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RESET Idee allgemein

Die RESET Projekte setzen praventiv an der subjektiven Seite von Extremismus und
Radikalisierung an. Als Zusammenschluss von Organisationen, die im Bereich psychischer
Gesundheit tatig sind, arbeiten wir an der psychischen Stabilisierung unserer Klient:innen. Denn
Extremismusgefahrdung ist auch eine Frage der Resilienz gegenuber extremistischen
Verfuhrungen, mit denen unsere Klient:innen in der Familie, im Freundeskreis, auf social media
immer wieder konfrontiert sind.

RESET 4 beinhaltete dabei ahnliche Angebote wie die vorhergehenden Programme RESET 1,2 und
3, die seit Oktober 2021 mit denselben Partnerorganisationen durchgefuhrt wurden.

Bekanntist, dass Extremismus dort ansetzt, wo Bedurfnisse nach Zugehdrigkeit und Anerkennung
unerfullt bleiben. In Untersuchungen zu den Faktoren, die Radikalisierung beglnstigen, zeigt sich
als ideologieubergreifendes Element die Erfahrung von Ausgrenzung und Ohnmacht.

Ausgrenzung und Diskriminierung, die unsere Klient:innen mit Flucht- und Migrationsbiographie
erlebt haben, ganz besonders aber Gewaltbetroffenheit, wirken als Ingredienzien fir ein
Grundgefiuhl struktureller Benachteiligung, das fur die Zugehorigkeitsangebote extremistischer
Stromungen empfanglich macht. Korrigierend wirken das Erleben von Selbstwirksamkeit und
Steuerung des eigenen Lebens.

Im RESET Programm fokussieren wir deshalb auf rasche Unterstutzung mit dem Schwerpunkt
Emotionsregulation und Selbstwirksamkeit.

Unsere Zielgruppe sind alle, die von nach diesen Gesichtspunkten konzipierten
psychotherapeutischen und psychologischen Interventionen in Erstsprachen (oder auch in
Deutsch) profitieren kénnen . RESET Klient:innen leben seit ihrer Geburt in Osterreich oder
wurden tausende Kilometer entfernt geboren — und profitieren gleichermaBen von den jeweils 10
— 20 Einheiten, in denen es um ihre psychische Stabilisierung geht.

Durch RESET kdonnen Klient:innen unabhangig von ihrem Aufenthaltstitel von der Gber viele Jahre
aufgebauten Expertise der Projekte profitieren. Das ist wichtig zu betonen, da jenseits von RESET
aus fordertechnischen Grinden nur die Aufnahme von Klient:innen mit einem Status nach dem
Asylgesetz (inkl. Vertriebene) maglich ist.

Programmentwicklung und Nachfrage RESET IV

Die nachfolgende Tabelle bietet einen Uberblick tiber die Leistungen und die Inanspruchnahme.
Es wurden sowohl rund ein Viertel mehr Einheiten geleistet als geplant als auch mehr
Teilnehmende erreicht. Insgesamt wurden 1465 Teilnehmende in 8324 Einheiten betreut.

Zur Mehrleistung fuhrten zum einen vorsichtige Kalkulationen, da mit den steigenden Kosten
sukzessive weniger Personalstunden mit der RESET Fordersumme kalkuliert werden konnten. Vor
allem aber war ausschlaggebend, dass erfreulicherweise mehr Einnahmen als geplant lukriert
bzw. wurden von den Organisationen mehr Eigenmittel bereit gestellt wurden um die hohe
Nachfrage einigermaBen abdecken zu konnen. Dies gelang durch eine Zusatzprojekt von
Hemayat, mehr OGK Refundierungen bei Jefira und mehr Eigenmittel von Sintem und Papillon.

Schwierig gestaltete sich die Situation vor allem bei Papillon in Oberdsterreich, wo eine Forderung
der OGK gestrichen wurde. Da RESET 5 in wesentlich kleinerem Umfang umgesetzt wird, mussten
dort Therapien mit Projektende auslaufen, auch wenn die Klient:innen das Therapieziel noch nicht
erreicht hatten.



Klient:innen Einheiten
Ist bis Ist bis | %
Projekt Tragerorg. Soll bis Ende 30.09. % Klient | Soll bis Ende 30.09. Einheiten
Ankyra Reset Diakonie 25 26 104% 318 348 109%
Fltichtlingsdienst
Aspis Reset Verein Aspis 65 60 92% 350 379 108%
Mollis Caritas Feldkirch 25 24 96% 120 114 95%
Hemayat Reset Verein Hemayat 192 343 179% 1281 1904,5 149%
Jefira Reset Diakonie 28 38 136% 330 335,5 102%
Flichtlingsdienst
TPB - | Caritas Burgenland 25 24 96% 374 398,5 107%
Traumaspezifische
Psychotherapie
Burgenland
Papillon Volkshilfe 35 44 126% 450 515,5 115%
Fltichtlingsbetreuung
00
Sintem Reset Caritas Wien 45 93 207% 700 1135 162%
RESPEKT Caritas Salzburg 54 56 104% 209 193 92%
Zebra Reset Zebra 75 126 168% 800 982,75 123%
Gesamtkoordination | asylkoordination
RESET 4 Osterreich
Hiketides Reset Hiketides 26 31 119% 259 243 94%
Stark ohne Gewalt | Verein AFYA 140 161 115% 256 232 91%
Gesamt 735 1026 5447 6780,75 124%
AMIKE Telefon Diakonie 450 439 97,56% 1200 1543 129%
Flichtlingsdienst
Gesamt 1185 1465 123,63% | 6647 8323,75 125,23%




Projektverlauf

Die Umsetzung der einzelnen Projekte erfolgte im vierten Projektjahr sehr routiniert und fokussiert
auf die Bedurfnisse der Klient:innen. Erschuttert hat uns das Attentat in Villach am 15.02.2025.
Es erfolgte aus extremistischen Motiven, ein junger Mensch, gerade 14, wurde ermordet. Der
23jahrige Tater war 2020 auf dem Weg zu seiner in Deutschland lebenden Familie in Osterreich
hangengeblieben, stellte mangels Alternativen hier einen Asylantrag, der positiv entschieden
wurden und war bis zum Verlust seines Arbeitsplatzes unauffallig. Danach radikalisierte er sich
im Internet. Uber die Griinde und die Stufen seines Abgleitens in den Extremismus kénnen wir nur
mutmafBen.

Das Geschehene stellt ein Projekt mit Praventionsanspruch wie RESET in Frage: Was hatte RESET
tun koénnen, ware er Klient gewesen? Der Ansatz ware gewesen, seine Lebenserfahrungen,
insbesondere Frustrationen und traumatische Lebensereignisse aufzuarbeiten und konstruktive
Wege zum Umgang damit zu suchen. Doch offenbar fehlte es am Zuweisungskontext. Der
Leidensdruck muss da gewesen sein, doch den Weg zu psychologischer Hilfe konnte oder wollte
der Tater nicht finden.

Was getan werden konnte, war eine vom Karntner Projektpartner eingerichtete Akuthilfe fur
Betroffene — fir Augenzeugen, fur Menschen, die sich bedroht fuhlten, insbesondere fur alle,
deren Erstsprache nicht Deutsch ist. Dieses Angebot wurde von der arabischsprachigen
community, die mit Stigmatisierung und Scham wie auch mit wiederbelebten Angsten umgehen
musste, angenommen.

Auf Gesamtprojektebene wurde zu Projektbeginn in einem Online-Austauschtreffen zur
Gestaltung des Wirkungsberichts beraten, ob auch interne Evaluierungen umsetzbar seien.
Aufgrund der unterschiedlichen Methoden der Einzelprojekte erwies sich dies als nicht
durchfuhrbar. Als Ziel des Wirkungsberichts wurde festgelegt, die qualitative Dimension zu
illustrieren, also wie Reset wirkt.

Der Projektverlauf und der Austausch innerhalb der Projektgruppe war ab dem Frihsommer stark
von der Frage der WeiterfUhrung des Projekts gepragt, da davon auch der Abschluss von
Behandlungen bzw. die Chance auf deren Weiterfihrung abhing.

Plananderungen

Es gab wenige inhaltliche Anderungen, aber mehrere personelle Anderungen, die mit den
quartalsweisen Personallisten mitgeteilt wruden.

02 Aspis: Die Teilprojekte 4 ,Psychodramatische Jugendgruppe“ und Teilprojekt 5 02
»Psychoedukation: Schnelle Hilfe in der Grundversorgung“haben nicht stattgefunden, die Mittel
wurden fur Entlastungsgesprache anlasslich des Attentats in Villach mit Syrer:innen und anderen
Angehorigen der arabischsprachigen community eingesetzt

03 Mollis: Auf Grund der geringen Teilnahme an Gruppenangeboten wurden ausschlieBlich
Einzelsettings angeboten. Es fielen dadurch Einheiten und Vorbereitungszeit weg, diese wurde
dannin Einzelsettings investiert.

04 Hemayat: Fur die Bewegungsgruppen Frauen konnte ein zusatzlicher Foérdergeber gewonnen
werden, sodass das Betreuungsangebot insgesamt ausgeweitet, und deutlich mehr Frauen
erreicht wurden.



05 Jefira: Mehr Teilnehmende mit weniger Einheiten: Geplant war ein Durchschnitt von 12
Therapieeinheiten pro Patient:in. Bedingt durch die hohe Nachfrage musste die Therapiedauer
leider verkurzt werden — es wurden im Durchschnitt 8 Einheiten/Patient:in geleistet. Es war eine
bewusste Entscheidung mehr Personen zumindest eine kurze Therapie anzubieten.

07 Qasis: Es entfielen geplante Forderungen bei gleichzeitig sehr hoher Nachfrage.

09 RESPEKT: In den drei STARK Gruppen fur Manner waren jeweils 6 statt 8 Teilnehmer und die
Gruppe wurde nur von einer anstatt von zwei Therapeut:innen geleitet. Die eingesparten Mittel
wurden groBteils in mehr Einzeltherapie fur Frauen investiert und ein Teil den anderen RESET
Projekten zur Verfligung gestellt.

13 Stark ohne Gewalt: Im Projektantrag wurde die Altersgruppe 12 -25 Jahre definiert; in der Praxis
wurden zunehmend mehr Anfragen fur 1.Klasse Mittelschule an AFYA herangetragen und somit
eine etwas jungere Altersgruppe.

14 AMIKE: Aufgrund der geringen Nachfrage wurde das Angebot in BKS ab Mai eingestellt. Das
Stundenkontingent wurde fur den Ausbau der ukrainischen AMIKE Hotline umgeschichtet.

Teilnehmer:innen

Wie auch in den letzten Jahren kommen die meisten Teilnehmenden aus Syrien, der Ukraine und
Afghanistan, wobei der Anteil der Afghan:innen sinkt Dabei ist die Verteilung Uber die einzelnen
Projekte sehr unterschiedlich: Wahrend Ukrainer:innen bei AMIKE, bei TPB (Burgenland, bei Mollis
(VO)und Zebra (Stmk) dominieren, ist diese Gruppe bei Hemayat (Wien) wenig, bei Papillon (00)
gar nicht prasent. Wahrend bei Jefira das Hauptherkunftsland die Turkei ist, gibt es bei TPB und
RESPEKT (Salzburg) keine eine einzige turkische Klient:in. Es spielen in die Verteilung die GroBe
der community, die vorhandenen Sprachkapazitaten im Projekt und die Mundpropaganda eine
Rolle.

Herkunftslander RESET IV gesamt
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Der hohe Anteil an ,sonstigen“ Herkunftsldndern spiegelt die Breite der Zielgruppe. In die
Kategorie ,Sonstige“ fallen Herkunftslander, deren Prasenz in der Zielgruppe grafisch nicht
sinnvoll darstellbar ist.

Die Geschlechterverteilung entspricht mit 60% Frauen/Madchen und 40% Manner/Jungs der
Verteilung des letzten Projektdurchgangs (57%: 43%)

Der relativ hohe Anteil der Kategorie ,,Osterreich/in Osterreich geboren® ist auf das mit ganzen
Schulklassen arbeitende Projekt ,Stark ohne Gewalt“ zurlckzufuhren. Von diesem Projekt
abgsehen haben drei Teilnehmende die osterreichische Staatsblrgerschaft.

Zielerreichung

Die quantitativen Ziele des Projekts wurden erreicht bzw. tbererfillt.
Teilnehmer:innen Betreuungseinheiten
Soll Ist Soll Ist
1185 1465 6647 8323,75

Wie schon beschrieben geht die Ubererfiillung auf die nochmals erhéhte Nachfrage zuriick, die
mit Einsatz von Eigenmitteln und z.T. weiteren Férderungen gedeckt werden konnte.

Die qualitativen Ziele unterscheiden sich zwischen den Projekten. Generell geht es jedoch um
Stabilisierung und insbesondere ein besseres Emotionsmanagement. Hier konnte auch mit den
kurzen Behandlungsformaten gute Erfolge erzielt werden. Insbesondere 05 Jefira und 07 Papillon
merken an, dass Behandlungen wegen den Nachfragedrucks und der fehlenden Mittel beendet
werden mussten, auch wenn eine Fortfuhrung noch gut und gewtinscht war.

Von allen qualitativen Teilzielen heben die Projektpartner besonders die Verbesserungen in der
Emotionsregulation und den Zugewinn an Reflexionsfahigkeit hervor. Auch die
Alltagsbewaltigung, das Handhaben von alltaglichen Stressoren ist ein Feld, auf dem rasch
Verbesserungen erzielt werden.

Stellvertretend fur diese Tendenz hier die Schilderung von 07 Oasis:

Im Rahmen der Einzeltherapie wird versucht, auf die jeweilige Situation und psychische
Belastung der Klient:innen einzugehen. Wir holen die Menschen dort ab, wo sie stehen
und orientieren uns an den Bedurfnissen der Klient:innen- sei es Emotionsregulation,
Starkung des Selbstwertes, Stressmanagement, der Umgang mit der Symptomatik von
Traumafolgestorungen oder beim Erlernen von Werkzeugen zur Bewaltigung des Alltags.
Gemeinsam werden kurz- und langfristige Strategien, um Stress zu reduzieren und die
seelische Stabilitat aufrechtzuerhalten entwickelt (...).

Haufig zeigen sich bereits nach zehn Behandlungsterminen Verbesserungen im Bereich
der psychischen oder korperlichen Symptome, sowie auch im familidren und sozialen
Bereich. (...)

Immer wieder berichten Klient:innen davon, dass sie Ubungen zur Emotionsregulation
oder Stressbewaltigung auch in ihrem privaten Umfeld teilen und so versuchen die
positiven, stabilisierenden Effekte weiterzugeben.

Geschlechtsspezifische Wirkungen



Es werden ahnliche Effekte wie in den letzten Jahren aus den Projekten berichtet.
Manner

Fur viele ist es ein bedeutender, und fur sie selbst neuer Schritt, Uberhaupt Uber Geflhle zu
sprechen.

Ein Beispiel aus der Mannergruppe von 09 RESPEKT: Symptome wie Schlafstorungen, Impulsivitat
und latente Aggressivitat aber auch Ohnmachtsgefihle und Antriebslosigkeit konnten
beschrieben, hinterfragt und somit eingeordnet werden

Auch das ,,Schwach -sein“ dirfen ist immer wieder eine neue Erfahrung und wird von mehreren
Projekten als eine zentrale mannerspezifische Thematik beschrieben. Diese und andere
Mannlichkeitsnormen — und die Unmaoglichkeit ihnen gerecht zu werden - sind oft Thema.
Ubererregung und Vermeidung sind bei Mannern oft stark ausgepragt. Durch Bewusstmachen,
durch das Verbalisieren und Ausprobieren neuer Verhaltensweisen kann der Kreislauf aus
unterdrickten Gefuhlen und explosiven Stressreaktionen durchbrochen werden.

Bei den mannlichen Jugendlichen beschreibt zum Beispiel Stark ohne Gewalt die Ausldser fur
destruktives geschlechtsnormatives Verhalten wie folgt:

Mit Burschen gab es in den Gruppen viele Diskussionen um Ausibung von Gewalt in
Verbindung mit der eigenen Ehre. Durch die muttersprachlichen Peer-Trainer:innen war es
hier moglich Kultur und Rollenerwartungen zu thematisieren und neue
Lésungsmaoglichkeiten zu erarbeiten.

