic GmbH & Co. KG, Bremen

Blastbeat Education UK, Crawley

BMT Messtechnik GmbH, Stansdorf

Breinlinger Ingenieure Hochbau GmbH, Tuttlingen

Bruderbund am Fichtenberg - Johannisloge, Berlin

Bundesamt fiir Migration und Fliichtlinge, Nirnberg

Bundesministerium fiir Arbeit und Soziales, Berlin/Bonn

Carlsen-Verlag, Hamburg

DER TAGESSPIEGEL, Spendenaktion Menschen helfen, Berlin

Deutsche Stiftung fiir UNO-Fliichtlingshilfe e.V., Bonn

Deutsches Rotes Kreuz, Generalsekretariat Berlin, Dr. Rudolf Seiters, Donata Freifrau Schenck zu Schweinsberg,
Tobias Nowoczyn, Berlin

Deutsches Rotes Kreuz, Landesverband Berlin, Volker Billhardt, Jessica Karbon, Berlin
Dienstleistungs- und Wirtschaftsmanagement GmbH, Egeln

Electro Swing Revolution, Johannes Heretsch, Berlin

Elisabeth und Johannes Elsner, Esslingen

Europdische Kommission, European Instrument for Democracy and Human Rights, Briissel
Evangelische Dreifaltigkeitsgemeinde, Berlin-Lankwitz

Evangelische Johann-Sebastian-Bach-Gemeinde, Berlin

Evangelische Johannes-Kirchengemeinde, Berlin

Evangelische Pfingstkirchengemeinde, Potsdam

Evangelische St. Johannis Kirche, Berlin

feinwerk, Anna Killat von Coreth, Berlin

Martin Fensch, Pfizer Deutschland GmbH, Berlin

Caroline Fetscher, DER TAGESSPIEGEL, Berlin

Benno Fiirmann, Berlin

Werner Gegenbauer, Berlin

Andreas Germershausen, Beauftragter des Senats von Berlin fiir Integration und Migration, Senatsverwaltung fiir
Arbeit, Integration und Frauen, Berlin

Dirk Gerstle, Staatssekretdr, Senatsverwaltung fir Gesundheit und Soziales, Berlin

Dr. Thomas Go6tz, Landesbeauftragter fiir Psychiatrie, Senatsverwaltung fir Gesundheit und Soziales, Berlin
Klaus Hillmann, Tandem Lagerhaus und Kraftverkehr Kunst GmbH, Frechen

Hanna Hoch, Riegel

Heimathafen Neuk®dlIn, Berlin

HERTHA BSC, Berlin



Wir danken

Prof. Dr. med. Andreas Heinz, Direktor, Klinik fur Psychiatrie und Psychotherapie, Charité Campus Mitte, Berlin
Elisabeth Hohensteiger, Miinchen

IKK e.V., Berlin

INA-Kindergarten, Neue Steinbergstr., Berlin

Neues Handeln GmbH, Dr. Heiner Widdig und Team, Berlin

Norbert Kahler, Brillenwerkstatt, Berlin

Keiki Communication GbR, Kirsten Heininger, Berlin

Kirchenkreis Alt-Hamburg, Hauptkirche St. Michaelis, Hamburg

Kloster Karmel Regina Martyrum, Berlin

Henry Maske PLACE FOR KIDS Stiftung, Berlin

MISEREOR, Ina Betten, Dr. Maria Haarmann, Astrid Meyer, Aachen

OC&C Strategy Consultants GmbH, Duisseldorf

PerspektivFabrik gGmbH, Beetzseeheide OT, Motzow

Prof. Dr. Peter Raue, Berlin

Prof. Dr. Jan Philipp Reemtsma, Hamburger Stiftung zur Férderung von Wissenschaft und Kultur, Hamburg
Der Prasident des Amtsgerichts Tiergarten, Berlin

Rheinland-Apotheke, Berlin

Claudia Roth, Vizeprasidentin des Deutschen Bundestages, Schirmherrin des bzfo, Berlin

Dr. Douwe Rosenberg und Dorit Bethkenhagen-Rosenberg, Berlin

Raed Saleh, Vorsitzender der SPD-Fraktion im Abgeordnetenhaus, Berlin

Dr. F. Samimi-Stiftung, Berlin

Schellenberg Unternehmeranwalte, Ulrich Schellenberg, Gerrit Alexander Schiimann, Berlin
Bundesministerin Manuela Schwesig, Bundesministerium fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend, Berlin/Bonn
Sennheiser electronic GmbH & Co. KG, Wedemark

Dr. Eric Schweitzer, Prasident des DIHK, Berlin

Stiftung Deutsche Klassenlotterie, Berlin

Stiftung SPI, Berlin

Staatsanwaltschaft Frankfurt/Oder

Staatsanwaltschaft Potsdam

Prof. Dr. Rita StiBmuth, Bundestagsprasidentin a.D., Berlin

TRIBUTE TO BAMBI Stiftung, Berlin
United Nations Voluntary Fund for Victims of Torture, Genf 53
UNO-Fliichtlingshilfe e.V., Bonn

Vista, Verbund fiir integrative soziale und therapeutische Arbeit gGmbH, Berlin

Vivantes - Institut fur berufliche Bildung im Gesundheitswesen, Berlin

Zenon GmbH, Berlin

Aus Platz- und auch datenschutzrechtlichen Griinden kdnnen wir nicht jeden Unterstitzer, jede Unterstitzerin
auffiihren. Sollten Sie eine Nennung im Jahresbericht wiinschen, informieren Sie bitte unsere Referentin fiir Presse
und Offentlichkeitsarbeit, Tinja Schéning (030 30 39 06 -62) oder pr@ueberleben.org. Gerne erwihnen wir dann
mit lhrem Einversténdnis Ihr Engagement fiir Uberlebende von Folter und Gewalt.



e CATANIA

Die gemeinniitzige Gesellschaft Catania setzt sich
schwerpunktmaBig fiir die Pravention hauslicher Ge-
walt ein. Darliber hinaus fordert sie die nachhaltige
Verbesserung der medizinischen und psychosozialen
Versorgung von traumatisierten Kindern, Jugendlichen
und Erwachsenen in Deutschland.

Catania ist Mitglied im Paritatischen Wohlfahrtsverband,
einem der sechs Spitzenverbénde der Freien Wohl-
fahrtspflege in Deutschland sowie Unterzeichnerin der
Initiative Transparente Zivilgesellschaft.

PSYCHOLOGISCHE ONLINE-BERATUNG
FUR PFLEGENDE ANGEHORIGE:
PFLEGEN-UND-LEBEN.DE

pflegen-und-leben.de ist eine internetbasierte psycho-
logische Beratung fiir pflegende Angehdérige im Kon-
text der hduslichen Pflegesituation von pflegebedrf-
tigen Menschen. Anonym, kostenfrei und datensicher
bieten speziell geschulte Psychologinnen und Psycho-
logen gesetzlich krankenversicherten pflegenden An-
gehorigen individuelle psychologische Unterstiitzung
und Beratung bei seelischem Stress- und Belastungser-
leben. Die psychologische Beratung fiir pflegende An-
gehorige wird im Sinne eines ,Angehdrigen-Coachings”
ausschlieBlich Gber das Internetportal www.pflegen-
und-leben.de angeboten. Neben der persdnlichen On-
line-Beratung findet sich auf der Internetplattform ein
breitgefachertes Informationsangebot fiir pflegende
Angehdrige, das auch ohne Anmeldung zugéanglich ist.

KOOPERATION MIT VIER PFLEGEKASSEN

Seit 2014 ermdoglichen die drei Pflegekassen Barmer
GEK Pflegekasse, TK-Pflegeversicherung und DAK-Ge-
sundheit-Pflegekasse auf der Grundlage des § 45 SGB Xl

allen gesetzlich versicherten pflegenden Angehdérigen
und sonstigen an einer ehrenamtlichen Pflegetatigkeit
interessierten Personen die kostenfreie und anonyme
Nutzung dieser persénlichen Online-Beratung. Im Friih-
jahr 2015 wurde die Kooperation um die vierte Pflege-
versicherung hkk Pflegekasse erweitert. Mit dieser Ko-
operation erfiillen die Pflegekassen ihren Auftrag, das
soziale Engagement im Bereich der Pflege zu fordern
und zu stérken, die Pflege und Betreuung zu erleichtern
und zu verbessern sowie korperliche und seelische Be-
lastungen zu mindern.