Frauen

Frauen sind in der RESET Zielgruppe nicht nur in hohe MaB von Gewalt betroffen, sondern damit
auch gefahrdet, diese in Uberforderungssituationen weiterzugeben — an ihre Kinder. Der Ausstieg
aus diesem Kreislauf von Kontrollverlust und Schuldgefuhlen ist oft Motivation sich Hilfe zu holen.
Von den RESET Projekten wird betont, dass viele Frauen erst den Bezug zu sich selbst lernen
missen: Uber sich selbst sprechen, die eigenen Wiinsche fiihlen, Selbstvertrauen aufbauen und
Selbstwirksamkeit erleben, besonders auch den eigenen Korper und seine Fahigkeiten
wahrzunehmen. Auch bei den Frauen spielt die Auseinandersetzung mit geschlechtsspezifischen
Normen eine groBe Rolle.

Nachhaltige Wirkung

Psychologische und psychotherapeutische Interventionen zielen immer auf eine nachhaltige
Veranderung ab. Es geht um das Verandern von Erlebens- und Verhaltensmustern.

Auch wenn es immer wieder zu Situationen der Uberforderung kommt, konnen sich die
Klient:innen, Satze, Ubungen, Bilder, die ihnen im Rahmen des RESET Programms geholfen
haben, wieder in Erinnerung rufen.

Far viele Klient:innen war das RESET Programm der Turéffner hin zu einer Haltung, in der vor dem
Hintergrund aller Probleme auch die dennoch existierenden Handlungsspielraume sichtbar
werden.

Immer wieder betonen die Projektpartner auch, wie wichtig es ist, dass vielen Frauen die
Teilnahme an diesem Programm ermoglicht wurde, da sie haufig den GrofBteil der
Erziehungsaufgaben tragen und damit eine zentrale Rolle fur das familiare Klima und die
Weitergabe von Konfliktldsungsmustern einnehmen



Ein zentraler langfristiger Effekt ist der gestarkte Umgang mit intensiven Emotionen. Kurz: die
verbesserte Emotionsregulation. Selbstwirksamkeit ist einer der starksten Pradiktoren fir
langfristige psychische Gesundheit. Durch Therapie entstehen nachhaltige Veranderungen im
Umgang mit anderen: Klarere Grenzen setzen; weniger Angst, Nahe zuzulassen; verbesserte
Kommunikation; weniger konflikthaftes oder vermeidendes Verhalten.

Manner profitieren am meisten davon im Rahmen der Behandlung mit den eigenen Geflihlen in
Kontakt zu treten. Haufig als ,unmannlich® etikettierte Emotionen wie etwa Trauer oder Angst
kénnen auf diese Weise offen gezeigt und verarbeitet werden. Auch diese Kompetenz wirkt weiter.

Nicht zuletzt hat das Projekt Multiplikatoreffekte ausgelost: Teilnehmende, die positive
Erfahrungen gemacht haben, fungieren als Vorbilder und tragen ihr Wissen in ihre sozialen
Netzwerke weiter. Gleichzeitig starken die durch das Projekt geknlupften Verbindungen zwischen
Teilnehmenden, Fachkraften und Institutionen langfristig die Unterstutzungssysteme



Einzelprojekte

Ankyra Reset

Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Im ANKYRA-RESET 4 Leistungszeitraum 01.10.2024 - 30.09-2025 wurden 225 Sitzungen
Einzelpsychotherapie und 48 Einheiten Gruppentherapie (Kunsttherapie fur Kinder) durchgeftihrt,
erganzend fanden 15 Erstgesprache statt. Weiters wurden in der Projektlaufzeit 60 Einheiten Case
Management abgehalten. Der Zeitaufwand fur Dokumentation und Vernetzung lag bei jeweils 45
Stunden.

Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

Aufgrund der vielschichtigen und komplexen psychischen Probleme der Teilnehmer:innen
wurden die Psychotherapien im Durchschnitt langer durchgefuhrt als urspringlich vorgesehen.
Im Rahmen von ANKYRA-RESET 4 konnte die Anzahl der begleiteten Personen in Bezug auf die
Anzahldahererreicht und um eine Person erhdht werden. Insgesamt profitierten 26 Personenvom
Angebot. Im Rahmen von ANKYRA RESET 4 konnten hingegen mehr Gruppenstunden
durchgefuhrt und alle anderen Zielzahlen wurden erreicht, bzw. erhoht.

Eine im eingereichten Konzept geplante Kunsttherapie Gruppe fur Kinder kam mit 6 Terminen
anstatt geplanten 8 Terminen auf Grund der reduzierten GruppengroBe zu Stande. Der Fokus
wurde auf Ressourcenarbeit und Stabilisierung gesetzt. AuBerdem stand sinnliches Erleben im
Vordergrund.

Wer hat teilgenommen

Das psychotherapeutische Angebot im Rahmen von ANKYRA-RESET 4 wurde gezielt als
regionalisiertes, niederschwelliges Versorgungsangebot flir Geflichtete und Migrant:innen in
Tiroler Bezirken auBerhalb des Ballungsraums Innsbruck entwickelt.

Hintergrund war die Erkenntnis, dass gerade in landlich gepragten und strukturschwacheren
Regionen die Erreichbarkeit der Zielgruppe besonders herausfordernd ist — sei es durch weite
Anfahrtswege, eingeschrankte offentliche Verbindungen, Sprachbarrieren oder mangelnde
Kenntnis uber bestehende Hilfsangebote.

Durch die enge Zusammenarbeit mit lokalen Kooperationspartneriinnen gelang es,
therapeutische Angebote direkt vor Ort zu etablieren und nachhaltig zu verankern. Es wurden in
folgenden Bezirken und Gemeinden feste Therapierdume eingerichtet bzw. regelmaBige
Therapieangebote durchgefuhrt:

Jenbach (Bezirk Schwaz)

Schwaz (Bezirkshauptstadt)

Brixlegg (Mittelzentrum im Unterinntal)
Imst (Oberland)



¢ Telfs (Oberes Inntal)

Damit wurde ein Zugang zu traumasensibler Psychotherapie in Regionen geschaffen, in denen
vergleichbare spezialisierte Angebote bisher kaum oder gar nicht verfligbar waren und sind. Die
dezentrale Umsetzung erwies sich als entscheidender Erfolgsfaktor, um auch Menschen zu
erreichen, die sonst aufgrund geografischer, logistischer oder sozialer Harden keinen Zugang zu
professioneller Unterstltzung gefunden hatten.

Insgesamt profitierten 26 Personen vom ANKYRA-RESET 4 Angebot. Herkunftslander waren
Afghanistan, Bosnien-Herzegowina, Irak, Somalia, Russland, Syrien, Turkei, Ukraine. Im
Projektzeitraum waren ukrainische Vertriebene im Projekt am starksten vertreten.

Herkunftslander der Teilnehmer:innen

m Ukraine = Tirkei Bosnien und Herzegowina Tunesien = Sonsitge

Die Geschlechterverteilung zeigte ein Ungleichgewicht zugunsten der Frauen: 9 Manner und 17
Frauen nahmen Leistungen in Anspruch. Zwolf der Personen waren unter 18 Jahre alt.

Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

Die im Projekt vorgesehen Leistungseinheiten wurden groBtenteils erreicht, teilweise sogar
deutlich Ubertroffen. Einzig die Zahl der Teilnehmer:innen fiel geringer aus als im Konzept
vorgesehen.

Indikatoren (Kennzahlen, Meilensteine) | Einheiten laut | Einheiten IST

Antrag
Anzahl der betreuten Personen 25 26
Einheiten Gruppenangebote Erwachsene, | 28 48

traumaspezifische Verfahren /
Traumapsychoedukation /Affektregulation -
inklusive Abklarung- und Erstgesprache
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Einheiten Einzelpsychotherapie - | 230 240
Kurzzeittherapie, Traumaspezifische

Verfahren  inklusive  Abkldrung-  und

Erstgesprache

Case Management 60 60
Dokumentation 50 45
Vernetzung 50 45

Das Projekt ANKYRA-RESET 4 stellt fir Ankyra und die Zielgruppe einen bedeutenden Schritt zur
Verbesserung der psychotherapeutischen Versorgung Gefluchteter in den Tiroler Bezirken dar.
Uber die eigentliche Psychotherapie hinaus konnten im Rahmen des Case-Managements
zahlreiche alltagspraktische Belastungen und Probleme aufgegriffen, bearbeitet und haufig gelost
werden.

Ein inhaltlicher Schwerpunkt der therapeutischen Arbeit lag in der Auseinandersetzung mit
erlebter und ausgelUbter Aggression sowie mit unterschiedlichen Formen von Gewalt. Dabei
zeigte sich durchgangig eine hohe Motivation der Teilnehmenden: Sie nahmen die
regionalisierten, niederschwelligen Angebote dankbar an und waren bereit, sich aktivund intensiv
mit ihren psychischen Belastungen auseinanderzusetzen.

Die psychotherapeutischen MaBnahmen verfolgten konsequent das Ziel der psychischen
Stabilisierung, der nachhaltigen Symptomreduktion —in vielen Fallen bis hin zur Symptomfreiheit
— sowie der Bearbeitung komplexer Traumafolgestorungen. Gleichzeitig standen die Férderung
personlicher Entwicklung, der systematische Kompetenzaufbau, die Starkung der Resilienz und
die Entwicklung einer tragfahigen, positiv besetzten Zukunftsperspektive im Mittelpunkt.

So wurde nicht nur Linderung geschaffen, sondern den Betroffenen ein Weg in ein
selbstbestimmtes und sozial eingebettetes Leben eroffnet.

Die unten angefuhrten Ziele wurden mit den psychotherapeutischen Angeboten von ANKYRA-
RESET 4 erreicht:

e Starkung der Emotionsregulation und Erhéhung der Frustrationstoleranz

e Aufbau und Festigung von Selbstwertgefihl und Selbstwirksamkeitserleben

e Forderung von Empathie, emotionalem Ausdruck und zwischenmenschlicher Offenheit

e Unterstitzung bei der psychosozialen Integration und Entwicklung positiver
Zukunftsperspektiven

e Vermittlung effektiver Stressbewaltigungs- und Selbstberuhigungsstrategien

e Reduktion von PTBS-Symptomen bis hin zur Symptomfreiheit oder deutlichen Linderung

e Gezielte Bearbeitung von Traumata und Unterstiitzung bei Trauerprozessen

e Erlernen und Einiben nachhaltiger Copingstrategien

e Starkung sozialer Kompetenzen und Konfliktfahigkeit

e \Verbesserung der Alltagsbewaltigung und der selbststandigen Lebensfuhrung

e Aktivierung und Starkung individueller Selbstheilungskrafte

e Wiederherstellung von Handlungsfahigkeit und persénlicher Autonomie

e Aufbau stabiler innerer und duBBerer Ressourcen

e Psychische Stabilisierung und Empowerment durch traumasensible Psychoedukation
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e Entwicklung eines positiven, realistischen Selbstbildes und von Lebensmut

In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem Projekt
profitiert?

Aufgrund der psychotherapeutischen Verschwiegenheitspflicht kdénnen die Inhalte der
Einzeltherapien nicht differenziert dargestellt werden. Die Themen der Klient:innen waren
individuell sehr unterschiedlich und vielschichtig.

Aus ganzheitlicher Perspektive war es fur alle Geschlechter von zentraler Bedeutung, in einem
geschutzten Rahmen die eigene Positionierung im Aufnahmeland reflektieren zu kénnen — mit
allen damit verbundenen Herausforderungen fur das Selbstbild, die eigene Identitat und die
gelebten Werte.

Besonders fur Manner und Burschen stand dabei haufig die Auseinandersetzung mit veranderten
Rollenbildern, gesellschaftlichen Erwartungen und dem Spannungsfeld zwischen Herkunfts- und
Aufnahmekultur im Vordergrund.

Far Frauen und Madchen waren zusatzlich oft Themen wie erlittene Gewalt, Diskriminierung,
familiare Verantwortung unter veranderten Bedingungen sowie der Wiedergewinn von Autonomie
und Selbstbestimmung zentral.

Die Psychotherapie mit Kindern und Jugendlichen orientierte sich konsequent an deren
altersgerechten Bedurfnissen, Winschen und Entwicklungsaufgaben. Im Alltag finden diese oft
zu wenig Raum, sind jedoch fur eine gesunde Personlichkeitsentwicklung und ein positives
Zukunftsbild von entscheidender Bedeutung.

Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Durch die Verlangerung des RESET-Projekts bis ins Jahr 2025 kénnen bereits begonnene
therapeutische Prozesse nahtlos weitergefuhrt und zusatzliche Betroffene erreicht werden. Das
Angebot steht somit einem deutlich groBeren Kreis interessierter Personen zur Verfugung.

Die intensive Vernetzungs- und Offentlichkeitsarbeit hat zahlreiche Psychotherapeut:innen in
ganz Tirol erreicht und sie fur die spezifischen Bedurfnisse der Zielgruppe sowie deren
Unterstutzungsbedarf im Integrationsprozess sensibilisiert. Diese erhohte Aufmerksamkeit und
das gewachsene Verstandnis werden auch nach Projektende nachhaltig wirken und die
Versorgung der Betroffenen langfristig verbessern.
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Aspis Reset

Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Aspis hat im RESET-Projekt sowohl gruppen- als auch einzeltherapeutische MaBnahmen
dolmetschgestutzt geboten. Die Gruppenangebote richten sich an Vertriebene, subsidiar
Schutzberechtigte, Asylwerber*innen und anerkannte Flichtlinge. Einzeltherapien fokussieren
auf Osterreicher*innen mit Migrationsgeschichte, Familienangehorige, RWR-
Karteninhaber*innen und Menschen mit unterschiedlichen weiteren Aufenthaltstiteln.
Hauptziele waren die Stabilisierung der unterschiedlichen Zielgruppen, Integration im Zielland
sowie Reflexion der Werte von Ziel- und Herkunftsland zur Aufarbeitung von Gewalterfahrungen
und Gewaltpravention.

Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

Die erfolgreichsten Gruppenangebote der letzten Projektlaufzeit wurden weitergefihrt und
erfolgreich abgeschlossen, sonst aber verstarkt Einzeltherapien angeboten. Dies entsprach dem
Bedarf der teils sehr belasteten Zielgruppen, die in anderen Einrichtungen in Karnten nur
unzureichend versorgt werden kdnnen. Um auf das Terrorattentat in Villach (Feber 2025) zeitnah
zu reagieren, wurden Entlastungsgesprache fur akut belastete, arabischsprachige Frauen und
Manner angeboten. Dafur haben die Teilprojekte 4 ,,Psychodramatische Jugendgruppe® und
Teilprojekt 5 ,,Psychoedukation: Schnelle Hilfe in der Grundversorgung® nicht stattgefunden.

Wer hat teilgenommen?

Indikatoren (Kennzahlen, Einheiten fir die Messung
Meilensteine)

Gruppentherapien: 39 in 84 Stunden (statt 50 in 100
Teilnehmer*innenzahl Stunden)

Einzeltherapien: 21 Klient*innen in 295 Stunden
Teilnehmer*innenzahl (statt 15 Klient*innen in 250 Stunden)
Insgesamt: 60 Klient*innen (statt 65)

Insgesamt: 379 Betreuungsstunden (statt 350)

In RESET 4 wurden 60 Teilnehmer*innen in 379 Betreuungsstunden erreicht. Da verstarkt
Einzeltherapien angeboten wurden, wurde die vorgesehene Teilnehmer*innenzahl nicht erreicht,
wahrend die Anzahl an Betreuungsstunden Uberschritten wurde.

Die Teilnehmer*innen kamen je nach Angebot aus unterschiedlichen Landern, darunter
insbesondere Syrien und anderen arabischsprachigen Landern, Ukraine, Iran. An den
Einzeltherapien nahmen mehrere Personen aus Agypten und Bosnien teil, dariiber hinaus EU-
Burger*innen sowie Personen aus Nordafrika und dem Nahen Osten mit langfristigen
Aufenthaltstiteln (z.B. Rot-WeiB-Rot-Card, Familienangehorige).

Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden?
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Alle Angebote wollen dem Gewaltkreislauf bzw. der Entstehung von physischer, emotionaler
sowie genderspezifischer Gewalt entgegenwirken, was durch empathiebasierte und
psychodramatische An-satze in Einzel- und Gruppentherapien umgesetzt wird.

Das Hauptziel dieses Projektes war, korperliche, familiare, und psychologische Gewalt zu
verhindern. Ferner stellte die Unterbrechung der Weitergabe von Gewalt durch Hilfe fur die Opfer
von Krieg und Gewalt das ubergeordnete Ziel aller Teilprojekte dar. Dies geschah insbesondere
durch die psychische Stabilisierung und Traumatherapie in Gruppen- und Einzeltherapien.

AuBerdem war das Ziel, die im Zusammenhang mit traditionellen Frauen- und Mannerrollen und
religiosen Orientierungen stehenden Stereotype bei Personen mit Fluchthintergrund zu
durchbrechen. Dies konnte durch Gruppentherapie in einem sicheren Rahmen reflektiert und
neue Rollen ausprobiert werden.

In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem Projekt
profitiert?

Frauen bekommen eine Chance, sich untereinander unter Anleitung weiblicher Therapeutinnen
und Dolmetscherinnen auszutauschen, um Kriegs-, Terror- und Integrationserfahrungen in einem
sicheren Rahmen zu verarbeiten. Manner konnten in der Arbeit mit weiblichen Therapeut*innen
neue Rollenbilder kennenlernen und einen Einblick in die Geschlechterverhaltnisse im Zielland
gewinnen. Dadurch bauen sich neue mentale Modelle auf und das eigenen Rollenrepertoire
erweitert sich.

Frauen haben oft Erfahrungen mit (sexualisierter) Gewalt und sind privat in Situationen, diese
Erfahrungen weiterzugeben oder haben dies auch schon getan. Sie profitieren besonders von
geschlechtergetrennten Gruppen sowie Einzeltherapie.

Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)?

Ganz prinzipiell ist von der nachhaltigen Wirkung der psychotherapeutischen Behandlung
auszugehen. In Einzeltherapien wirkt die Beziehung zur Therapeutin / zum Therapeuten heilend
und korrigierend. Sie bietet einen sicheren Rahmen zur Aufarbeitung tiefsitzender Traumata, die
oft auf Vorfalle zurtickgehen, die Jahrzehnte her sind. Gruppentherapien kdnnen insbesondere
beilJugendlichen kurzfristige Aggressionen abbauen und alternative Verhaltensweisen aufzeigen,
die in weiterer Folge das Selbstbewusstsein und die Problemlosungskompetenz starken. So wird
langfristig auch das Zusammenleben in der Unterkunft verbessert. Jede Gruppe gibt unmittelbare
Ruckmeldung und Starkung in Lebenskrisen. Oft ergeben sich daraus nachhaltige Netzwerke, die
in herausfordernden Situationen wieder aktiviert werden kdnnen.
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03 Mollis

Angebot:

In Projekt RESET IV wurden maltherapeutische und traumapadagogische Einheiten sowie psycho-
soziale Beratung zur Stabilisierung in Ausnahmesituation angeboten. Zielgruppe waren
Bewohner:innen der Caritas-Einrichtungen, die in der Betreuung durch psychische Instabilitat
auffallen. Mal- und Gestaltungstherapie nutzt die bildliche Darstellung, um zuznachst
Unaussprechliches zum Ausdruck zu bringen und Uber das Bild im Gesprach aufzuarbeiten.
Traumapadagogische Interventionen zielen auf Entlastung, ,Aushalten“ von Ungewissheit,
Erkennen von und Umgang mit Traumasymptomen (Psychoedukation). Dieses Angebot diente
auch zur Reduzierung der Wartezeit auf einen Therapieplatz. Zusatzlich stand die Mitarbeiterin
den Kolleg*innen in der Grundversorgung fir kollegiale Fallberatungen und Coaching zur
Verfagung.

Plandnderungen

Auf Grund der geringen Teilnahme an Gruppenangeboten wurden ausschlieBlich Einzelsettings
angeboten. Es fiel hier mehr Zeit an Vorbereitung weg, diese wurde dann in den Einzelsettings fur
Psychoedukation herangezogen bzw. erforderten einige Settings gezielte, intensivere
Vorbereitungszeit. AuBerdem wurde mehr Zeit in kollegiale Fallberatungen investiert und
Vorbereitung der Leihen Sprachmittler. Auch fir die Fallberatungen wurden teilweise
traumapadagogische Elemente und Symbolarbeit herangezogen. Dies fuhrte automatisch zu
einem besseren Verstdndnis und mehr Moglichkeiten zum direkten Umgang mit den
besprochenen Klient:innen.

Teilnehmer:innen

Insgesamt nahmen 24 Erwachsene an dem Projekt teil. Davon waren 13 Frauen und 11 Méanner.
Die Teilnehmenden kamen aus folgenden Landern: Ukraine (6), Turkei (5), Afghanistan (4), Syrien
(2), Somalia (2) und jeweils eine Person aus Athiopien, Kuba, Kamerun, Marokko und Simbabwe.

Herkunftslander der Teilnehmer:innen

4%
4%
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17%

m Ukraine = Tlrkei Afghanistan = Syrien = Somalia
= Athiopien = Kuba m Kamerun = Marokko = Simbabwe
Zielerreichung

Qualitativ lasst sich bezlglich der Zielerreichung nachstehendes herausheben:
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Einfache, leicht erlernbare Techniken und anschauliche, nachvollziehbare Methoden zur
Emotions- und Stressregulation standen im Fokus neben Elementen der Psychoedukation.
Das Wiederholen des bereits Erlernten, sowie das gemeinsame Erarbeiten von persdnlichen,
neuen Regulationsmaglichkeiten halfen bei der Vertiefung und auch beim gefuhlten Erfolg der
Teilnehmenden.

Die unterschiedlichen Methoden aus Traumapadagogik, Maltherapie, Symbolarbeit und auch die
Kombination dieser Elemente konnte gut von den Teilnehmenden angenommen werden. Sich
selbst im Tun zu erfahren, starkte den Selbstwert und die Sicht auf die Selbstwirksamkeit. Auch
nachhaltig.

Geschlechtsspezifische Effekte

Manner: Durch die unterschiedlichen Herangehensweisen wie z.B. des Zeichnens oder Arbeiten
mit Bildern konnte ein ,,nicht konfrontativer“ Zugang zu Lebensthemen gefunden werden. Gefuhle
konnten besser angesprochen und benannt werden. Diverse Atemtechniken und
Bewegungsubungen schafften oft splirbare Entspannung und Erleichterung. Somit entstand auch
ein Werkzeug zur Selbstkontrolle.

Frauen: Die situationsabhangigen Aufforderungen in den Settings ins Tun zu kommen war fiir viele
neu. Auch hier gaben die unterschiedlichen Methoden die Mdglichkeit auf die individuellen
Bedurfnisse der Teilnehmenden einzugehen. Manche Frauen konnten sich ihrer eigenen Kraft und
Starke gewahr werden, andere konnten sich endlich die Erlaubnis fir Ruhe geben. Bereits die
Fokussierung auf sich selbst anstatt wie gewohnt auf andere bewirkte eine Starkung auf allen
Ebenen.

Nachhaltige Effekte des Programms

Durch Stabilisierung, dem Erlernen von Ubungen/Techniken und das Erarbeiten eigener
Regulationsmoglichkeiten kdnnen die Teilnehmenden ihren Alltag besser bestreiten. Durch die
stabilere emotionale Lage verbesserte sich die Konzentrationsfahigkeit und damit auch die
Teilnahme und der Erfolg bei Deutschkursen und anderen Bildungsangeboten. Damit ist ein
Grundstein fur die weitere gesellschaftliche Teilhabe gelegt.

Durch die stabilere emotionale Lage verbesserte sich die Konzentrationsfahigkeit und damit auch
die Teilnahme und der Erfolg bei Deutschkursen und anderen Bildungsangeboten. Damit ist ein
Grundstein fur die weitere gesellschaftliche Teilhabe gelegt.
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04 Hemayat Reset
Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Im Rahmen des Projekts RESET IV wurde der Zielgruppe ein umfassendes Angebot an Beratung
und Betreuung auf Basis eines ganzheitlichen Ansatzes zur Verfigung gestellt. Die Leistungen
umfassten:

e Klinisch-psychologische Diagnostik und Beratung,

e Bewegungstherapiegruppen,

e Budotherapie,

e Shiatsu,

e Kunsttherapie,

e sowie psychiatrische Betreuung.

Die Angebote erfolgten bei Bedarf Dolmetsch-gestutzt.

Diese MaBnahmen zielten darauf ab, die Teilnehmenden in ihrer psychischen Stabilisierung zu
unterstutzen, ihren Unterstutzungsbedarf abzuklaren und langfristig ihre Gesundheit und soziale
Integration zu fordern.

Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

Es war geplant insgesamt 192 Klient*innen in 1281 Betreuungsstunden spezifische
Unterstutzungsangebote zur Verfugung zu stellen. Diese Zahlen wurden uberschritten:
Insgesamt konnten 343 Personen 1904,5 Betreuungsstunden angeboten werden.

Fur die Bewegungsgruppen Frauen konnte ein zusatzlicher Férdergeber gewonnen werden,
sodass das Betreuungsangebot insgesamt ausgeweitet, und deutlich mehr Frauen erreicht
wurden.

Der Anteil der teilnehmenden Frauen bei den Sport-, und Bewegungsgruppen konnte auf 69
gesteigert werden, dies entspricht 63% der Gesamtteilnehmenden dieser MaBnahme.

Wer hat teilgenommen

Ursprunglich war vorgesehen, 192 Klient*innen in 1281 Betreuungsstunden spezifische
Unterstutzungsangebote bereitzustellen.
o Teilnehmende: Stattder geplanten 192 Personen nahmen 343 Personen teil (178,8 % des
geplanten Umfangs).
e Betreuungsstunden: Es wurden 1904,5 Stunden angeboten, was 148,7 % des
ursprunglich vorgesehenen Umfangs entspricht.

Diese Anderung war notwendig, da die Nachfrage nach den Angeboten sehr hoch war. Dies zeigt
den groBen Bedarf und die hohe Relevanz des Projekts fur die Zielgruppe.

Am RESET IV-Projekt nahmen insgesamt 343 Personen teil:

o Geschlechterverteilung: 192 weiblich (56 %), 151 mannlich (44 %).

o Altersgruppen: 57 Personen waren bis 25 Jahre alt (17 %), 286 Personen Uber 25 Jahre
(83 %).

¢ Herkunft:
Gesamt konnten Menschen aus 40 verschiedenen Herkunftslandern betreut werden,
nachfolgend aufgeschlusselt nach Gewichtung:

o Afghanistan: 94 Personen (27,4 %),
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Syrien: 85 Personen (24,8 %),

Russische Foderation: 51 Personen (14,9 %),
Irak: 18 Personen (5,2 %),

Iran: 16 Personen (4,7 %),

Ukraine: 14 Personen (4,1 %),

Somalia: 7 Personen (2 %),

Andere Drittstaaten: 58 Personen (16,9 %).

O O O O O O O

Herkunftslander der Teilnehmer:innen
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m Afghanistan = Syrien = Russische Foderation = Irak = Iran = Ukraine m Somalia = Andere Drittstaaten

Durch die Erhéhung der Teilnehmerzahl um 151 Personen (+78,6 %) konnte das Projekt mehr
Menschen als urspringlich geplant erreichen und unterstutzen.

Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden?

Das Projekt hat das Ziel, Menschen mit Kriegs- und Gewalterfahrung bei der Bewaltigung ihrer
Traumata zu unterstitzen und ihre psychische Gesundheit ganzheitlich und niederschwellig zu
fordern. Da Klient*innen bei Hemayat derzeit Gber ein Jahr auf einen Psychotherapieplatz warten
mussen, wurde das Projekt entwickelt, um eine Chronifizierung von Symptomen zu verhindern,
die Betroffene in ihrer Stabilisierung gesundheitsfordernd zu begleiten und einen positiven
sozialen Anker zu setzen.

e Klinisch-psychologische Diagnostik und Beratung,
e Bewegungstherapiegruppen,

e Budotherapie,

e Shiatsu,

e Kunsttherapie,

e sowie psychiatrische Betreuung.

Durch den ganzheitlichen Ansatz wird der psychische Zustand der Teilnehmenden verbessert
und ihre Fahigkeit zur Selbstregulation gestarkt. Besonders die Gruppenangebote spielen dabei
eine zentrale Rolle: Sie schaffen ein positives, unterstitzendes soziales Netzwerk und
ermoglichen neue, sichere Bindungserfahrungen, die ein Gegengewicht zu den traumatischen
Erlebnissen bilden. Die kdrperorientierte Bewegungstherapiegruppe tragt zudem zur Reduktion
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korperlicher Schmerzen bei, die haufig als Folge von Traumata auftreten, und leistet somit einen
weiteren wichtigen Beitrag zur ganzheitlichen Genesung der Betroffenen.

Nicht immer sind Themen, insbesondere die psychische Gesundheit betreffend in einer Gruppe
besprechbar. Um gezielt die Bedurfnisse der Klient*innen abzuklaren, sind klinisch-
psychologische Diagnostik und Beratung wichtige Therapiebausteine. In—bei Bedarf Dolmetsch-
gestltzten — Einzelsettings wie der Budotherapie, Shiatsu, Kunsttherapie und psychiatrischer
Betreuung ist es daher auch moglich Tabuthemen anzusprechen und individuell auf die
Klient*innen einzugehen.

Die MaBBnahmen konnten Uber das geplante AusmaB hinweg stattfinden und die beschriebenen
Ziele erreichen.

In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem Projekt
profitiert?

Die Gruppenangebote wurden in getrennt-geschlechtlichen Setting abgehalten, um eine
geschutzte Atmosphare zu gewahrleisten und Manner- bzw. Frauenspezifische Themen zu
bearbeiten.

Im  Einzelsetting wurde auf die Bedlrfnisse der Klient*innen eingegangen:

e Frauen:
Ein hoher Prozentsatz unserer Klientinnen hatim Herkunftsland und auf der Flucht Gewalt
erlebt. lhre Vulnerabilitat gegentiber familiarer und geschlechtsspezifischer Gewalt setzt
sich auch in Osterreich fort. Daher ist es besonders wichtig, auf die Bedurfnisse dieser
Frauen und Madchen gezielt einzugehen: Sie werden bei Hemayat ausschlieBlich von
weiblichem Personal betreut. In einem solchen Setting lassen sich frauenspezifische
Themen rund um Vergewaltigung, Sexualitdt, Probleme in der Partnerschaft und die
Starkung der weiblichen Identitat bearbeiten. Die Therapie zielt darauf ab, die Gesundheit
wiederherzustellen und die Integration in Osterreich zu erméglichen.

e Manner:
Far Manner ist es haufig schwieriger in gesundheitlichen Belangen und insbesondere bei
psychischen Problemen Unterstutzung in Anspruch zu nehmen. Die Teilnahme an
Gruppenangeboten half ihnen, Isolation zu Gberwinden und sich mit anderen Mannern in
ahnlichen Situationen auszutauschen. Dadurch konnten sie u.a. erkennen, dass es auch
als Mann hilfreich ist sich iUber Emotionen auszutauschen und Selbstregulation war ein
wichtiges Thema, ebenso wie der Abgleich des Mannerbildes in der Heimat und in
Osterreich und neue Wege zur Affektregulation und Beziehungsgestaltung zu entdecken.
Dabei sind bei den Gruppenangeboten die mannlichen Therapeuten auch ein
Rollenvorbild.

Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Das Projekt hat durch seine umfassenden, ganzheitlichen Angebote eine nachhaltige Wirkung
entfaltet, die Uber die Laufzeit hinaus bestehen bleibt. Auf individueller Ebene profitieren die
Teilnehmenden von einer verbesserten psychischen Stabilitat, die durch die klinisch-
psychologische Beratung und die therapeutischen MaBnahmen gefordert wurde. Die erlernten
Bewaltigungsstrategien aus der Bewegungstherapie, Kunsttherapie und Shiatsu kdnnen
langfristig im Alltag angewendet werden und tragen zur Starkung der Resilienz bei.

Auch auf die Lebensqualitdt der Teilnehmenden hat das Projekt nachhaltig eingewirkt. Die
Forderung ihrer korperlichen und geistigen Gesundheit sowie die Unterstutzung ihrer sozialen
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Integration haben ihnen geholfen, neue Kontakte und sogar Freundschaften zu knupfen. Daruber
hinaus wurden durch die Diagnostik und Betreuung individuelle Unterstutzungsbedarfe geklart,
sodass eine gezielte Behandlung und im Bedarfsfall auch Weitervermittlung an passende
Angebote (z.B. Sozialarbeit) und Institutionen erfolgen konnte.

Die gewonnenen Erkenntnisse flieBen zudem in die Weiterentwicklung unserer Projekte ein,
wodurch der Ansatz kontinuierlich verbessert wird.

Nicht zuletzt hat das Projekt Multiplikatoreffekte ausgelost: Teilnehmende, die positive
Erfahrungen gemacht haben, fungieren als Vorbilder und tragen ihr Wissen in ihre sozialen
Netzwerke weiter. Gleichzeitig starken die durch das Projekt geknUpften Verbindungen zwischen
Teilnehmenden, Fachkraften und Institutionen langfristig die Unterstltzungssysteme. Diese
nachhaltigen Effekte sichern, dass die Ziele Uber die Projektlaufzeit hinaus Bestand haben.
Angesichts dieser Aspekte ware die Fortflhrung des Reset-Projektes in bedarfsorientiertem
Umfang sinnvoll und winschenswert.
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05 Jefira Reset
Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Wie schon die Vorgangerprojekte zielte auch Jefira Reset 4 auf zeitnahe und niederschwellige
Hilfe fur stark belastete gewaltbetroffene Geflichtete und Zugewanderte.

Schwerpunkt waren dabei Krisenintervention und Kurzzeittherapie. Zusatzlich wurde wahrend
der gesamten Projektlaufzeit Case Management, Dokumentation und Vernetzung geleistet. Das
Therapieangebot richtete sich an in Niederdsterreich wohnhafte Asylwerber:innen,
Asylberechtigte, Personen mit subsidiarem Schutzstatus, Vertriebene und Migrant:innen.

Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

Es war geplant 28 Personen zu erreichen, diese Zahl wurde aufgrund sehr hoher Nachfrage stark
Uberschritten. Es wurden 38 Personen ins Projekt aufgenommen.

Geplant war ein Durchschnitt von 12 Therapieeinheiten pro Patient:in vorgesehen. Bedingt durch
die hohe Nachfrage musste die Therapiedauer leider verklrzt werden - es wurden im
Durchschnitt 8 Einheiten/Patient:in geleistet. Die bewusste Entscheidung mehr Personen
zumindest eine kurze Therapie anzubieten, fiel aufgrund der sehr hohen Belastungen der
Interessent:innen. In den meisten Fallen wére es naturlich sehr gunstig gewesen, mehr Einheiten
anbieten zu kdnnen, dies hatte aber den engen Budgetrahmen gesprengt.

Wer hat teilgenommen

Insgesamt nahmen 38 Personen am Projekt teil, davon 32 Frauen und 6 Manner. Zwei von ihnen
waren minderjahrig, der Rest (36) waren Erwachsene. Die groBte Gruppe kam wie bereits in der
vorherigen Projektperiode aus der Turkei (18), gefolgt von Personen aus der Ukraine (7). Personen
aus Afghanistan (2), Iran (3), Irak (2), Russland (2) und Tschetschenien (2), sowie vereinzelt
Personen aus Kamerun und Syrien.

Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

Geplant waren 330 Therapieinheiten und es wurden 335,5 durchgeflhrt. Die Anzahl der
erreichten Personen wurde wie bereits erwahnt ubertroffen. Case Management, Dokumentation
und Vernetzung wurden im vorgesehenen AusmanB geleistet.

Qualitativ lasst sich bezuglich der Zielerreichung folgendes sagen:

Im Rahmen der Krisenintervention sind Non-Suizid-Vertrage ein wichtiges und wirkungsvolles
Instrument, die auch diesmal mehrfach abgeschlossen werden mussten. Klient:innen aus der
Turkei, die aufgrund ihrer Volksgruppe oder ihrer politischen Haltung dort unter Druck sind,
dekompensieren haufig aufgrund der schlechten asylrechtlichen Aussichten in Osterreich. Bei
den Ukrainer:innen sind es vor allem unlésbare innere Konflikte in Zusammenhang mit der durch
den Krieg gednderten familidren Situation sowie die permanente Uberforderung, die zu einem
Zusammenbruch der psychischen Stabilitat fihren. In allen Fallen wurden rasch MaBnahmen zur
Stabilisierung ergriffen, oftmals mit Fokus auf das Erlernen und Uben von Emotionsregulations-
Techniken. Das Erfahren und Erkennen von Selbstwirksamkeit und die Lenkung der
Aufmerksamkeit auf Ressourcen, auf Gelingendes, auf zuvor bereits Gelungenes unterstutzt die
Starkung des Selbstwerts und der psychischen Kraft. Dadurch gelang den meisten Patient:innen
die Alltagsbewaltigung zunehmend besser.

Durch das Case Management gelang es, soziale oder familidare Problemstellungen
herauszuarbeiten und die Betroffenen an kompetente Stellen zu vermitteln. Der psychische
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Druck auf die Patient:innen und ihr Umfeld konnte dadurch reduziert werden, was meist dazu
fuhrte, dass diese sich besser auf die therapeutischen MaBnahmen einlassen konnten.
Vernetzungen mit Sozialarbeiter:innen verschiedener Organisationen fanden auch in dieser
Forderperiode regelmaBig statt.

In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem Projekt
profitiert?

Ahnlich wie in den letzten Jahren profitierten Patientinnen im Sinne eines Rollenmodells von der
weiblichen Psychotherapeutin. Mitihrer Hilfe konnten sie ihre Geschlechterrolle reflektieren, z.B.
in Bezug auf die Berufsausubung. Haufige Themen der Frauen waren Depression, Angst und Wut.
Bei den Mannern standen die Themen Emotionsregulation sowie Alkohol- und andere
Suchtprobleme im Vordergrund. Es wurde an der Krankheitseinsicht gearbeitet und diese mithilfe
psychoedukativer Ansatze auch im Sinne einer Verbesserung verandert. Im geschiutzten Rahmen
konnten Verhaltensanderungen eingeubt und reflektiert werden.

Es war auch wieder moglich, schambesetzte Themen anzusprechen. Dass dies innerhalb der
kurzen Therapiedauer gelingt, zeigt, wie sehr die Patient:innen mitarbeiten und bereit sind, neue
Reaktionsmuster zu entwickeln. Bei den alteren Patient:innen waren der Umgang mit Frustration,
Trauer und Verbitterung aufgrund von massiven Verlusterlebnissen und aufzugebenden
Hoffnungen Thema.

Der Anteil der Frauen war im vergangenen Jahr wesentlich hoher als der der mannlichen
Patienten. Viele wurden von Frauenberatungsstellen oder Frauenschutzhduser zur Therapie
angemeldet. In diesen Fallen konnte man beobachten, dass die Patientinnen spurbar an
Selbstwirksamkeit gewinnen konnten und ein starkeres Bewusstsein fur ihre eigenen Grenzen,
Bedurfnisse und Handlungsspielrdume entwickelten.

Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Wir durfen davon ausgehen, dass sich Krisenintervention und Kurzzeittherapien auch nachhaltig
positiv auf die psychische Gesundheit auswirken. Die Teilnehmer:innen tragen alle
Kriegstraumatisierungen und/oder Gewalterfahrungen mit sich. Aus unserer Sicht haben sie alle
das Potenzial sich am gesellschaftlichen Leben in Osterreich nachhaltig beteiligen und setzen in
der Kurzzeittherapie den ersten Schritt dazu. Bei einigen von ihnen missen weitere
Behandlungsschritte erfolgen, aber eine erste Stabilisierung konnte erreicht werden.

Die Forderung von Problemlésungskompetenz, Selbstwertgefuhl sowie Frustrationstoleranz
tragt dazu bei, dass Personen Herausforderungen des Alltags nachhaltig besser meistern
konnen.

Besonders bedeutsam war es, moglichst vielen Frauen die Teilnahme an diesem Programm zu
ermoglichen, da sie haufig den GroBteil der Erziehungsaufgaben tragen und damit eine zentrale
Rolle fur das familidre Klima und die Weitergabe von Konfliktldsungsmustern einnehmen. Viele
von ihnen waren zudem Alleinerzieherinnen, fur die die Starkung von Selbstwirksamkeit und
emotionaler Stabilitat nicht nur fur die eigene Lebensfihrung, sondern im Sinne der
Nachhaltigkeit auch fur das Wohlihrer Kinder sehr wichtig war.
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06 TPB
1. Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Im Projekt ,Traumaspezifische Psychotherapie im Burgenland®“ (TPB) werden verschiedene
Leistungen angeboten, um den spezifischen Bedurfnissen der Menschen mit
Migrationshintergrund gerecht zu werden. Diese beinhalten:

1. Traumafokussierte Psychotherapie: Verschiedene Methoden, die helfen, Traumata wie Krieg,
Flucht oder Verfolgung zu verarbeiten.

2. Sprachliche Unterstutzung: Einsatz von Dolmetschern, um Sprachbarrieren zu Gberwinden und
eine prazise Kommunikation zu ermdglichen.

3. Interkulturelle Therapieansatze: Anpassung der Therapie an die kulturellen Hintergrinde und
Werte der Klienten, um ihre Traumata im richtigen Kontext zu verstehen.

4. Psychosoziale Beratung: Hilfe bei Integration, rechtlichen Angelegenheiten und sozialen
Herausforderungen, die das psychische Wohl beeinflussen.

Diese Leistungen zielen darauf ab, traumatische Erlebnisse zu heilen und den Klientinnen beiihrer
Integration und psychischen Stabilitdt zu unterstutzen. Das Projekt bietet eine Reihe von
wesentlichen Leistungen, darunter Krisenintervention, Stabilisierung und Kurzzeittherapie.
Zudem werden den Klienten individuelle Unterstutzung zur Entwicklung von personlichen
Integrationsplanen in die Osterreichische Gesellschaft angeboten. Die Arbeit umfasst
psychotherapeutische Sitzungen, Case Management, Dokumentation und Vernetzung.

2. Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

Nach der Kostenrechnung und Budget waren die Projektmittel far 374 Einheiten
Einzelpsychotherapie berechnet, was 25 Klienten Uber 9 Monate entspricht. Die Anzahl der
Therapienist auf 398,5 Einheiten Uber 12 Monate insgesamt gestiegen. Statt 25 Personen nahmen
24 Personen aus dem ganzen Burgenland an dem Programm teil. Die Nachfrage nach
Einzelpsychotherapie war groB.

Im Projektvertrag war die Anzahl der Therapien auf 15 Einheiten pro Person festgelegt, einige
Klientinnen haben aber zusatzliche Sitzungen bendétigt, um ihre therapeutischen Ziele zu
erreichen. Dies hat auch die Anzahl der insgesamt durchgefthrten Therapiesitzungen erhéht, im
Schnitt war die Anzahl 16 Einheiten pro Person.

AuBerdem gab es organisatorische Anderungen und die Anpassung der Projektstruktur, die dazu
fuhrten, dass mehr Therapieeinheiten notwendig waren.

3. Wer hat teilgenommen

Insgesamt nahmen 24 Personen am Projekt teil, davon 14 Frauen und 10 Manner. 4 von ihnen
waren minderjahrig, der Rest waren Erwachsene im Alter zwischen 18 und 74 Jahren, wobei nur 3
Personen Uber 70 Jahre alt waren. Die groBte Gruppe kam wie bereits in der vorherigen
Projektperiode aus der Ukraine (10). Vier Teilnehmende kamen aus Syrien, drei Personen haben
bereits die Odsterreichische Staatsblrgerschaft, zwei waren staatenlos, und einzelne
Teilnehmende kamen aus den Herkunfslandern Afghanistan, Irak, Iran, Russische Foderation und
Ungarn.
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4. Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

Geplant war die Durchfihrung von 374 Therapieinheiten. Im Laufe des Jahres wurden 398,5
Therapieinheiten durchgefuhrt, was 106,5 % des geplanten Ziels entspricht. Die Anzahl der
erreichten Personen entspricht den Plan (geplant 25 Personen - erreicht 24 Personen). Case
Management, Dokumentation und Vernetzung wurden im vorgesehenen Ausmal geleistet.

Ziel des Projektes ist es, an 2 Standorten des Burgenlands (Eisenstadt und Oberwart)
niederschwellig und kostenfrei Psychotherapie fur traumatisierte Menschen anzubieten. Die
Zielgruppe des Projekts sind im Burgenland lebende Menschen mit Migrationshintergrund, die
traumatische Erfahrungen von Vertreibung, Krieg und Gewalt erlebt haben. Im Besonderen
wenden wir uns mit diesem Angebot an Kinder und Jugendliche, aber nicht nur. Es wurde mit einer
Reihe von Einrichtungen, in denen jungen Menschen leben, Kontakt aufgenommen, um eine
entsprechende Zusammenarbeit zu erreichen. Wie bereits erwahnt, waren 4 Kinder in das Projekt
eingebunden, mit denen insgesamt 58 Einheiten gearbeitet wurde, was 14% der Gesamtzahl und
Klientinnen Zahl ausmachte.

Ein zentrales Ziel der Arbeit mit den Kindern war es, einen Plan fur ihre erfolgreiche Integration in
die dsterreichische Gesellschaft zu entwickeln. Dabei lag der Fokus auf der Forderung von
Selbstregulierung und emotionaler Stabilitat sowie der Ausarbeitung eines Lebensplans. Die
Mitarbeitenden der Einrichtungen, in denen die Kinder untergebracht waren, berichteten von
einer positiven Entwicklung der Kinder, die sich in einer besseren Anpassungsfahigkeit und
Stabilitat sowohlim Alltag als auch in stressigen Situationen zeigte.

Die groBte Gruppe der Projektteilnehmenden bestand, wie erwahnt, aus ukrainischen
Vertriebenen, darunter auch Menschen mit komplexen psychiatrischen Erkrankungen. Diese
erhielten die notwendige Stabilisierung und medizinische Betreuung. Zu Beginn verweigerten
viele Klientinnen aufgrund ihrer belastenden Erfahrungen in der Ukraine die Inanspruchnahme
medizinischer Hilfe. Doch durch gezielte Aufklarungsarbeit uber die Prinzipien der
psychiatrischen und medizinischen Versorgung in Osterreich suchten schlieBlich alle Klientinnen
Unterstutzung bei den PSD-Blros und anderen zustandigen Einrichtungen.

Ein wesentlicher Teil der Arbeit bestand darin, die Selbstwirksamkeit der Klientlnnen zu starken
und ihnen eine effektivere Bewaltigung des Alltags zu ermoglichen. Die therapeutischen
MaBnahmen unterstutzten sie dabei, ihre Fahigkeiten zur Selbstregulation sowohlin alltaglichen
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Situationen als auch unter Stress zu verbessern. Dadurch waren die meisten Klientlnnen
zunehmend in der Lage, eigenstandiger zu leben und mehr Struktur in ihren Alltag zu bringen.

Mit jenen, die unmittelbar oder mittelbar von Kriegsereignissen und Konflikten in ihren
Herkunftslandern betroffen sind, wurden spezielle Techniken entwickelt, um den psychischen
Druck zu verringern und sich besser von belastenden Eindrucken und Erfahrungen abzugrenzen.