ZIELE VON PFLEGEN-UND-LEBEN.DE
Ubergeordnetes Ziel von pflegen-und-leben.de ist die
Optimierung der Rahmenbedingungen fir pflegende
Angehdrige. Im Mittelpunkt steht dabei eine Verbes-
serung der hduslichen Pflegesituation, damit sich die
Quialitat der hauslichen Pflege und damit einherge-
hend auch das Leben und die Gesundheit der Pflege-
bedirftigen verbessert. Um die Verbesserung der Pfle-
gesituation im hauslichen Umfeld zu erreichen, nimmt
die individuell ausgerichtete psychologische Online-
Beratung die emotionale Situation der Pflegenden in
den Fokus. Folgende konkrete Ziele werden mit der
psychologischen Online-Beratung fur pflegende Ange-
horige verfolgt:

e Allgemeine Gesundheitsférderung

e Personliche Kompetenzstarkung

e Erhalt der Leistungsfahigkeit

e Stressbewaltigung

e Burnout-Prophylaxe

e Unterstilitzung der Selbstflirsorge

e Emotionale Entlastung und Stabilisierung

e Steigerung des subjektiven Wohlbefindens
e Pravention und Reduktion hauslicher Gewalt



Nutzungsstatistik 2015, pflegen-und-leben.de
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FORDERUNG KREATIVER THERAPIEN FUR
TRAUMATISIERTE KINDER

Kinder und Jugendliche, die Opfer hauslicher oder
sexueller Gewalt wurden, bendtigen haufig spezielle
Hilfs- und Therapieangebote. Neben Psychotherapie
und Traumatherapie haben sich dabei auch Kunst-,
Musik-, Reit- und Tanztherapien als besonders wir-
kungsvoll erwiesen. Die Stdrkung von emotionalen
Kraften und die Fahigkeit, wieder Vertrauen zu anderen
Menschen entwickeln zu kdnnen, werden durch diese
besonderen Behandlungsformen positiv beeinflusst.
Catania ermoglicht jungen Opfern hauslicher und sexu-
alisierter Gewalt die Teilnahme an kreativen Therapie-
angeboten und Ubernimmt die Kosten, wenn Kranken-
kasse oder Jugendamt diese nonverbalen Therapien
nicht finanzieren. In 2015 konnte so neun Kindern und
Jugendlichen in Berlin, Thiiringen und Nordrhein-West-
falen eine kreative Therapie ermdglicht werden. Am

haufigsten wurden Reittherapien und Musiktherapien
gefordert.

BENEFIZKONZERTE KINDER HELFEN KINDERN

Zu den regelmafBligen Unterstiitzern, die es Catania
ermdglichen, traumatisierte Kinder und Jugendliche
an nonverbalen Therapien teilnehmen zu lassen, ge-
hort seit 2008 das Projekt ,Kinder helfen Kindern -
Musik schafft Zukunft”. Das von der Mezzosopranistin
Friederike Meinel initiierte Projekt, dessen Schirm-
herrin sie seither ist, verbindet bundesweit eine lose
Benefiz-Konzertreihe fiir ambitionierte Musikschul-
Klassen und Nachwuchsensembles mit sozialem En-
gagement fur junge Opfer hauslicher Gewalt. Im Rah-
men der Benefiz-Konzertreihe fanden im Jahr 2015
mit tatkraftiger Unterstiitzung regionaler Kiwanis-
Clubs in Schwabisch Hall, Jena, Dresden, Schéneiche
bei Berlin, Disseldorf und in Bonn insgesamt sechs
Konzerte statt.

Das Team der Catania

Catania




SUPERVISIONSAUSBILDUNG

Auch 2015 bildeten insgesamt sieben Dozentinnen und
Dozenten praxisnah erfahrene therapeutische Kolle-
ginnen und Kollegen, die langjéhrige Berufserfahrung
im Klinischen Bereich nachweisen kénnen, zu Supervi-
sorinnen und Supervisoren aus. In drei bis flinftdgigen
Modulen lernen die Teilnehmerinnen und Teilnehmer
supervisorisches Handeln in Teams, Gruppen und Ein-
zelsitzungen. Schwerpunkt der Ausbildung ist die Wis-
sensvermittlung im interdisziplindren und kulturellen
Bereich auf einer supervisorischen Ebene. Der Kurs
dauert anderthalb Jahre und ist bereits der sechste
Durchlauf.

DANK

Catania dankt allen Unterstiitzerinnen und Unterstt-
zern, Spenderinnen und Spendern, Sponsorinnen und
Sponsoren.

Apotheke Tolle Ascheberg

Carl Zeiss Jena GmbH
Clara-Schumann-Musikschule, Disseldorf
Donatus-Apotheke, Hermeskeil

Evangelische Schule, Berlin-Frohnau
Friederike Meinel, Berlin
Heinrich-Schiitz-Konservatorium Dresden e.V.
Jenoptik AG, Jena

Johanneskirche, Stadtkirche Diisseldorf
Kiwanis Club Diisseldorf-Centrum 1988 e.V.
Kiwanis Schwabisch Hall

Musikgymnasium Schloss Belvedere, Weimar
Sinfonieorchester Carl Zeiss e.V., Jena
Stadtkasse Bonn

Stadtkirche St. Michael, Jena

Stiftung Berliner Sparkasse

St. Peter — Kindertagesstatte und Kinderhort,
Dusseldorf

GESELLSCHAFTER

Uberleben - Stiftung fiir Folteropfer, Berlin
Prof. Dr. med. Christian Pross, Potsdam
Mathias Reinhardt, Stuttgart

GESCHAFTSFUHRUNG
Richard Griinberg, Geschdiftsfiihrer
Dr. med. Mercedes Hillen, Geschdftsfiihrerin

Dr. med. Mercedes Hillen, hauptamtliche Geschaftsfiih-
rerin des Behandlungszentrums fir Folteropfer e.V. und
Richard Griinberg leiten die Geschafte der gemeinniit-
zigen Catania GmbH unentgeltlich.

MITARBEITERINNEN UND MITARBEITER

Dr. rer. oec. Doris Felbinger, Fundraising, Offentlich-
keitsarbeit (Hauptamtliche Mitarbeiterin des Behand-
lungszentrums fur Folteropfer e.V., unterstitzt das
Team der gemeinnitzigen Catania GmbH unentgelt-
lich)

Olga Jugov, Psychologin, pflegen-und-leben.de
Kristina Kohler, Psychologin, pflegen-und-leben.de
Eva Maria Tietjen, Psychologin, pflegen-und-leben.de
Dr. Christiane Weber-Nelson, Psychologin, pflegen-
und-leben.de

Imke Wolf, Psychologin, Abteilungsleiterin, pflegen-
und-leben.de

Marlene Ziegler, Psychologin, pflegen-und-leben.de

DOZENTINNEN UND DOZENTEN DER
SUPERVISIONSAUSBILDUNG
UND LEHRERSUPERVISOR/INNEN

Martina Arndt-lckert, Lehrsupervisorin

Nora Balke, Psychologische Psychotherapeutin,
Ausbildungsleiterin Supervision

Odile Bour, Betreuung

Bernd Fichtenhofer, Lehrsupervisor

Ton Haans, Dozent Supervisionsausbildung
Katharina Larondelle, Dozentin Supervisionsausbil-
dung