5. In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem Projekt
profitiert?

Frauen profitieren besonders hinsichtlich emotionaler Verarbeitung, Stabilisierung, Aufarbeitung
geschlechtsspezifischer Gewalt und psychosomatischer Symptome. Frauen haben oft ein
hoheres MaB an emotionaler Sensitivitat und neigen bei Trauma zu UbermaBiger Selbstkritik und
Selbstentwertung. Durch die emotionale Verarbeitung werden diese Muster nachhaltig verandert.
Stabilisierung gibt ihnen Kontrolle, Selbstwirksamkeit und Orientierung zurtick. Frauen reagieren
bei Trauma haufig auch somatisierend. Wenn das Trauma verarbeitet wird, lassen korperliche
Symptome oft deutlich nach.
Manner profitieren besonders hinsichtlich Reduktion von Vermeidung und Ubererregung oder
Uberwachsamkeit, weiters von der emotionalen Offnung. Thema ist oft der Umgang mit
Mannlichkeitsnormen und Risikoverhalten. Ubererregung und Vermeidung sind bei Mannern oft
stark ausgepragt. Therapie durchbricht den Kreislauf aus unterdriickten Gefuihlen und explosiven
Stressreaktionen. Viele Manner erleben zum ersten Mal, dass Uber Verletzlichkeit zu sprechen
weder zu Schwache noch zu Verlust von Kontrolle fuhrt. Das reduziert depressive Symptome und
verbessert Beziehungen. Viele Manner kdmpfen nicht nur mit dem Trauma selbst, sondern mit
dem Konflikt: ,,Ich darf nicht schwach sein.” Die Entlastung von dieser Norm ermdglicht Heilung.

6. Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Die Klientlnnen erleben deutlich weniger Triggerreaktionen und fuhlen sich im Alltag sicherer und
belastbarer. Ein zentraler langfristiger Effekt ist der gestarkte Umgang mit intensiven Emotionen.
Kurz: die verbesserte Emotionsregulation. Selbstwirksamkeit ist einer der starksten Pradiktoren
fur langfristige psychische Gesundheit. Durch Therapie entstehen nachhaltige Verdnderungen im
Umgang mit anderen: Klarere Grenzen setzen; weniger Angst, Nahe zuzulassen; verbesserte
Kommunikation; weniger konflikthaftes oder vermeidendes Verhalten.

Die Klientlnnen greifen zunehmend auf gesunde Bewaltigungsformen zurlck, die im Projekt
erlernt wurden. Die traumaspezifische Psychotherapie wirkt nachhaltig, weil sie innere
Sicherheit, emotionale Stabilitdt, Selbstwirksamkeit, gesunde Beziehungen und stabile
Bewaltigungsstrategien starkt und damit langfristige Lebensqualitat und psychische Gesundheit
verbessert.

Das Projekt zeigte eine deutliche und nachhaltige Stabilisierung der Teilnehmerlnnen. Auch nach
Abschluss der therapeutischen MaBnahmen wirken zentrale Effekte weiter.
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07 Papillon
1. Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt ,,Papillon“ angeboten?

Das Therapieangebot Papillon ist Teil des osterreichweiten Therapieangebots RESET.
Im Rahmen der vierten Laufzeit von Papillon (01.10.2024 bis 30.09.2025) wurden (zum Teil
dolmetsch unterstutzte) Einzeltherapien und klinisch-psychologische Behandlungen
durchgeflhrt.

Papillon bietet Psychotherapie und klinisch-psychologische Behandlung fuar Menschen an, die
unter Traumafolgestorungen oder Traumata infolge von Gewalterfahrungen und schweren
psychischen Belastungen und/oder sozialer und kultureller Isolation aufgrund von Entwurzelung
und Heimatverlust leiden. Wir arbeiten dolmetsch-gestitzt und ermdglichen, dass die Therapie
in Erstsprache stattfinden kann. Neben der Sprache spielt auch unsere interkulturelle Kompetenz
eine wesentliche Rolle: Kultursensibilitdt, sowie das Wissen Uber traumaspezifische
Hintergrinde, wie Folter und Kriegserfahrungen. Unsere Klient:innen haben entweder
Fluchterfahrung oder eine Migrationsgeschichte.

2. Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?
Wahrend der Projektlaufzeit gab es in Bezug auf das eingereichte Konzept keine Anderungen.

Aufgrund des starken Bedarfs an Einzeltherapien fanden keine Gruppentherapien statt.
Stattdessen wurden die vorhandenen Kapazitdten auf die Einzeltherapien und klinisch-
psychologischen Behandlungen verlagert. Der hohe Bedarf in Verbindung mit der mittlerweile
routinierten Zusammenarbeit mit verschiedenen Stellen (Neustart, Gewaltschutzzentrum,
Primarversorgungszentren etc.) fuhrte dazu, dass die Zielzahlen bereits mit Ende Marz 2025
nahezu erreicht waren.
Zusétzlich erhielt das Projekt Papillon keine Mittel von der Osterreichischen Gesundheitskasse
(OGK). Dementsprechend wurde bereits im April damit begonnen die Therapien zu evaluieren und
das Setting anzupassen. Ebenfalls wurden mit einem effizienten Blick auf Klient:innenzahlen die
Stunden der internen Therapeut:innen, klinischen Psycholog:innen und des Overheads
angepasst und stellenweise reduziert. Im Zuge dessen wurde Mag.a Adela Perte noch in einem
geringen StundenausmaB in das Projekt geholt, da sie mit ihrem Angebot von Behandlungen in
rumanischer Sprache eine sinnvolle Ergdnzung des Teams war. Aus diesen Grinden sind die
Personalkosten etwas geringer als ursprunglich geplant.

Zu Anderungen kam es weiters im Bereich des Personaleinsatzes beim Overhead
(Sachbearbeitung und Projektleitung/Stellvertretung):

Mit Mitte Februar 2025 verlieB die Projektleiterin und Sachbearbeiterin Magdalena Hackl das
Projekt. Bereits Ende Februar konnte die Stelle mit einer erfahrenen Mitarbeiterin der Volkshilfe
Flichtlings- und Migrant:innenbetreuung nachbesetzt werden. Julia Katzmair hat die
Projektleitung und teilweise die Sachbearbeitung iUbernommen. Ebenfalls ist seit Mitte Marz
Petra Grasser Teil des Teams und hat damit ebenfalls einen Teil der Sachbearbeitung von der
vormaligen Mitarbeiterin Magdalena Hackl ubernommen. Durch eine gut geplante (interne)
Ubergangszeit konnten die Ubergaben relativ reibungslos stattfinden.

3. Wer hat teilgenommen?
Insgesamt haben 44 Personen das Therapieangebot mindestens einmal in Anspruch genommen.
Von den 44 Personen haben 43 mehr als eine Psychotherapie-Einheit oder klinisch-
psychologische Behandlung erhalten. 58% der Klient:innen nahmen zwischen 1,5 und 10
Therapieeinheiten in Anspruch, 10% benoétigten zwischen 11 und 15 Einheiten und 32% der
Klient:innen nutzten das Therapieangebot in einem AusmaB von Uber 15,5 Therapieeinheiten.

Davon waren 39% Manner und 61 % Frauen, darunter drei Kinder und Jugendliche unter 18 Jahren.
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Die Herkunftslander waren in diesem Projektdurchgang sehr unterschiedlich. Insgesamt kamen
die 44 Personen aus 24 Landern. Darunter waren die starker vertretenen Lander Afghanistan (5),
Russland (4), Bosnien und Herzegowina (4), Irak (4) und Turkei (3). Je ein oder zwei Teilnehmende
kamen aber aus weiteren 19 Staaten, beispielsweise aus der Ukraine, Spanien, Mexiko, Kuba
oder China.

Herkunftslander der Teilnehmer:innen

m Afghanistan = Russische Foderation Bosnien und Herzegowina

Irak = Tlrkei = Sonstige 19 Nationen

Die betreuten Klient:innen hatten unterschiedlichste Aufenthaltstitel, so nahmen teilweise
Asylwerber:innen, anerkannte Flichtlinge oder Personen mit Subsidiarem Schutz bzw.
Konventionsflichtlinge das Therapieangebot in Anspruch. Ebenso waren unter den Klient:innen
Vertriebene, EU-Burger:innen und Personen mit der Rot-WeiB-Rot (+) Karte, Duldung,
Verfahrenskarte, Daueraufenthalt usw.

4. Wie weit konnten/sind die Ziele des Projektes erreicht werden

5.
Die Anzahl der geplanten betreuten Klient:innen und geplanten Betreuungseinheiten wurden
wahrend der Projektlaufzeit Gberschritten.

Wie in Punkt 2. bereits erlautert, hat der Bedarf das Kontingent bei weitem Uberstiegen,
weswegen bereits im April 2025 Anpassungen gemacht wurden. Letzten Endes wurden dennoch
deutlich mehr Therapieeinheiten abgehalten als urspringlich geplant.

Insgesamt wurden von unseren klinischen Psycholog:innen und Psychotherapeut:innen 24
Einheiten Erstgesprache und 50 Einheiten klinisch-psychologische Behandlungen sowie 423,5
Psychotherapie-Einheiten und 18 Case Management-Einheiten durchgefuhrt. Moglich wurde dies
durch die Zusammenarbeit mit Dolmetscher:innen im Ausmaf von 154 Einheiten.

Papillon richtet sich an Personen mit Traumata oder Traumafolgestorungen, Schwierigkeiten bei
Emotionskontrolle und Gewaltaffinitat um akut und praventiv durch traumazentrierte
Psychotherapie Unterstutzung zu bieten. Kulturelle und soziale Isolation oder Vereinsamung
konnen ein Nahrboden fir radikale Ansichten und Gewalttatigkeit sein.

Im Rahmen der Einzeltherapie wird versucht, auf die jeweilige Situation und psychische
Belastung der Klient:innen einzugehen. Wir holen die Menschen dort ab, wo sie stehen und
orientieren uns an den Bedurfnissen der Klient:innen- sei es Emotionsregulation, Starkung des
Selbstwertes, Stressmanagement, der Umgang mit der Symptomatik von Traumafolgestorungen
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oder beim Erlernen von Werkzeugen zur Bewaltigung des Alltags. Gemeinsam werden kurz- und
langfristige Strategien, um Stress zu reduzieren und die seelische Stabilitat aufrechtzuerhalten
entwickelt, damit ein selbststdndiger Alltag, ebenso wie ein stabiles Arbeitsleben und ein
friedliches, harmonisches Miteinander wieder mdéglich werden.

Haufig zeigen sich bereits nach zehn Behandlungsterminen Verbesserungen im Bereich der
psychischen oder korperlichen Symptome, sowie auch im familiaren und sozialen Bereich.

Klient:innen mit Traumata aufgrund von Gewalt- oder Kriegserfahrungen oder mit
Traumafolgestdérungen werden Uber das Krankheitsbild durch Psychoedukation aufgeklart. Es
werden ihnen Handlungswege, Moglichkeiten und Strategien aufgezeigt, um eine mogliche
Retraumatisierung zu verhindern und sich selbst besser zu schutzen.

Immer wieder berichten Klient:innen davon, dass sie Ubungen zur Emotionsregulation oder
Stressbewaltigung auch in ihrem privaten Umfeld teilen und so versuchen die positiven,
stabilisierenden Effekte weiterzugeben.

6. Inwelcher Weise haben Minner, in welcher Weise haben Frauen besonders von dem
Projekt profitiert?

Das Angebot betrifft Frauen, Kinder und Manner gleichermaBen. Der Fokus lag vor allem in der
Therapie der Einzelpersonen und deren speziellen Bedurfnissen.

Im Rahmen der Psychotherapie und klinischen Behandlung wird immer wieder auf das
Geschlechter-Rollenverstandnis und auf die verschiedenen kulturellen Hintergrinde
eingegangen. Gelernte Geschlechterrollen werden hinterfragt und es entsteht ein Raum fur
flexible ldentitatsfindung. Perspektiven auf Beziehungen, Macht und Zugehorigkeit konnen
reflektiert werden und durch die Starkung der Selbstbestimmung, Empathie und
Kommunikations- und Konfliktldsungsstrategien wird es moglich bisher Gelebtes neu zu wahlen
und zu verhandeln.
Gerade bei Frauen mit Traumata oder Traumafolgestdorungen durch Gewalterfahrung ist eine
geschlechtersensible Psychotherapie von groBter Wichtigkeit, weshalb die Auswahl der
passenden Therapeut:innen und Psychologinnen sowie der Dolmetscher:iinnen unter
groBtmoglicher Ricksichtnahme erfolgt.

7. Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Was das Therapieangebot von Papillon bietet, ist mehr als Unterstutzung. Es ist oft der

entscheidende Wendepunkt und die Grundlage dafur, dass die Klient:innen ihren eigenen Weg
gehen und wirklich Teil unserer Gemeinschaft werden kénnen.

Es kommt zu einer Verbesserung der kérperlichen und psychischen Symptome. Ebenso helfen
die erlernten Strategien und veranderten Verhaltensmuster auch in der Zukunft dabei
herausfordernde Situationen mit Blick auf die eigenen Handlungsspielraume und -ressourcen
eigenstandig zu bewaltigen- ohne in alte, problematische Reaktionsmuster zurtckzufallen.
Unterstltzt wird die langfristige Wirkung durch kontinuierliche Selbstreflexion, neue Erfahrungen
und Routinen, die die positiven Verhaltensdnderungen unterstitzen und bei der
Stressbewaltigung und Emotionsregulation helfen. Die nachhaltige Starkung des
Selbstwertgefuhls kann die Klient:innen auch nach Ende der Therapie dazu bringen,
konstruktivere Mdglichkeiten zur Problembewaltigung zu finden, anstatt sich (kulturell, familiar
wie gesellschaftlich) zu isolieren und/oder Gewalt anzuwenden bzw. sich radikalen Ideologien
zuzuwenden. Die Stabilisierung der Klient:innen ist das solide Fundament fur einen funktionalen
Familienalltag, reflektierten Umgang mit Kindern und Mitmenschen, sowie die erfolgreiche
Integration in den Arbeitsmarkt.
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Da das Therapieangebot ab 01.10.2025 mit nur sehr eingeschrankten budgetaren Mitteln
weitergefuhrt werden kann, mussten nahezu alle laufenden Therapien beendet werden.
Ausgenommen sind derzeit Therapien, die auf Basis einer gerichtlichen Weisung als Alternative
zum Anti-Gewalttraining geflihrt werden und die vorgegebene Dauer noch nicht erreicht haben.

Klient:innen, die ohne dieses Angebot keine Moglichkeit auf eine dolmetsch unterstutzte
Psychotherapie haben, sind in Oberosterreich mit der Situation konfrontiert, dass es keine
adaquate Alternative gibt.
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08 Sintem Reset

1. Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Auch in RESET IV fokussierte Sintem Reset auf die Stabilisierung besonders belasteter
Klient:innen wahrend der Wartezeit auf einen Psychotherapieplatz. Vorrangig kam dabei
psychologische  Beratung zum  Einsatz.  Zusatzlich wurden  Bewegungs- und
Entspannungsgruppen angeboten.

Begleitend konnte bei Bedarf sozialarbeiterische Beratung in Anspruch genommen werden.
Weiterhin wurden im Rahmen der Sozialen Arbeit Workshops zu verschiedenen Themen
angeboten.

Alle Angebote wurden bei Bedarf dolmetsch-gestutzt durchgefuhrt.

2. Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?
Es gab keine Anderungen.
3. Wer hat teilgenommen
Wie im vorhergehenden Projekt sind die Teilnehmenden Uberwiegend Frauen. Auch die zwei am

starksten vertretenen Herkunftslander bleiben mit Afghanistan und Syrien gleich. Gestiegen ist
die Anzahl der Teilnehmenden aus der Ukraine.

Klient*innen weiblich mannlich
93 63 30

Bei der Altersverteilung ist vor allem die Gruppe der jungeren Teilnehmenden mit 11 statt 3
Personen der Altergruppe 19-24 Jahre gewachsen

Alter 19-24 25-30 31-35 36-40 41-45 46-50 51-55 56-62
weiblich | 7 5 11 5 14 9 6 6
mannlich | 4 7 4 5 5 0 3 2
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4. Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

Durch das psychologische Beratungsangebot wurde es moglich bei Bedarf zeitnah nach dem
Abklarungsgesprach erste Entlastungsgesprache anzubieten und damit die Wartezeit zu
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verkurzen und zZu einer ersten Stabilisierung beizutragen.
In den Einzelgesprachen und Gruppenangeboten standen Entlastung, Stabilisierung,
Psychoedukation und Ressourcenaktivierung im Vordergrund. Es wurden Kérperwahrnehmungs-
, Entspannungs- und Achtsamkeitsibungen vermittelt und geubt, um die Emotions- und
Stressregulation sowie die Selbstermachtigung der Klient:innen zu férdern. In den Gruppen
wurde es moglich auch die sozialen Kontakte der Teilnehmer:innen zu erweitern. Ergdnzende
Beratungsangebote konnten vermittelt werden und bei Bedarf wurden Klient*innen an
Facharzte/Facharztinnen flar Psychiatrie oder zur klinisch-psychologischen Diagnhostik
tberwiesen. AuBerdem konnte der Ubergang in die Einzelpsychotherapie vorbereitet und
begleitet werden.

Die Sozialarbeit leistete durch gezielte Unterstlitzung bei sehr unterschiedlichen Problemlagen
einen Beitrag zur Entlastung und Stabilisierung der Klient:innen. Einen Raum zu haben, wo
Klient:innen Probleme, die sie nicht alleine bewaltigen kdnnen, besprechen kdénnen und wo
gemeinsam an Ldsungen gearbeitet werden kann, wirkt oft sehr entlastend.
Die Férderung der gesellschaftlichen Teilhabe und Inklusion wurde zum Beispiel durch das
Vernetzen mit Sportvereinen, Nachbarschaftsprojekten, Musikschulen, ehrenamtlichen
Tatigkeiten uvm. erreicht. Auch die Vermittlung zu arbeitsmarktpolitischen Beratungsstellen oder
Projekten wurde bei Klient:innen mit entsprechendem Bedarf durchgefuhrt. Jugendliche und
Erwachsene wurden erfolgreich in passende BildungsmaBnahmen vermittelt (PSA Kurse,
Lehrstellensuche, Frauen-Deutschkurse mit Kinderbetreuung). Existenzsicherung durch
Sicherstellen aller  sozialrechtlichen Ansprlche sowie  Wohnungssuche oder
Wohnungssicherung war ebenfalls ein Thema, das in der Sozialarbeit mit vielen Klient:innen
prasent war. Hier konnten beispielsweise Delogierungen abgewendet oder auch seridser,
leistbarer und sicherer Wohnraum erarbeitet werden, beispielsweise durch die Anbindung ans
bzZWO, Caritas Startwohnungen fur Migrant:innen oder an entsprechende Beratungsstellen.
Durch die multiprofessionelle Arbeit mit den Sprachmittlerinnen wurde sichergestellt, dass
Angebote verstanden wurden. Die Arbeit der Sprachmittler:innen leistete einen groBen Beitrag
zum Abbau struktureller Barrieren.

Im Rahmen der sozialarbeiterischen Beratung koénnen Systeme  (Asylsystem,
Gesundheitssystem, Bildungssystem, Wohnungsmarkt, Arbeitsmarkt, ...) besprochen und erklart
werden. Es gibt Raum, um Frust, Unverstandnis und/oder Traurigkeit, die als Reaktion auf
strukturelle Benachteiligungen und/oder Ausschlisse, mit denen ein GrofBteil der Klient:innen
permanent konfrontiert sind, zu benennen und zu bearbeiten. Die Kontextualisierung dieser
Erfahrungen (zB in Form von Zurverfliigungstellung von Informationen Uber Systeme und Ablaufe),
der gemeinsame Austausch dariber sowie das Erarbeiten von Coping Strategien starken
wiederum Handlungsfahigkeit und Selbstwirksamkeit und kénnen fir die Aufrechterhaltung bzw.
Verbesserung der psychischen Gesundheit trotz regelmaBiger Diskriminierungserfahrungen
sorgen.

Das Sichtbarmachen und/oder Erarbeiten der eigenen Ressourcen sowie Unterstultzung bei der
Mobilisierung sozialer Ressourcen wurde ebenfalls in vielen Beratungen bearbeitet.

All diese Aspekte wirken sich entlastend und stabilisierend auf Klient:innen aus und tragen dazu
bei, die eigene Handlungsfahigkeit spurbar zu machen und zu erhohen,
Gestaltungsmoglichkeiten aufzuzeigen und dadurch den Alltag langfristig eigenstandiger und
nachhaltig positiver zu gestalten. Selbstwirksamkeit und Selbstwert werden gestarkt.

5. In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem
Projekt profitiert?
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Psychologische Beratung

In der psychologischen Beratung stehen meist psychische und korperliche Symptome im
Vordergrund (z.B. Schlafprobleme, Angste, Schmerzen, Gedankenkreisen, belastende
Gedanken, Grubeln, Vergesslichkeit, Lern- und Konzentrationsprobleme, Hoffnungslosigkeit,...).
Frauen thematisieren haufiger aktuelle Beziehungsprobleme und Erziehungsfragen. Sie
reflektieren eher die vorherrschenden Geschlechterrollen und erproben neue Verhaltensweisen
im geschutzten Rahmen. Belastungen durch die herausfordernde Lebenssituation (aufgrund von
asylrechtlichen Einschrankungen, finanzieller Probleme, Diskriminierungserfahrungen,
Arbeitslosigkeit, Sprachbarrieren,...) werden sowohl von Mannern als auch von Frauen als
massive Belastung wahrgenommen und vermehrt thematisiert.

Soziale Arbeit

In der Arbeit mit Frauen ging es besonders oft um diese Themen:

- - Familienbezogene Belastungen und Mental Load, Arbeit an deren Reduzierung

- -Sorgen um Kinder und deren Weiterentwicklung sowie Chancen in Osterreich

- - Genderspezifische Gewalterfahrungen und Schutz- &
Unterstutzungsmoglichkeiten

- - Vielfalt von gender identities, gender roles und Familienkonzepten

- - Der groBe Wunsch nach Selbststandigkeit und (finanzieller) Unabhéangigkeit bei
gleichzeitig massiven Problemen am ersten Arbeitsmarkt FuB zu fassen

- - Rassismus- und andere Diskriminierungserfahrungen, Bewusstsein gegentber
Rassismus als System und den spurbaren Folgen scharfen, Handlungsstrategien
im Umgang mit alltaglichem Rassismus (Mikroaggressionen) und strukturellen
Rassismus erarbeiten

- - Mehrsprachige Informationen Uber Systeme, Ablaufe,
Unterstutzungsmaoglichkeiten, die Handlungsfahigkeit erhdhen und
Selbstwirksamkeit fordern

- -Workshops wurden fast ausschlieBlich von Frauen besucht

In der Arbeit mit Manner ging es besonders oft um diese Themen:

- Zulassen/Zeigen der eigenen (belastenden) Geflhle, Reflexion Uber den eigenen
Umgang mit Geflihlen, entwickeln und Uben neuer Coping Strategien

- Rassismus- und andere Diskriminierungserfahrungen, Bewusstsein gegenuber
Rassismus als System und den spurbaren Folgen scharfen, Handlungsstrategien
im Umgang mit alltdglichem Rassismus (Mikroaggressionen) und strukturellen
Rassismus erarbeiten

- Finanzielle und arbeitsmarktbezogene Themen und Angste, sich selber und/oder
die Familie nicht angemessen versorgen konnen

- Sorgen um Kinder und deren Weiterentwicklung sowie Chancen in Osterreich

- Vielfalt von Gender identities, gender roles und Familienkonzepten

- Mehrsprachige Informationen uber Systeme, Ablaufe,
Unterstutzungsmaoglichkeiten, die Handlungsfahigkeit erhdhen und
Selbstwirksamkeit fordern

6. Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Vor allem die Entlastung durch die Moglichkeit von vertraulichen Gesprachen und der Aufbau
einer vertrauensvollen Beziehung wirken langfristig nach. Die ersten ,,Erfolgserlebnisse® bzw.
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Verbesserungen des psychischen Wohlbefindens durch Stabilisierungs- und Ressourcenarbeit
tragen unter anderem auch zur Forderung der Therapiemotivation bei.

Die sozialarbeiterische Unterstitzung bei oftmals sehr belastenden Problemlagen, kann schnell
zu einer vorubergehenden Entlastung fihren, da nun gemeinsam an den Themen gearbeitet wird
und kann im besten Fall langfristig Existenzsicherung bis Verbesserung der individuellen
Lebenssituation bewirken. Unsere ressourcenortierten und stabilisierenden Angebote fordern
die Selbstwirksamkeit und mobilisieren individuelle Ressourcen sowie Ressourcen im Familien-
und/oder Freund:innenkreis. Die Gruppenangebote ermdglichen eine Erweiterung der sozialen
Kontakte, die selbstandig weiter gepflegt und ausgebaut werden kdnnen.

Die Ubersetzung von Sprachmittler:innen erméglicht ein gutes Verstandnis der Angebote und
Interventionen und tragt somit maBgeblich zum Erfolg unseres Beratungs- und Therapieangebots
bei.
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09 RESPEKT - Ressourcen, Empowerment, Skills, Power, Emotionen, Kompetenzen
und Training)

1. Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Im Berichtszeitraum von Reset IV wurden sowohl einzel- als auch gruppentherapeutische
Angebote in der Stadt Salzburg umgesetzt ~Teilnehmer*innen waren sowohl Kinder/Jugendliche
als auch Erwachsene.

e FUrManner standen drei Gruppen nach dem STARK Konzept zur Verfligung. Dabei handelt
es sich um ein Set von aufeinander aufbauenden Modulen zum Ziel verbesserter
Emotionsregulation. Das Training wurde fur die Arbeit mit Menschen mit
Fluchtgeschichte entwickelt und fuhrt vom Erkennen von Emotionen und ihrer Ausldser
zu Techniken um auch in Triggersituationen kontrolliert zu agieren.

e Fur Frauen wurden Einzeltherapiestunden angeboten.

e FurKinder gab es die schon bewahrten musikpadagogischen Gruppen, die auch diesmal
sehr gut angenommen wurden. Auch hier geht es um das Erkennen und Ausdricken von
Gefluhlen, und ebenso auch darum, Pause vom Leben als Flichtlingskind zu haben und
einfach SpaB mit Tonen, Musik, am Zustandebringen einer Melodie und dem
Gruppenerlebnis zu haben.

Das Angebot richtete sich an Vertriebene, Asylwerbende, Subsidiar Schutzberechtigte und
anerkannte Fluchtlinge aus der Stadt Salzburg, dem Flach- und Tennengau.

2. Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

3.
Die Gruppenangebote konnten im ursprunglichen Plansoll absolviert werden — das eher immer
kurzfristige Erreichen einer bestimmten GruppengroBe hatte zur Folge, dass die Gruppe nur von
einer Therapeutin und einem Dolmetscher durchgefiuihrt wurden, daher hat sich die Anzahl der
Gruppenteilnehmenden von 8 Personen auf 6 Personen reduziert.

Die kunstpadagogischen Angebote fur Kinder und Jugendliche wurden —wie in den Jahren zuvor —
stark nachgefragt, daher wurden in beiden Gruppen je 15 Kinder/Jugendliche aufgenommen.
Auch die Angebote fir von Gewalt/Kriegserfahrungen betroffenen Frauen wurden gut
angenommen, auf Grund der reduzierten Teilnehmendenzahl in den Gruppenangeboten fur
Erwachsene konnten mehr Frauen vom einzeltherapeutischen Setting profitieren.
4. Wer hat teilgenommen
e Anzahl Frauen/Anzahl Manner pro Leistungsart
In den ,Stark-Gruppenangeboten“ zur Stressreduzierung und Emotionsregulation
nahmen insgesamt 18 Manner in 3 Gruppen teil.

In den einzeltherapeutischen Angeboten nahmen 8 Frauen teil.

In den 2 musikpadagogischen Gruppen nahmen 30 Kinder/Jugendliche aus der Ukraine
teil.

e Anzahl pro Herkunftsland

Stark-Gruppen:
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15 Manner aus Syrien
2 staatenlose Manner und
1 Mann aus Somalia

Einzeltherapie:

5 Frauen aus der Ukraine
2 Frauen aus dem Iran und
1 Frau aus Somalia

Musikpadagogische Gruppen:
19 Madchen und 11 Burschen - alle aus der Ukraine

Herkunftslander der Teilnehmer:innen

4% 4%
3%

m Ukraine = Syrien Staatenlos Iran = Somalia

Die Zusammensetzung der Zielgruppe entspricht den Erfahrungswerten der letzten beiden Jahre,
insbesondere die Gruppenangebote fuir Manner spiegeln auch die Herkunftslander in den
Grundversorgungsquartieren des Landes Salzburgs wider.

5. Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

e quantitativ:

Bei der Anzahlder Personen gab es zwar bei den Mannergruppen eine geringere Anzahlan
Teilnehmenden, die Gesamtanzahl wurde aber durch eine hohere Anzahl an
Teilnehmenden in den musikpadagogischen Gruppen und im einzeltherapeutischen
Setting Ubertroffen.

Die geplante Stundenanzahl wurde minimal unterschritten.

e qualitativ:

Die Gruppenangebote fur Manner boten Raum, um eine gezielte Stressreduktion zu
erleben, zur Stabilisierung beizutragen und somit auch die alltdglichen sozialen
Interaktionen zu erleichtern. Symptome wie Schlafstérungen, Impulsivitat und latente
Aggressivitat aber auch Ohnmachtsgeflihle und Antriebslosigkeit konnten beschrieben,
hinterfragt und somit eingeordnet werden.
Das Erlernen von Copingstrategien und Methoden zur Achtsamkeit und Stressreduktion
halfen den Teilnehmenden ihre Wartezeit im Asylverfahren mit Perspektiven zu fullen.

Die musikpadagogischen Gruppen ermdoglichten es Kindern und Jugendlichen aus dem
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HAlltagstrott des Flichtlingsquartieres* auszusteigen, sich selbst kreativ und
selbstwirksam zu erleben und ein Stiick Normalitat zu finden.

Einzeltherapeutische Angebote fir Frauen linderten Symptome, steigerten den
Selbstwert und die Selbstwirksamkeit, erhohten die Selbstflrsorge und reduzierten
Schuldgefuhle der Teilnehmenden.

6. In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem
Projekt profitiert?

Sowohlin den Gruppenangeboten fur Mannern als auch in den Einzelsettings flr Frauen werden
Rollenstereotype benannt, hinterfragt und notigenfalls auch adaptiert. Bei Mannern stehen dazu
oft noch Themen wie Stressabbau, Untatigkeit, Verlust der Versorgerrolle im Vordergrund, bei
Frauen Themenkomplexe wie Beziehungsfragen, Selbstverwirklichung und Selbstwirksamkeit. n
beiden Angeboten wird geschlechtersensibel gearbeitet und werden wirksame
Bewaltigungsstrategien besprochen und erarbeitet, die zu einer Verhaltensveranderung fihren.

7. Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Das Projekt Reset IV wirkt auf unterschiedlichen Ebenen weiter.

Die individuelle Lebensqualitdt der Teilnehmenden verbessert sich, sie verfligen uUber neue
Kompetenzen ihren Alltag zu bewaltigen und in soziale Interaktion zu treten.

Oft verbessern sich bisherige (Schmerz-, Leidens-)Symptome und die Betroffenen erleben sich
wirksamer, kdnnen Stresssituationen adaquater begegnen und finden neue Zuversicht. Dies wirkt
sich bei Kindern/Jugendlichen u.a. auf die schulische Performance, bei Erwachsenen auf
Konzentrations- und Leistungsfahigkeit (D-Kurse, Arbeitsaufnahme, Integrationsschritte, ...) aber
auch auf das stressfreiere und konsensorientiertere Zusammenleben in Flichtlingsquartieren
etc. positiv aus.