Dr. Gabriele Mende, Lehrsupervisorin



Catania

e ZAHLEN UND DATEN - HAUSHALT

Catania gemeinniitzige GmbH

Gewinn- und Verlustrechnung fiir die Zeit vom 01.01. bis 31.12.2015 2015 2014
1. Umsatzerlése Euro Euro
Umsatze aus Vermietung, Beratung, Schulung, Durchfiihrung von Veranstaltungen 216.274,47 183.534,91
2. sonstige betriebliche Ertrage
a) Spenden (inkl. Kinder helfen Kindern Benefizkonzertreihe, Spendendosen) 15.445,30 16.476,03
d) sonstige Ertrage (Auflésung von Rickstellungen und SoPo AV, periodenfremde Ertrage) 2.531,00 7.640,30
Summe Ertrage 234.250,77 207.651,24
3. Aufwendungen fiir bezogene Leistungen 15.379,03 27.742,34
4. Personalaufwand
a) Lohne und Gehalter 108.788,04 108.892,76
b) soziale Abgaben und Aufwendungen fiir Altersversorgung und fiir Unterstiitzung 22.735,48 24.012,62
5. Abschreibungen
auf immaterielle Vermdgensgegenstédnde des Anlagevermdgens und auf Sachanlagen 17.047,00 31.810,91
6. sonstige betriebliche Aufwendungen
a) Raumkosten 10.110,00 10.522,28
b) Versicherungen, Beitrdge und Abgaben 1.359,20 2.598,91
¢) Reparaturkosten Betriebsausstattung 2.699,86 3.475,41
d) Werbe- und Reisekosten 3.695,85 7.577,79
e) verschiedene betriebliche Kosten 9.355,86 9.039,35
f) Verluste aus dem Abgang von Gegenstanden des Anlagevermdgens und
) Forderungsverluste F)’ ’ ’ ’ ’ et s b2
Summe sonstige betriebliche Aufwendungen 44.634,11 33.213,74
7. sonstige Zinsen und dhnliche Ertrage 65,31 1.378,79
8. Zinsen und dhnliche Aufwendungen 0,00 7,40
9. Ergebnis der gewohnlichen Geschéftstatigkeit 25.732,42 -16.649,74
10. Steuern vom Ertrag 627,30 0,00
11. Jahresiiberschuss (im Vj. Jahresfehlbetrag) 26.359,72 16.649,74
12. Gewinnvortrag aus dem Vorjahr 0,00 18.244,49
13. Einstellungen in die Gewinnrucklagen ?) 11.217,34 1.594,75
14. Bilanzgewinn 15.142,38 0,00

1) Verkauf Anlagevermdégen an bzfo e.V. - ?) freie Riicklage nach § 62 Abs.1 Nr. 3 AO und satzungsgemaBe Riicklagen

Catania gemeinniitzige GmbH

Bilanz zum 31.12.2015 31.12.2014 31.12.2015 31.12.2014
AKTIVA Euro Euro PASSIVA Euro Euro
A. Anlagevermogen 82.318,50 128.768,84 A.Eigenkapital ') 283.136,38 256.776,66
B. Umlaufvermdgen 235.506,54 169.306,46 |. Gezeichnetes Kapital 25.000,00 25.000,00
C. Rechnungsabgrenzungsposten 509,75 0,00 II. Gewinnriicklagen 242.994,00 231.776,66

Ill. Bilanzgewinn 15.142,38 0,00

B. Sonderposten fiir Zuschiisse

24.309,50 26.840,50
und Zulagen

C. Ruckstellungen 6.169,99 5.333,88
D. Verbindlichkeiten 2.388,92 9.124,26
E. Rechnungsabgrenzungsposten 2.330,00 0,00
Summe AKTIVA 318.334,79 298.075,30 Summe PASSIVA 318.334,79 298.075,30

') Das Eigenkapital zum 31.12.2015 hat sich im Vergleich zum Vorjahr erhht. Im laufenden Geschéftsjahr wurden den Gewinnriicklagen
1.217,34 Euro zugefiihrt.

Der Jahresabschluss wurde von der C.0.X. Steuerberatungsgesellschaft und Treuhandgesellschaft mbH Berlin mit Datum vom 23. Mai 2016 auf-
gestellt.
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Im Jahr 2015 stieg die Zahl der fliichtenden Menschen
noch einmal dramatisch im Vergleich zum Vorjahr.
Gleichzeitig wuchs das ideelle wie finanzielle Enga-
gement. Fiir 2015 verzeichnet die Bilanz des Helfens
fir Deutschland ein um knapp 12% gestiegenes Ge-
samtspendenvolumen. Dieses ist auf eine steigende
Spender/innen-Anzahl, Spendenhdufigkeit wie auch
-hohe zurlickzufiihren. Im Zentrum hat sich dies neben
vielen Unterstiitzungsangeboten und Sachspenden
vor allem in einem Uberproportional starken Spenden-
anstieg bemerkbar gemacht - von knapp 292.000 Euro
um fast 214% auf knapp 624.000 Euro.