Positivere Zukunftsperspektiven wirken aber auch auf soziale Netzwerke, Freundschaften,
Teilhabe und somit auf das breite Portfolio von Integrationsfaktoren.
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10 Zebra Reset

1. Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Das Teilprojekt bestand aus klinisch-psychologischer Behandlung im Einzelsetting. Die klinisch-
psychologische Behandlung erfolgte abgestimmt auf die individuellen, durch Gewalt- und/oder
Extremismuserfahrungen gepragten Lebensgeschichten und Symptomatiken der Betroffenen.
Die Leistungen wurden mit Klinischen- und Gesundheitspsychologinnen umgesetzt.

Das Konzept konnte inhaltlich wie geplant umgesetzt werden.

2. Wer hat teilgenommen

Anzahl Frauen/Anzahl Manner pro Leistungsart

davon davon
Leistungsart Klient*innen weiblich mannlich
Psychologische
Behandlung 126 89 37
GESAMT 126 89 37

Anzahl pro Herkunftsland
Die 126 Personen, die im Projektzeitraum in psychologischer Behandlung waren, kamen aus
folgenden Landern:

Herkunftslander
Turkei

Ukraine

Syrien

Bosnien
Afghanistan

Iran

Kroatien
Rumanien
Kolumbien
Serbien
Slowenien
Ungarn
Indonesien

Irak

Italien

Kosovo

Nigeria
Russische Foderation
Spanien
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Tschetschenien 2
Andere 14
Gesamt 126

Herkunftslander der Teilnehmer:innen

2%

O
O

2%%

z%§

%

2%
%
3%

m Tlrkei u Ukraine
= Syrien Bosnien und Herzegowina
= Afghanistan = [ran
m Kroatien = Rumanien
m Kolumbien m Serbien
Altersgruppen
Alter
0-18 23
19-30 23
31-59 74
> 60 1
keine Angabe 5
Gesamt 126

Wie schon im vorherigen Projektzeitraum wurden die Zielzahlen Ubertroffen. Zudem zeigt die
Statistik, dass unser Angebot Betroffene aus einem breit gefacherten Spektrum an
Herkunftslandern erreicht. Vor dem Hintergrund einer wachsenden Diversitat
Osterreichischen Gesellschaft unterstreicht diese Statistik wie sinnvoll und notwendig das

RESET-Angebot ist.

3. Wie weit konnten sind die Ziele des Projekts erreicht werden:

Folgende Ziele bzw. Teilziele wurden erreicht:

e Starkung der Emotionsregulation und Frustrationstoleranz

in der
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e Starkung von Selbstwert und Selbstwirksamkeitserleben durch den Wiederaufbau
individueller Handlungs- und Entscheidungsfahigkeiten

e Psychoedukation

e Stressmanagement, Umgang mit der Symptomatik einer Traumafolgestdrung

e Entwicklung sozialer Kompetenzen und (Wieder-)Aufbau sozialer Kontakte

e Forderung der Alltagsbewaltigung

e Ressourcenstarkung-/aktivierung

e FErarbeitung praventiver Handlungsmuster, um  zuklUnftige Gewalt- und
Extremismuserfahrungen zu vermeiden

e Schaffung von Bewusstsein fir die Prasenz und Auswirkungen von Gewalt im kulturellen
Bezugssystem

Das Konzept definierte sich durch eine thematisch geleitete, psychoedukativ orientierte,
dolmetschgestutzte psychologische Behandlung, die zeitlich begrenztist und sich flexibel an den
Problemstellungen und Zielsetzungen der Klient*innen orientiert.
Der Erreichung obenstehender Ziele basierte dabei auf der Paarung von psychologisch-
therapeutischen und interkulturellen Kompetenzen, die die Arbeit von ZEBRA im Allgemeinen und
speziell den Zugang zu unseren Klient*innen pragt und leitet.

So wurde eine Vielzahl von fachlich fundierten Methoden und Interventionen angewendet, die
sichin der Umsetzung obenstehender Ziele bewahrt haben. Hierzu zahlen u.a. die Emotions- und
Verhaltensanalyse, Exploration kognitiver Schemata und Glaubenssatze, soziales
Kompetenztraining und Rollenspiel, Entspannungstraining und Ressourcenarbeit. In der
Umsetzung dieser Methoden und Interventionen fand nicht nur das aktive und achtsame Zuhéren
als therapeutischer Wirkfaktor eine wichtige Anwendung, sondern auch die Verwendung
verschiedener gestalterischer, sensorischer und spieltherapeutischer Materialien, die den
individuellen Ausdruck und die Be- und Verarbeitung von traumatischen Erfahrungen fordern. Die
Variabilitat im Zugang erlaubt u.a. Klient*innen unterschiedlichen Alters und Bildungsgrads von
der Behandlung zu profitieren.

Grundsatzlich stellt der Beziehungsaufbau zwischen Klient*in, Psycholog*in und Dolmetscher*in
eine wesentliche Grundlage fur die Formulierung therapeutischer Ziele und deren Umsetzung
dar. Hier leitet ZEBRA eine kultursensible Haltung, die einerseits durch Respekt, Fursorge und
Neugier fur den/die Betroffene/n gekennzeichnet ist, und sich andererseits durch interkulturelle
Kompetenz im Verstdndnis unterschiedlicher kognitiver, emotionaler und behavioraler Muster
auszeichnet. Das oberste Ziel ist, den Betroffenen einen geschutzteren Ort zur Verflgung zu
stellen, wo ihnen mit eben dieser Haltung begegnet wird und sie Vertrauen fassen kdnnen. Einen
wesentlichen Beitrag leisten dazu auch die professionellen Dolmetscher*innen, deren Einsatz es
Betroffenen Uberhaupt erst ermdoglicht, ohne sprachliche Hurden ihr psychisches Befinden zu
erklaren und Behandlungsmethoden zu verstehen.

4. In welcher Weise haben Méanner, in welcher Weise Frauen besonders von dem
Projekt profitiert?

Die Arbeit fokussierte sich auf folgende Pramissen:
a) die Verarbeitung erlittener Gewalt,
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b) die Befreiung aus aktuellen Gewaltszenarien,
c) die Praventionvon Gewalt und
d) die Pravention von Extremismus

Wie bereits im vorherigen Projektzeitraum beschrieben, zeigt unsere Erfahrung, dass
Gewalterfahrungen in der Gruppe der Migrant*innen weit verbreitet sind, wobei die Arten der
erlittenen Gewalt sehr divers sind. Die Erfahrungen der begleiteten Klient*innen reichen von
hauslicher Gewalt, sexualisierte Gewalt, Uber Mobbingerfahrungen am Arbeitsplatz und
okonomischer Gewalt bis hin zu struktureller Gewalt, vor allem im Sinne von gesellschaftlicher
Diskriminierung und verhinderter Teilhabe.

Die angebotene psychologische Behandlung zielt darauf ab, Betroffene zu starken und zu
befahigen, sich denvergangenen und/oder aktuellen Gewalterfahrungen zu stellen, um wirksame
und gesunde Bewaltigungsstrategien zu erarbeiten und l6sungsorientierte
Verhaltensanderungen zZu entwickeln.

Frauen war es im Zuge der Behandlung moglich, ihr Geschlechterrollenverstandnis naher zu
explorieren, zu hinterfragen sowie bei Bedarf auch neu zu adaptieren. In diesem Zusammenhang
spielte auch die Starkung der Selbstwirksamkeit und Selbstflirsorge eine wesentliche Rolle im
therapeutischen Prozess. Die Wahrnehmung eigener Bedurfnisse und die Achtung persdnlicher
Grenzen konnten hier gezielt gefordert werden.

Demgegenuber profitierten Manner besonders davon, einen Raum zur Wahrnehmung und
Reflexion der eigenen Emotionen zur Verfugung gestellt bekommen zu haben.
Vor dem Hintergrund gangiger, auch kulturell gepragter geschlechtsspezifischer Erwartungen
fallt es vielen Mannern schwer, ihre Emotionen zu benennen, zu zeigen und ihre eigenen
Bedurfnisse ernst zu nehmen. Hier einen angemessenen Umgang zu finden und ebenso
angemessen auf die Emotionen und Bedurfnisse anderer zu reagieren, war ein zentraler Fokus
des therapeutischen Prozesses. So konnte das Bewusstsein fir Ohnmacht, Frust und
gewaltvolles Verhalten gestadrkt und Vorurteile gegenuber Beratung und Therapie bzw.
Hilfsangeboten im Allgemeinen abgebaut werden.

5. Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Das Angebot war grundsatzlich auf Nachhaltigkeit ausgerichtet, da es einen Beitrag zur
Verbesserung der psychischen und psychosozialen Gesundheit der Klient*innen leistet und
somit die Grundlagen dafur schafft, den Betroffenen ein selbststandiges und selbstbestimmtes
Leben zu ermoglichen. Das Angebot ist auf die Starkung der Eigenkompetenzen und Ressourcen
der Klient*innen ausgerichtet, um sie in die Lage zu versetzen, Verantwortung fur sich selbst und
die eigene Familie zu Ubernehmen. Dort, wo selbststandiges Handeln der Klient*innen maglich
ist, wird dies gefdordert und es werden keinerlei Aktivitdten gesetzt, die Unselbststandigkeit und
Abhangigkeit der Klient*innen forcieren. In diesem Sinne soll den Klient*innen ein Angebot zur
Verfligung gestellt werden, welches im Sinne einer Hilfe zur Selbsthilfe das eigene
Selbstwirksamkeitserleben starken soll.
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Das Gesamtziel des Angebots beruht darauf, die psychische Gesundheit und die Fahigkeit, fur
die lebenswichtigen persdnlichen Bedurfnisse selbstbestimmt zu sorgen, nach Maglichkeit
wiederherzustellen, zu festigen oder zu verbessern.

Das Angebot ermoglichte es, dass zum Beispiel Frauen Gewalterfahrungen aus friher Kindheit,
sexuelle Gewalt oder Gewalt in der Ehe in der Therapie verarbeiteten. Im Rahmen der Betreuung
merkten Klientinnen, dass sich jemand in einem geschutzten Umfeld um sie bemuht und dass es
Moglichkeiten gibt, wie sie auf ihre psychische Gesundheit achten kdnnen.

Oft wissen Betroffene nichts oder wenig Uber ihre Rechte. Zum Teil drohen ihnen ihre Partner,
dass sie im Fall einer Trennung aus Osterreich abgeschoben werden oder ihnen ihre Kinder
weggenommen werden. In der Therapie werden sie bestarkt, sie entwickeln ein Gefuhl dafur,
dass sie nicht allein mit ihren Sorgen sind, und werden zum Wiederaufbau der eigenen
Handlungs- und Entscheidungsfahigkeiten und einer autonomen Lebensflihrung hingefuhrt.

Die Erfahrung zeigt, dass betroffene Frauen vor allem eine verlassliche professionelle Begleitung
und valide Informationen zu rechtlichen und finanziellen Rahmenbedingungen brauchen. Angste
und Unsicherheitserleben stehen bei den betroffenen Frauen oft im Vordergrund. Betroffene
Manner hingehen leiden sehr oft unter Wut und Aggressionen, die die Gefahr in sich bergen, auf
Gewalt mit Gegengewalt zu reagieren und in extremistische Haltungen zu verfallen. Manner
profitieren am meisten davon im Rahmen der Behandlung mit den eigenen Gefuhlen in Kontakt
zu treten. Haufig als ,unmannlich“ etikettierte Emotionen wie etwa Trauer oder Angst kdnnen auf
diese Weise offen gezeigt und verarbeitet werden.
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12 Hiketides Reset

Das Kernanliegen von HIKETIDES ist die psychotherapeutische Versorgung von Menschen mit
Fluchterfahrung in der Grundversorgung, insbesondere von Asylwerber*innen. Erfahrungen aus
dem Reset-Programm zeigen, dass auch Personen mit (vorlaufig) gesichertem Aufenthalt unter
starken Belastungen leiden. Innere Konflikte bleiben oft hinter Anpassungs- und
Integrationsdruck verborgen, was das Risiko chronischer somatischer und psychischer
Beschwerden erhoht. Unterdrickte Spannungen konnen zudem  problematische
Interaktionsmuster fordern und als Nahrboden fur Gewalt und Extremismus wirken. Hier setzt
HIKETIDES mit einem geschulten Team aus Therapeut*innen und Dolmetscher*innen an, die
niederschwellige Psychotherapie und psychosoziale Unterstutzung leisteten und von
Gewalterfahrungen gepragte Menschen in kultursensiblen Einzeltherapiesettings begleiteten —
mit dem Ziel, Radikalisierung und anderen Formen gewaltorientierten Verhaltens frihzeitig
vorzubeugen.

Im Berichtszeitraum wurden insgesamt 243 Einheiten —bestehend aus Clearing-Gesprachen und
psychotherapeutischen Sitzungen — durchgefuhrt. 31 Personen nahmen am Reset-4-Programm
teil, davon 21 Frauen und 10 Manner.

Herkunftslander und rechtlicher Status

Die Verteilung der Herkunftsldnder spiegelt die aktuelle politische Lage wider. Jeweils acht der
begleiteten Personen stammten aus der Ukraine bzw. Syrien. Weitere Herkunftslander waren die
Tarkei (5), China (1), Georgien (1), Iran (1), Nigeria (1), Palastina (2), Somalia (2) und
Tschetschenien (2).

Zum Zeitpunkt der Betreuung befanden sich 6 Personen in der Grundversorgung, 10 Personen
waren in Ausbildung oder erwerbstatig, die Ubrigen waren auf Leistungen des Sozialsystems
angewiesen.

Bildungsstand, Sprache und Aufenthaltsstatus

Insgesamt 21 Personen verfligten Uber eine gute Schulbildung, davon 11 Uber eine hohere
Ausbildung.
Funf Personen hatten keine Deutschkenntnisse; 18 wiesen ein Sprachniveau von A2 auf; 14
Personen verfugten Uber hohere Kenntnisse, entsprechend einer Aufenthaltsdauer von mehr als
funf Jahren.

Hinsichtlich des Aufenthaltsstatus ergab sich folgendes Bild:
¢ 4 Personen mit dsterreichischer Staatsburgerschaft
e 8 Personen mit Daueraufenthalt
e 4 Personen mit RWR-Card
e 11 Personen mit Asylstatus
e 1 Person mit subsididarem Schutz
e 9 Personen befanden sich im Evaluationszeitraum in der Grundversorgung
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Herkunftslander der Teilnehmer:innen

m Ukraine = Syrien = Tlirkei = China = Georgien = Iran = Nigeria » Paldstina = Somalia = Tschetschenien

3%

16%

Die Ermoglichung therapeutischer Prozesse, der Ausbau dolmetschgestutzter Begleitung, das
Angebot von Supervision fur Therapeut*innen- und Dolmetscher*innen sowie die aktive
Vernetzung und die Steigerung des Bekanntheitsgrades bei Zuweiserstellen — all dies konnte
erfolgreich umgesetzt und nachhaltig gefestigt werden. Anderungen im Therapiebereich ergaben
sich durch die gestiegene Nachfrage nach dolmetschgestutzten Einheiten. Dies fuhrte insgesamt
zu einer Verringerung der Anzahldurchfuhrbarer Therapien und lag damit um etwa 10 % unter dem
ursprunglichen Plan.

Clearing-Gespréache

Clearing-Gesprache ermoglichten die Klarung der Therapiemotivation und boten einen Raum von
Ruhe und Ernsthaftigkeit, den viele als entlastend beschrieben. Leidenszustande konnten rasch
erfasst, geeignete Unterstitzung vermittelt und erste Stressbewaltigungstools erarbeitet werden.
Je nach Kapazitat erhielten Klient*innen zeitnah einen Therapieplatz oder wurden extern
weiterverwiesen. Das Gefluihl, ernstgenommen zu werden, fuhrte bei vielen zu einer deutlichen
Reduktion innerer Spannungen und Konfliktpotenziale.

Therapien

Die Therapien umfassten durchschnittlich acht Einheiten und wurden zu zwei Dritteln mit
Dolmetschunterstutzung durchgefuhrt. In einigen Fallen fanden die Sitzungen in den
Erstsprachen Farsi oder Turkisch statt; zudem wurde eine bedeutende Anzahlan Therapien direkt
auf Deutsch abgehalten. In allen Settings profitierten die Klient*innen von der kultursensiblen und
gendersensiblen Expertise des Teams.