Dies ist zum einen Gro3spenden langjahriger Unterstut-
zer/innen zu verdanken, aber auch vielen, neu hinzu-
gewonnenen Erstspender/innen (Anstieg um fast das
Vierfache). Knapp acht Prozent der Einzelspenden ka-

den Befunden der Bilanz des Helfens, wonach starke
Zuwachse an Spenden fir Gefliichtete im September/
Dezember tiberdurchschnittlich oft durch Mailings und
die Medien angestof3en wurden.

Wegen des hohen Gesamtaufkommens und der gestie-
genen Spender/innenzahl verdnderte sich trotz eines
deutlichen Zuwachses im GroBspendenbereich das Ver-
héltnis der Spendenkategorien: der Anteil hoherer Ein-
zelspenden Uber 5.000 Euro sank auf 41%, wahrend klei-
nere und mittlere Spenden fast 60% zum Aufkommen
beitrugen. Im Vorjahr war dieses Verhaltnis umgekehrt.

Anteil der Einzelspenden am

Gesamtspendenaufkommen
100-499 €

men von Personen, die das Schicksal der Gefliichteten 500_4999€ ........
erneut sehr bewegt hat und die als Riickkehrspender/ 2%
. . . . 1-99 €
innen nach einem Zeitraum von zwei Jahren und mehr
das bzfo erneut bedachten. Die regelméafigen Forder-
beitrdge erhohten sich im Vergleich zum Vorjahr um
iber 60%. Einzelspenden
2015
>25Tsd. €

Der Anstieg spiegelt die gute Resonanz auf die Spen-
denaufrufe im Newsletter, auf Geburtstags- und Kon-
dolenzspendensammlungen, auf einen Beitrag zu
unserer Arbeit mit Spendenaufruf im Tagespiegel, wie
auch insgesamt auf die intensive Offentlichkeitsarbeit
des Zentrums im vergangenen Jahr. Dies deckt sich mit

5-25Tsd. €




Die mediale Aufmerksamkeit zeigte sich auch bei den
Onlinespenden (Vervierfachung im vgl. zu 2014).
Ebenso profitierten davon unsere Spendenprojekte
bei betterplace.org: die Sommerreise 2016 des Frau-
enwohnverbunds war schon zu Jahresende 2015 gesi-
chert, ebenso wie ein Theaterworkshop der Kinder- und
Jugendabteilung in den Winterferien 2016. Winter-
bekleidung fir junge Patient/innen sowie sportliche
Aktivitaten und Ausriistung fiir die Sommercamps der
Kinder- und Jugendabteilung konnten Uber die ge-
meinsame Spendenaktion ,KREGSKINDER - Wieder
Kind sein” mit Benno Flirmann finanziert werden. Zum
Abschluss der erfolgreichen Aktion las der Schauspie-
ler im Heimathafen Neukdlln aus ,Hesmats Flucht” von
Wolfgang Bohmer, der dieses Event unterstitzte.

Stiftungsmittel ermoglichten unter anderem die Arbeit
der Forschungsabteilung im bzfo sowie die psychiatrie-
historische Studie zum Sozialistischen Patientenkol-
lektiv-SPK in Heidelberg von bzfo-Mitgriinder Prof. Dr.
Christian Pross (Hamburger Stiftung zur Forderung von
Wissenschaft und Kultur), die Sprachmittlung (Dr. F.
Samimi-Stiftung), die sofortige Hilfe fiir kriegstraumati-
sierte Kinder und Jugendliche (TRIBUTE TO BAMBI Stif-
tung) und die Ermittlung und Feststellung besonderer
Schutzbedirftigkeit sowie die Versorgung besonders
schutzbedurftiger Fliichtlinge (Projekt BNS im zfm; Stif-
tung Deutsche Klassenlotterie).

Geldauflagen von Staatsanwaltschaften und Amtsge-
richten erhielt das Behandlungszentrum fir Folteropfer
in 2015 in H6he von 8.900 Euro (Vorjahr: 6.650 Euro).

Kirchengemeinden aus Berlin und Hamburg sammelten
im vergangenen Jahr Kollektenspenden in Hohe von
833 Euro fur die Arbeit mit Folteriiberlebenden (2014:
3370 Euro).

2015 erhielt das bzfo weitere zielgerichtete Unter-
stiitzung von Projekten und vielféltigen Aktivitaten:
neben den Mitteln der Dr. F. Samimi-Stiftung wurde
die Sprachmittlung erneut durch das Fordererehepaar
Bethkenhagen-Rosenberg unterstiitzt sowie zusatzlich
durch Amnesty International. Mit der Spendenaktion
»Menschen helfen!” des Tagesspiegels konnten Thera-
pierdume renoviert und neu eingerichtet werden. Die
Firma Pfizer unterstiitzte den verbesserten Online-Zu-
gang zur bzfo-Bibliothek.

Das Sommer-Filmcamp 2015 konnten wir dank der zahl-
reichen Spenden auf den Aufruf im Newsletter 1/2015
hin realisieren. Die Sommercamps fir Kinder und Ju-
gendliche am Beetzsee wurden wie auch in den ver-
gangenen Jahren von der Henry Maske Stiftung, Pfizer
Deutschland sowie dem Team der PerspektivFabrik
ermoglicht mit zusatzlicher Unterstltzung des Kinder-
notfonds der Evangelischen Johannesgemeinde Berlin.

Der Fonds finanzierte auch Sommeraktivitaten wie z.B.
den Ausflug der Frauen aus unserem Wohnverbund mit
ihren Kindern in den Zoo. Der ehrenamtlich getragene
Lesezirkel im Wohnverbund fiir Migrantinnen verdankt
dem Carlsen Verlag eine gespendete Biicherreihe. Eini-
ge junge ,Abgeordnete” des INA-Kindergarten aus der
Neuen Steinmetzstral3e brachten im Sommer ihre Spen-
den personlich vorbei.

Das Jahr war aber auch gezeichnet von den teilweise
unhaltbaren Zustanden auf dem Geldnde in unmittel-
barer Ndhe des LaGeSo. Die Schiler/innen der Berufs-
fachschule Paulo Freire im Zentrum konnten dank pri-
vater Geldspenden und einer gro3zligigen Sachspende
(Becher der Firma Bionatic) heiBen Tee und Socken ver-
teilen. Zusatzlich wurden viele Sachspenden ins bzfo
gebracht wie warme Bekleidung oder Spielgeréte, z.B.
von der Berliner Sparkasse. Und es gab musikalische
Unterstiitzung. Neben einer Spendensammlung fir
das bzfo gab die Band Blastbeat ein Konzert auf dem
Gelédnde. Der Diplomatic Choir of Berlin sang in der Hei-
lige-Geist-Kirche Berlin-Moabit fuir Gefliichtete.

Mit verschiedenen Spendenaktionen zu Weihnachten
klang das Jahr aus. Die Firma Sennheiser unterstltzte
mit einem Weihnachtskartenspendenaufruf zugunsten
von Musiktherapie. Mitarbeitende von ADRA e.V. brach-
ten Ende November erneut prall gefiillte Weihnachtspa-
kete fuir Uiber 60 junge Patient/innen und Kinder von Kli-
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entinnen. Die Firma Pfizer stellte zum zweiten Mal in der
Berliner Unternehmenszentrale einen Weihnachtsbaum
mit Spielewunsch-Anhdngern auf. Die Weihnachts-
aktion des IKK eV. brachte eine erfreuliche Spenden-
summe fir die Arbeit des Zentrums. Und den Frauen
im Wohnverbund konnten wir u.a. mit Kosmetik, Ka-
lendern und SiiBem der Firmen Lush, Bodyshop, Adler,
der Berliner Sparkasse und der Diana-Apotheke kleine
Geschenkpakete packen, die grof3e Freude bereiteten.