Bei der Zuteilung von Therapeutinnen und Dolmetscherinnen wurde besonderes Augenmerk auf
Genderaspekte gelegt. Dolmetschgestutzte Settings wurden, wenn maoglich, genderhomogen
gestaltet.

Wirkungen bei Mdnnern
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Fir mannliche Klienten stellte die genderhomogene Gesprachssituation haufig einen
geschutzten Rahmen dar, um Uber Gefuhle zu sprechen und aggressive Impulse zu benennen.
Einige berichteten von spurbaren Verbesserungen im Familienleben sowie am Arbeitsplatz, da sie
gelernt hatten, sich mitzuteilen und aufkommende Aggression fruhzeitig zu erkennen.
Erst auf der Basis von Vertrauen kdnnen Gewalterfahrungen thematisiert und als potenzielle
Risikofaktoren reflektiert werden. Die Therapie ermdglicht das Erarbeiten alternativer
Verhaltensstrategien sowie das Einuben von Selbstberuhigungstechniken.

Wirkungen bei Frauen

Viele Frauen gaben an, erst in der Therapie gelernt zu haben, uUber sich zu sprechen,
Selbstvertrauen aufzubauen und Selbstwirksamkeit zu erfahren. Eine vertrauensvolle
therapeutische Beziehung bildet die Grundlage, um Erfahrungen von Gewalt zu thematisieren.
Besonders bedeutsam sind Aspekte der Gesundheitsforderung: Die Wahrnehmung des eigenen
Korpers und das Verarbeiten von belastenden Erlebnissen kénnen Chronifizierungen vorbeugen
und die Arbeitsfahigkeit verbessern.

Rollenbilder und Empowerment

Sowohl Frauen als auch Manner profitierten von den neuen Rollenbildern, die ihnen im
therapeutischen Prozess — auch durch Dolmetscher*innen — begegneten. Diese erweiterten
Perspektiven forderten Reflexionsprozesse und unterstutzten die Entwicklung neuer,
konstruktiver Handlungsmuster.

Nachhaltigkeit / Weiterfiihrende Wirkung

Das Projekt zeigt nachhaltige Effekte auf individueller und struktureller Ebene. Die Klient*innen
erwarben grundlegende Fahigkeiten zur  Stressregulation, Emotionskontrolle und
Konfliktbewaltigung, die weit Uber den Projektzeitraum hinauswirken und das Risiko von
Eskalationen, Gewalt oder chronischen Belastungen reduzieren. Verbesserte
Kommunikationsmuster starken Familienbeziehungen und unterstltzen eine stabilere soziale
Integration.

Frauen profitierten besonders durch gestarktes Selbstvertrauen, Selbstwirksamkeit und
gesundheitliche Stabilisierung, was sich auch positiv auf ihre Rolle innerhalb der Familie und
damit auf die nachste Generation auswirkt. Manner wie Frauen entwickelten durch neue
Rollenbilder und reflektierte Perspektiven konstruktivere Handlungsstrategien.

Auf struktureller Ebene bleiben die ausgebauten kultursensiblen und gendersensiblen
Kompetenzen des Therapeut*innen- u. Dolmetscher*innen-Teams erhalten und schaffen eine
nachhaltige Grundlage fur zukunftige Angebote. Ebenso wirken etablierte Prozesse wie Clearing-
Gesprache, dolmetschgestlitzte Therapie, regelmaBige Supervision und die gestarkte Vernetzung
mit Zuweiserstellen weiter. Durch die frihzeitige Bearbeitung innerer Spannungen leistet das
Projekt zudem einen langfristigen Beitrag zur Pravention von Gewalt und Extremismus und
stabilisiert damit sowohl individuelle Lebensverlaufe als auch das soziale Umfeld.
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13 Stark ohne Gewalt

Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

Das Schulungsprogramm STARK ist ein kultursensibles Gruppenkonzept, das darauf abzielt, die
Fahigkeit zur Emotionsregulation zu verbessern.

Im Rahmen von RESET Ill fanden insgesamt 19 Gruppen statt. Davon wurden 15 Gruppen an
Schulen (7 muttersprachliche Gruppen fir Schiler:innen mit Fluchterfahrung und 8 Gruppen mit
Kindern mit Migrationsgeschichte im Klassenkontext), 3 Gruppen online und eine Gruppe am
AFYA Standort statt. Zur Durchfihrung wurden zum bereits bestehenden Pool aus 10 STARK-
Trainer:innen 6 neue Trainer:innen ausgebildet. Das Team nahm an regelmaBigen Reflexions- und
Supervisionsterminen teil. Zusatzlich fand im Juli 2024 ein eintagiger Reflexionstag zur
Qualitatssicherung des Programms statt.

Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?

Im Projektantrag wurde die Altersgruppe 12 — 25 Jahre definiert; in der Praxis wurden zunehmend
mehr Anfragen fur 1.Klasse Mittelschule an AFYA herangetragen und somit eine etwas jungere
Altersgruppe. Als Ursachen fur die gewaltbezogenen Herausforderungen (Stress und Wut) im
Klassenverband vermuten wir den Wechsel von der Volkschule, den Beginn der Pubertat
zusatzlich zu Post-Migrationsstressoren in den Familien.

Es wurden erste Gesprache mit Institutionen in der Arbeit mit Haftentlassenen gefuhrt (z.B.
Neustart). Bislang konnte diese Zielgruppe jedoch noch nicht erreicht werden.

An einem Schulstandort wurde die Gruppe abgebrochen. Eine Erkenntnis daraus ist, die Zeit fur
Gesprache mit Lehrkraften und Schulleitungen auszubauen, um bereits vor Start umfassend tber
das Programm zu informieren und gerade bei schwierigen Verlaufen eine engere Kooperation zu
erwirken. Zudem mussen die Grenzen des Programmes aufgezeigt werden. Fur Reset 4 wurde die
Stelle eines Projektkoordinators eingeplant, der mehr Zeit fur Gesprache mit Lehrkraften und
Schulleitungen hat und bei Ausfallen von Trainer:innen flexibel einspringen kann.

Wer hat teilgenommen

Es nahmen 89 Burschen/Manner und 81 Madchen/Frauen, insgesamt 170 Personen teil. Die
Hauptherkunftslander waren Syrien (56), Somalia (27), Afghanistan (14) und Tschetschenien (6).
Die meisten Teilnehmer:innen waren zwischen 11-14 Jahre alt (69), gefolgt von der Altersgruppe
15-18 (45). 6 Personen waren zwischen 19-25 Jahren alt und 10 Personen Uber 25.
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Herkunftslander der Teilnehmer:innen

= Osterreich

= Syrien

= Somalia Afghanistan

Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

Indikatoren (Kennzahlen, Meilensteine)

Einheiten fiir die Messung

(1) 140 Jugendliche und junge
Erwachsene zwischen 12 und 25
Jahren Jahren, mit Flucht- und
Migrationserfahrung.Es finden
zwischen 14 - 18
Affektregulationskurse mit je 8

Terminen fur (4 5-8) Jugendliche statt.
Die Kurseinheiten dauern je 2 Stunden
far Jugendliche.

75 % nehmen an mindestens 6 von 8
Kurseinheiten teil.

170 Teilnehmende, davon 89 Burschen /
Manner und 81 Frauen/Madchen

19 durchgefuhrter STARK-Gruppen; meist 8,
ferienbedingt manche mit 6 oder 7 Sitzungen.

Eine Schulklasse brach das Programm nach
5 Sitzungen ab (20 Teilnehmer:innen). Alle
weiteren 150 Teilnehmer:innen nahmen an
mindestens 75% der Kurseinheiten teil.

Insgesamt 12 Trainer:innen sind aktiv,

drei neue Trainer:innen werden
ausgebildet (verfugbare Erstsprachen:
Dari/Farsi, Arabisch,
Tschetschenisch/Russisch,

Turkisch, Ukrainisch)

Somali,
BKS,

7 Trainer:innen waren aktiv.

6 neue Trainer:innen wurden ausgebildet in
den Sprachen BKS, Deutsch, Urdu,
Ukrainisch, Somali.

Aus den Ruckmeldungen der Teilnehmer:innen gibt es viele Hinweise auf die unmittelbare
Anwendung der erlernten Strategien: z.B. Konflikten und Gewalt in der Klasse, Hochstress —
Phasen im Rahmen der Ankommensphase in Osterreich, familidre Probleme.

In welcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem Projekt
profitiert?
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Mit Burschen gab es in den Gruppen viele Diskussionen um Auslibung von Gewalt in Verbindung
mit der eigenen Ehre. Durch die muttersprachlichen Peer-Trainer:innen war es hier méglich Kultur
und Rollenerwartungen zu thematisieren und neue Losungsmaoglichkeiten zu erarbeiten. Die
Madchen konnten einerseits davon profitieren mehr Selbstvertrauen und Einstehen flr die
eigenen Gefuhle zu erlernen. Im Schulalltag einen geschlechtergetrennten, geschiitzten Raum zu
haben, um offen mit Gleichaltrigen zu sprechen, wurde haufig als besonders positiv beschrieben.

Was wirkt weiter (Nachhaltigkeit)

Die Teilnehmer:innen berichten nach der Schulung Uber einen Wissenszuwachs uber die eigenen
Emotionen, insbesondere Wut und Aggression und wie dieser sich auf die eigenen Handlungen
und Entscheidungen auswirkt. Insbesondere die Arbeit mit der ganzen Schulklasse bietet die
Maoglichkeit das Klassen- und somit auch Schulklima langfristig positiv zu verandern.

“Ich war immer sehr wiitend, kann meine Wut jetzt aber besser kontrollieren.”

“Ich mochte diesen Workshop, weil es mal um etwas anderes ging, als Schule und ich mir
keinen Stress dabei gemacht habe, sondern noch dazu viel (iber Geftihle gelernt habe."

»Ich habe immer meine Kraft benutzt bei Auseinandersetzungen, deshalb haben auch viele
andere Mitschiler Angst/Respekt vor mir, aber ich werde jetzt versuchen mehr mit Sprechen
die Probleme zu l6sen. Vielleicht werd ich dann nicht als der ,,FurchteinfléBende“ gesehen®
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13 AMIKE

1.

Welche Leistungen wurden im RESET Teilprojekt angeboten?

AMIKE-Telefon 01/3430101 ist eine interkulturelle psychologische/psychosoziale
Helpline, erreichbar Montag bis Freitag (werktags) aus ganz Osterreich. Klinische
Psycholog:innen, Psychotherapeutiinnen und Sozialarbeiter:innen mit eigener
Migrations- und Fluchterfahrung bieten psychologische und psychosoziale Soforthilfe flr
in Osterreich lebende Menschen, niederschwellig, kostenlos, vertraulich und anonym,
gender- und kultursensibel in Arabisch, Dari/Farsi, Russisch, Ukrainisch, Kurdisch,
Turkisch, Bosnisch/Kroatisch/Serbisch, Englisch und Deutsch.

Welche Anderungen zum urspriinglichen Plan gab es und warum?
Aufgrund der  geringen Nachfrage  stellte @ AMIKE die Beratung in
Bosnisch/Kroatisch/Serbisch mit 30.04.2025 ein. In Reaktion auf die weiterhin steigende
Nachfrage wurde die Ukraine-Beratung personell ausgebaut.

Wer hat bei AMIKE 2025 teilgenommen?
Anzahlder Teilnehmende: n=439, davon waren 281 (64%) Frauen und 158 (36%) Manner.
Anzahl der Teilnehmenden pro Herkunftsland: Ukraine=157, Iran=70, Syrien=41,
Afghanistan=38.

Alter der TN: 15-24 Jahre=43, 25-44 Jahre=277, 45-64 Jahre=112, >65 Jahre=7

Anzahl der Beratungen: n=1543, davon 1141 mit Frauen und 402 mit Mannern. Der
Frauenanteil blieb 2025 mit 74% auf hohem Niveau stabil (Vgl. 2023: 65%, 2024: 77%).
Anzahl der Beratungen pro Herkunftsland: Ukraine=917, Iran=185, Syrien=90,
Afghanistan=50.

Herkunftslander der Teilnehmer:innen

m Ukraine = lran Syrien Afghanistan = Sonstige/unbekannt

Interessant war die Haufigkeitsverteilung bei Mehrfachberatungen. Auf 157
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Ukrainer:innen entfielen 917 Beratungen, was einen deutlich hoheren Bedarf an
Mehrfachberatung gegenuber den anderen 282 Teilnehmenden darstellt.

4. Wie weit konnten die Ziele des Projekts erreicht werden:

quantitative Zielerreichung:
Einheiten: SOLL 1200/ IST 1543
Teilnehmende: SOLL 450/ 1ST 439

qualitative Erreichung der Ziele: 93% der Anrufer:innen fragten gezielt nach
psychologischer Beratung, nur wenige suchten reine Soziale Informationen oder
Auskunfte. 73% der AMIKE-Anrufer:innen berichten von krankheitswertigen psychischen
Begleitsymptomen (Schlaf- und Konzentrationsstérungen, somatischen Beschwerden,
Antriebslosigkeit, ...) und der positiven Wirkung von AMIKE-Interventionen. Invielen Fallen
konnte Soforthilfe gegeben bzw. die Wartezeiten auf Psychotherapieplatze Uberbrickt
werden.

5. Inwelcher Weise haben Manner, in welcher Weise Frauen besonders von dem
Projekt profitiert?
Psychischer Leidensdruck,gepaart mit Schlafstorung, Panikattacken,
Konzentrationsdefiziten, sozialer Isolation, Aggression erschwert insgesamt das
Zusammenleben der Generationen, verursacht Konflikte, Trennungen, innere Blockaden,
Handlungsunfahigkeit.

Der groBte Teil der Anrufenden sind kriegsvertriebene ukrainische Frauen. Vielfach
geraten sie in eine Situation ohne Erwerbseinkommen, mit Betreuungspflichten und/oder
nicht-zentralem Wohnort. Durch diese Faktoren erleben sie Einschrankungen der
gesellschaftlichen Teilnahme und der davor gewohnten aktiven Lebensgestaltung—
AMIKE-Gesprache stellen hier einen wichtigen Sozialkontakt dar. Die prasentierten
Themen umfassen Ausbildung und Arbeit, Kindererziehung, familiare Konflikte,
Einsamkeit, Finden einer neuen Rolle. Mit spezialisierten Einrichtungen des Frauen- und
Opferschutzes bzw. zur Pravention (hauslicher) Gewalt besteht regelmaBiger Austausch.
Sie schatzen die Niederschwelligkeit des muttersprachligen telefonischen Angebots, das
bei Bedarf auch an regionale Hilfeangebote weitervermittelt.

Bei den mannlichen Anrufern sind die meisten Asylwerber. Asylsuchende Manner, bspw.
aus lran und Afghanistan, leben oft ohne Familie in Osterreich, was zu Fragen im
Selbstbild und Geschlechterrollenverstandnis fihrt. Depressionen, Demotivation und
Probleme im Erwerbsleben folgen. Nach Familienzusammenfuhrungen stehen
Partnerschaftskonflikte im Vordergrund. Besonders Manner, deren Fluchttraumata nicht
addquat aufgearbeitet sind, geraten oft nach vielen Jahren in Osterreich in schwere
Krisen. Hier braucht es kultursensible Beratung, die durch AMIKE-Berater:innen mit
eigener Migrationserfahrung gewahrleistet ist.

6. Was wirkt weiter? (Nachhaltigkeit)
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Durch gezielte Interventionen lernen Betroffene die Verbindung zw. auBerem und innerem
Erleben zu verstehen - so entsteht Orientierung, neue Perspektiven und Schritte zur
selbstandigen Bewaltigung der Situation werden wieder moglich. Falls eine personliche
Unterstutzung in Wohnortnahe indiziert ist (z.B. aufenthaltrechtliche Beratung, Sozial- ,
Frauenberatung, Erziehungshilfe, Gesundheitswesen) so erflllt AMIKE dabei die Funktion von
Clearing und niederschwelliger Vermittlung bei gleichzeitiger Begleitung sozialer Prozesse
auf der psychischen Ebene.
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