VERWENDUNG NICHT ZWECKGEBUN-
DENER SPENDEN IN DEN ABTEILUNGEN
DES BZFO

Mit nicht zweckgebundenen Spenden an das Behand-
lungszentrum konnten wir im vergangenen Jahr unter
anderem die grof3e Herausforderung der Verwaltung
bewaltigen, die Vielzahl an neuen Anmeldungen von
Patient/innen und Klient/innen zu bedienen. Ebenso
konnten die nicht durch Krankenkassen oder andere
Sozialleistungstrager finanzierten Kosten fiir Behand-
lung und Sprachmittlung gedeckt werden (Ambulante
Abteilung fir Erwachsene mit dem Akutprogramm fur
neu eingereiste Gefllichtete, Ambulante Abteilung fir
Kinder und Jugendliche, Tagesklinik).
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Bei den Integrations- und freien Sprachkursen haben
nicht zweckgebundene Spenden Angebote fur die
Menschen ermdoglicht, die nicht Gber das Bundesamt
fir Migration und Fliichtlinge (BAMF) finanziert werden.
Einen BAMF-Antrag auf Zulassung zur Teilnahme am In-
tegrationskurs konnten in 2015 nur Asylbewerber/innen
aus Syrien, Iran, Irak und Eritrea stellen. Das Zentrum hat
dariber hinaus aber auch Teilnehmende z.B. aus Afgha-
nistan und Pakistan aufgenommen.

Die deutschlandweit einzigartige Spezialbibliothek des
bzfo finanziert sich ausschlief8lich aus Spenden und

konnte auch in 2015 neue Fachliteratur fiir die Kolleg/
innen anschaffen, damit diese professionelle Hilfe nach
aktuellen Standards leisten konnen sowie Informationen
zu politischen und kulturellen Hintergriinden der Hei-
matlander unserer Patientinnen und Patienten erhalten.

Die Schiler/innen der Berufsfachschule fir Sozialassis-
tenz konnten mit Spenden Unterstlitzung fir die hier
auf dem LaGeSo-Gelédnde teils iber Wochen wartenden
gefliichteten Menschen leisten: Sie feierten mit ihnen
das Opferfest, es wurden 500 Paar Socken gekauft und
verteilt und regelmaBig heiler Tee und Kakao ausge-
schenkt.

Das Filmsommercamp 2015 wurde ebenfalls vom Enga-
gement unserer Spenderinnen und Spender getragen
und ermdglichte den jungen Teilnehmenden mit Flucht-
und Migrationshintergrund sich kreativ mit ihren Erleb-
nissen auseinanderzusetzen und diese zu verarbeiten.

UBERLEBEN - STIFTUNG FUR FOLTER-
OPFER: KUNSTAUKTION ZUGUNSTEN DER
STIFTUNG

Am ersten Adventssonntag wurden in der IHK Berlin
auch in 2015 wieder Werke renommierter Kiinstlerin-
nen und Kinstler versteigert. Die Arbeiten wurden
von den Kunstschaffenden oder Galerien gespendet.
Erneut brachte die Auktion eine betrachtliche Summe
zugunsten der Uberleben - Stiftung fiir Folteropfer ein.
Der Erlés von 158.400 Euro kommt den Patient/innen
sowie Klient/innen des Behandlungszentrums fir Fol-
teropfer eV. (bzfo) zugute. Es ist der zweitgrote Erlos
in der Geschichte der Kunstauktion.

CATANIA GEMEINNUTZIGE GMBH -
BENEFIZKONZERTE KINDER HELFEN
KINDERN

Die von der Mezzosopranistin Friederike Meinel initiier-
ten Benefizkonzerte der Reihe ,Kinder helfen Kindern
- Musik schafft Zukunft” fanden 2015 in Schwébisch
Hall, Jena, Dresden, Schéneiche bei Berlin, Diisseldorf
und in Bonn statt. Durch das grof3e Engagement der
Musikschulen vor Ort sowie der tatkraftigen Unterstiit-
zung regionaler Kiwanis-Clubs und Sponsoren erldsten
die insgesamt sechs Konzerte 8900 Euro, die in Kreativ-
therapieangebote fiir junge Opfer hauslicher Gewalt
flieBen. — Mehr dazu unter www.catania-online.org/pro-
jekte/kinder.html

Fragen rund um das Thema Spenden und weitere M6g-
lichkeiten der Unterstlitzung beantworten lhnen gerne
die Mitarbeiterinnen unseres Teams fir Fundraising &
Offentlichkeitsarbeit:

pr@ueberleben.org - (030) 30 39 06 - 28


http://www.catania-online.org/projekte/kinder.html
http://www.catania-online.org/projekte/kinder.html
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